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Abstrakt
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Sammanfattning: Den har undersokningen hade som syfte att identifiera och beskriva
sjukskaterskestudenters och handledares uppfattningar av larandemal och hur man uppnar
dem pa en studentdriven vardavdelning samt att belysa hur sjukskoterskestudenter upplever
sina mojligheter att uppna larandemalen i en given kontext. Undersokningen genomfordes,
utifran ett vardpedagogiskt och pedagogiskt perspektiv, pa en vardavdelning inom
akutsjukvard som har som uppdrag att bade driva god infektionsvard och verksamhetsforlagd
utbildning av sjukskoterskestudenter. Initialt studerades enkatsvar med studentutvérderingar
som visade att 91 % av studenterna bedomde sina mojligheter att uppna utbildningsmalen
som ganska bra till utmérkta. En kvalitativ metod i form av intervjuer anvéndes for att
identifiera uppfattningar och intervjuerna analyserades med hjalp av fenomenografisk metod.
Totalt 22 intervjuer genomfordes med sjukskoterskestudenter i VFU under termin 3 och 5 och
bade nuvarande och tidigare handledare. En informant lamnade in en skriftlig berattelse. Nio
kvalitativt skilda uppfattningar identifierades och strukturerades utifran fragestallningarna:
Hur tanker studenter och handledare om larandemal och hur man uppnar dem? Vad ar
larandemal? Vad ar det som gor att man nar malen? Ar det ndgot som studenten gor? Ar det
nagot som handledaren gor? Hur vet man att larandemalen &ar uppnadda? Vem bedomer att
larandemalen &r uppnadda och hur gar bedomningen till? Resultatet ger en mangfasetterad
bild av larandemal med olika funktioner och karaktar: som verktyg som kan anvandas pa
olika satt och garanti for rattvis beddmning, som formella eller personliga och konkreta eller
abstrakta. Larandemal uppnas med hjalp av handling av bade studenter och handledare samt
med hjélp av ratt instalining hos de bada. Larandemal uppnas ocksa med hjalp av ratt
forutsattningar i form av a) struktur, b) pedagogiska handledare och c) andra studenter.
Larandemalet dr uppnatt nar man kanner sig saker och nar man far bekraftelse fran patient och
fran handledare. Bedémning gors av alla och pa olika sétt: a) kontinuerligt under VFU:n och
b) i sarskilda beddmningssamtal. Resultatet innehaller ny kunskap om sjukskoterskestudenters
och handledares uppfattningar av larandemal, men kan ocksa sagas styrka tidigare forskning
om larande i VFU, dven om jamférelse omojliggors av olika forskningsmetoder. Resultatet
ger flera intressanta uppslag till fortsatt forskning om larandemal och hur man kan arbeta med
dem.



Forord

I min ungdom ville jag bli forfattare — da laste jag de stora klassikerna, Steinbeck,
Hemingway, Kafka, Hugo, Dostojevskij, men dven modernare litteratur sasom Bulgakov, och
dromde om att skapa nagot lika storartat och oforglomligt. | "Méstaren och Margarita” — som
for ovrigt ar det enda skonlitterara verk jag nagonsin last fler an en gang, borjar Bulgakov sin
berattelse med att konstatera att det som skedde var oundvikligt eftersom oljan redan var
spilld. Det blev upptakten till en fantastiskt dramatisk och mangfacetterad skildring av
méanniskor och andra vésen i bade nutid och forfluten tid. Jag kanner att jag, lika mycket som
den av Bulgakovs figurer som halkade i oljan, styrs av en kraft och skeenden som pa nagot
satt finns utanfor mig. Anda vill jag tro att de &r mojliga att paverka med hjalp av mina
medvetna och individuella val. Jag valde en gang att soka till Lararhogskolan for att studera
vardpedagogik, jag valde att handleda studenter och sokte mig en tjanst som adjungerad
Klinisk adjunkt och, sist men inte minst, jag valde att soka arbete som en av fem handledare
pa en studentdriven vardavdelning.

Men i begynnelsen fanns det en nyfikenhet, som styrde alla dessa val, och jag kan inte lata bli
att tanka pa nagot som min kursledare pa sjukskoterskeutbildningen sade som kommentar till
ett undervisningstillfalle: "Fodd pedagog”. Mahanda ar det sa att ens vag ar stakad, dven om
man under sin livstid gor sma utflykter pa intressanta sidospar. Mina val kanske styrs av
manga mer eller mindre betydliga skeenden utanfor min paverkan. Nar jag var barn ville jag
enligt min mor bli sjukskoterska, vilket jag totalt glomt bort nér jag val sokte till
grundutbildningen. Just da befann jag mig i ett vagskal i livet och sjukskaéterskeutbildning
kandes som en vag att ga. Nar jag sokte till Lararhogskolan hade jag inte en tanke pa att bli
larare. Jag var tvungen att ha nagon sysselsattning utanfor hemmet for att fa en forskoleplats
och att studera kandes som ett intressantare alternativ an att arbeta inom varden nar man hade
en trearing hemma. Nér trearingen véxte satsade jag ater igen pa arbetet som sjukskéterska,
och i det ssmmanhanget blev det ganska logiskt att soka en tjanst som adjungerad klinisk
adjunkt — for att utnyttja den kompetens som jag dnda skaffat mig. Min arbetsgivare hade
dock tankt sig en annan kandidat till tjansten, men hon saknade formell kompetens och
foreslog mig. Nar stora forandringar pa arbetsplatsen gjorde det omojligt for mig att inom
ramen for min deltidstjanst fortsatta med studentengagemanget sokte jag mig darifran. Den
studentdrivna vardavdelningen var en av alternativa arbetsplatser jag sokte.

Nu ndr den har rapporten ar néstan fardig, kénner jag mig lite som en forfattare — fast inte i
den bemarkelsen att jag skulle ha skapat nagonting nytt, utan mer som en upptéacktsresande
som skriver en reseberéttelse. Jag k&nner att jag har vandrat i ett landskap, som jag dven har
forsokt beskriva for lasaren av denna rapport, och upptackt en stig, som ingen tidigare har
beskrivit. Jag ar for evigt tacksam for alla som har gjort det mojligt.
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1 Inledning

Sjukskdoterskeutbildning och i synnerhet den verksamhetsforlagda utbildningen
(fortsattningsvis kallad VFU) for sjukskoterskestudenter har genomgatt stora forandringar
under 2000-talet. Forandringarna har ofta bestatt i a&ndrade forutsattningar i
vardverksamheten, i form av farre patientplatser och hogre arbetsbelastning som lett till 6kad
rorlighet bland vardpersonal och darmed samre forutsattningar for handledning av studenter.
Samtidigt har universitet och hogskolor fatt i uppdrag att 6ka antalet utbildningsplatser.
Hogskoleverket (numera Universitetskanslerambetet) har tidvis riktat hard kritik mot
sjukskaterskeutbildningen vid olika larosaten och darmed satt i gang en utveckling déar olika
modeller har tagits fram for att sakerstélla hogskoleniva i VFU:n. Landsting och larosaten har
i vissa geografiska omraden tillsammans upprattat natverk som stod for alla som pa ett eller
annat sétt ar involverade i VFU. De har dven startat sarskilda utbildningsenheter, som har
som uppdrag att ge studenter fran olika professionsuthildningar 6kad forstaelse for varandras
kompetens och kunskapsomrade. En studentdriven vardavdelning startades som ett projekt,
for att hoja kvaliteten pa handledningen samtidigt som den verksamhetsforlagda utbildningen
tar fasta pa person- och studentcentrering.

I samband med Bolognaprocessen har utvecklingen ytterligare accelererat. Universitet och
hdgskolor i hela landet har, genom en organisation av bl.a. adjungering av kliniska adjunkter
och anordnande av fristaende kurser i handledning samt tétare samarbete mellan laroséte och
klinik, forsokt hoja kompetensen pa handledning av sjukskoterskestudenter inom
vardverksamheterna. Larosaten stéller krav pa det praktiska genomférandet av VFU.
Handledningen forvantas vara person- och studentcentrerad, till skillnad fran den traditionella
master-larling-modellen. Néar det géller innehall i VFU:n har larosaten utvecklat maldokument
med tydliga larandemal for VFU:n, som bedémningsunderlag och stod for bade studenterna
och de handledande sjukskéterskorna. Men hur ser dessa tva pa larandemalen och hur de kan
uppnas? Sjukskoterskestudenters och handledares perspektiv behdver ocksa belysas och lyftas
fram.

1.1 Syfte och fragestéllningar

Den har undersokningen beror VFU, handledning och larandemal genom att fokusera pa hur
sjukskaterskestudenter och handledare tanker om larandemal och hur man uppnar dem pa en
studentdriven vardavdelning. Intresset riktas aven mot de olika aktorer som verkar i
sammanhanget och deras respektive roller samt mot fragan om hur man vet att larandemalet
ar uppnatt och vem som bedomer det och hur vederboérande gar till vaga. For att avgransa
syftet med min undersokning formulerades foljande fragestallningar:

1. Hur ténker studenter och handledare om larandemal och hur man uppnér dem? Vad ar
larandemal? Vad ar det som gor att man nar malen? Ar det nagot som studenten gor? Ar det
nagot som handledaren gor?

2. Hur vet man att larandemaélen ar nadda?
3. Vem bedomer att larandemalen ar nadda och hur bedéms det?

4. Hur upplever studenter sina mojligheter att uppna malen for VFU pa en studentdriven
vardavdelning?

Syftet med undersokningen &r att studera sjukskoterskestudenters och handledares
beskrivning av larandemal och av situationer och handelser under VFU som illustrerar
studenters larande nar de uppnar ett eller flera mal pa sin VFU. Specifikt ar syftet att
identifiera och beskriva sjukskaterskestudenters och handledares uppfattningar av larandemal
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och hur man uppnar dem pa en studentdriven vardavdelning. Darutover ar syftet dven att
belysa hur sjukskoterskestudenter upplever sina mojligheter att uppna larandemalen i en given
kontext.

1.2 Undersokningens upplaggning

Hér nedan presenterar jag min undersdkning i fyra separata delar, som vanligtvis kallas
bakgrund, metod, resultat och diskussion. Inledningsvis forsoker jag teckna en bild av ett
landskap sasom jag ser det och sasom andra personer som &r sarskilt bevandrade i just detta
landskap beskriver det. Jag belyser undersékningens fokusomrade och utgangspunkter samt
begrepp, gallande larande i allménhet och larande i verksamhetsférlagd utbildning i
synnerhet, handledning och larandemal. Jag beskriver dven undersokningens specifika miljo
dvs. den studentdrivna vardavdelningen och hur handledningen &r organiserad dar, for att
lasaren skall kunna forsta sammanhanget. | detta avsnitt redogor jag for min forsforstaelse.
Dérefter foljer ett avsnitt, i vilket jag redogdr for relevant och intressant forskning inom
fokusomradet. Syftet med det ar att teckna ett sammanhang for min undersékning och senare
jamfora mina resultat med andra forskares. | metoddelen beskriver jag hur jag har gatt till
vdga for att genomféra min undersokning och dérefter redogor jag for undersokningens
huvudresultat. Handledares och studenters egna uttalanden och beskrivningar citeras for att
illustrera resultatet. Slutligen diskuterar jag mina resultat i ljuset av tidigare forskning. Jag
avslutar med forslag pa fortsatta studier inom fokusomradet och andra intressanta fragor som
vackts under resans gang.

1.3 Overgripande perspektiv

I en kvalitativ undersokning &r det viktigt att forskaren &r medveten om och beskriver sin
forforstaelse och tydliggor sitt perspektiv sa tidigt som majligt sa att lasaren kan se kontexten
och ramen for undersokningen. Mitt intresseomrade berdrs av tva varandra naraliggande
vetenskaper, namligen vardpedagogik och pedagogik. Vardpedagogik hamtar sina influenser
bade fran vardvetenskap och fran pedagogik. Pa den ena axeln ligger vardvetenskapen, som
kan ses som en i grunden humanistisk vetenskap, med syfte &r att skapa vetande om konsten
att varda. Jag ar inspirerad av Katie Erikssons satt att beskriva vardandet som ansning,
lekande och larande. Enligt Eriksson (1986) innebar vardande att man genom olika former av
att ansa, leka och lara kan "astadkomma ett tillstand av tillit, tillfredsstéllelse, kroppsligt och
andligt valbehag samt en kéansla av utveckling i syfte att forandra (uppratthalla, igangsatta,
stodja) halsoprocesserna” (a.a., s. 21). Att lara i detta sammanhang handlar om att vardaren
intar en "edukativ hallning”, vardarens uppgift &r att mojliggora och underlatta larande. Pa
den andra axeln ligger pedagogik, som i Nordstedts Uppslagsbok (1987) definieras som
uppfostran och undervisning. | Svenska Akademiens Ordlista (2009) heter det vetenskapen
om uppfostran och undervisning och uppfostrings- eller undervisningskonst. | vardagligt
sprakbruk anvands ordet pedagogisk synonymt till skickligt undervisande. Pedagog &r en
barnuppfostrare eller en skolman (Wessén, 1979). Enligt Wessén (a.a.) har ordet sitt ursprung
i grekiskans paidagogos, som ursprungligen syftade pa barnledare, den som ledde barnet till
skolan. Synonymer till uppfostran och undervisning &r enligt Ord for Ord (1984) bl.a.
forstran, edukation, gott satt, bildning, meddelande av kunskaper, handledning och
vagledning. Alla dessa innebér i nagon mening paverkan. Ringberg (opubl) menar att
vardpedagogik har sin utgangspunkt i pedagogiken i form av paverkan — i det har fallet i
riktning mot halsa och/eller kompetens. Historiskt kan pedagogik harledas till filosofin
(Pedagogikens filosofi, 2014) och darfor ar olika filosofiska teorier och discipliner vardefulla
och intressanta aven for pedagogiken, exempelvis vardeteori, kunskapsteori, bildningsteori,



méanniskosyn m.fl. Pedagogiken syftar till att forandra ménniskan med utbildning och den
forsta som formulerade en pedagogisk teori var Platon. Efter att ha varit ensam harskande
som pedagogisk teoretiker fick Platon konkurrens av den socialpedagogiska inriktningen och
John Locke under upplysningstiden. Banbrytande var tanken att praktiska erfarenheter lyftes
framfor inre mentala utbildningar. Dérefter har nya pedagogiska teorier avlost varandra och
utvecklas standigt i tva sammanlankade huvudriktningar, individualpedagogik och
socialpedagogik. Nutida pedagogiska tankare hamtar naring ur manga olika filosofiska,
psykologiska, religidsa och politiska skolor. Sarskilt den s.k. l&ropsykologin eller
inlarningspsykologin, som ar en av psykologins klassiska discipliner, men dven
utvecklingspsykologi, personlighetspsykologi och socialpsykologi har hjélpt pedagoger till
storre forstaelse av larande (llleris, 2007).

Nagra tankare som traditionellt haft storre betydelse for vardpedagogik (eller medicinsk
pedagogik, som det ocksa kallas numera) ar Dewey, som introducerade "learning by doing”
och Vygotsky, som utvecklade tankar om den sociala dimensionen i larande och larande pa
arbetsplatsen. Silén (2013) forklarar utifran Deweys teori att upplevelsen av att inte forsta
nagot eller klara av nagot med hjélp av den befintliga handlingsrepertoaren leder till en vilja
att lara och prdva sig fram. Siléns (2013) resonemang och tankar i syfte att forklara processer
och hjalpa pedagoger inom medicin och vard att skapa och utveckla pedagogiska méten ar en
stor inspirationskalla for mig. Fokus for vardpedagogisk forskning har fran borjan rort fragor
om kompetens, men ocksa organisation och yrkeskultur och deras paverkan pa kompetensens
framtoning. Pedagogisk forskning beskrivs av Entwistle (1998) som ett satt att astadkomma
en battre forstaelse av utbildningsprocessen, med avsikt att forbattra dess effektivitet. Ett
viktigt fokusomrade for pedagogisk forskning har varit inlarning och studenternas
erfarenheter och upplevelser av den samt beskrivningar av vad inlarning betyder for dem.
Andra delomraden inom pedagogik ar t.ex. vuxenpedagogik och didaktik (Segesten, 2011).
Den sistndmnda handlar om hur man arbetar for att skapa larande. Denna undersokning beror
pa ett eller annat satt alla dessa omraden. Den &r dock inte tankt som ett led i diskussionen
kring nagon av dem specifikt utan fokuserar pa att beskriva ett fenomen inom
sjukskoterskeutbildning.

Kvalitativ forskning paverkas av forskarens forforstaelse, som i sig ar ett resultat av den
sammanslagna livserfarenheten. Min livserfarenhet omfattar moderskap, ledarskap i
foreningar, undervisningsverksamhet i ett studieférbund och inom en férsamling samt
handledning av studenter inom vardverksamhet och undervisning inom hogskola. De senaste
9 aren har jag arbetat parallellt som sjukskoterska och handledare/larare, samtidigt som jag
har gatt en specialistsjukskoterskeutbildning och sjélv blivit handledd i verksamhetsfarlagd
utbildning. Jag kdnner mig hemma i bada miljéerna och &r fortrogen med de specifika termer
som anvands av vardpedagoger, sjukskoterskestudenter och handledande sjukskéterskor.



2 Bakgrund

Denna litteraturgenomgang inleds med en kort beskrivning av sjukskéterskeutbildning,
historiskt och i nutid, i syfte att teckna ett sammanhang for denna undersokning. Sedan foljer
ett avsnitt som agnas at larande och handledning i VFU, dér jag bl.a. tar upp
studentaktiverande larandeformer och larande i VFU som ett svarfangat och svarbeskrivet
fenomen. Darefter gor jag ett nedslag i den litteratur som beskriver faktorer som underlattar
larande i VFU och i forskning om handledning. Till sist riktar jag fokus pa undersokningens
egentliga tema och belyser larandemal i hogre utbildning i allmanhet och i
sjukskaterskeutbildningen i synnerhet. Jag ber6r i viss man malstyrning och konstruktivt
ldnkande, en pedagogisk metod for att systematiskt lanka undervisnings- och
larandeaktiviteter till de forvantade larandemalen. Sedan presenterar jag tidigare forskning
som pa ett eller annat satt kan lankas till temat. Litteratursokningen ar gjord pa Kl bibliotekets
sokverktyg reSearch, pa en del intressanta artiklars litteraturlistor, pa Wikipedia och i
forfattarens egen bokhylla.

2.1 Sjukskoterskeutbildning och VFU

| Sverige startade sjukskoterskeutbildningen ar 1851 och féljde de tyska Kaiserswerth-
diakonissornas och den engelska Nightingale-skolans modell for utbildning. Utbildningen var
i stort sett en praktisk larlingsutbildning, dar eleverna anvandes som arbetskraft. | borjan pa
1900-talet borjade allt fler skolor infora preklinisk utbildning av varierande langd — fran sex
veckor till sex manader av den totala utbildningstiden pa ett ar. Senare forlangdes hela
utbildningstiden till forst tva och slutligen tre ar. (Stiftelsen for sjukskéterskeutbildning,
1965).

Sjukskaterskeutbildning bestar an idag av tva delar: en teoretisk och en klinisk del, som i
enlighet med EU-direktiv &r av lika vikt. Fran mitten av 1800-talet till dags dato har
utbildningen férandrats radikalt, fran en arbetsanpassad, praktisk yrkesuthildning till en
professionsuthildning pa hogskoleniva (Furaker, 2001). Tyngdpunkten har samtidigt
forflyttats fran det praktiska till det teoretiska. Flera stora reformer har paverkat
sjukskaterskeutbildningen: pa 1930-talet kom en laroplan till, pa 1960-talet ersattes
rutinarbetet som arbetskraft pa vardavdelningarna av ett aktivt larande under ledning av en
kliniklarare, ar 1977 klev sjukskoterskeutbildningen in i hdgskolan och 1990-talets
hogskolereform gjorde utbildningen akademisk (Segesten, 2011). Bolognaprocessen, som
startade med en deklaration for utveckling av ett europeiskt samarbete inom all hogre
utbildning ar 1998, innebar omfattande férandringsarbete under det forsta decenniet av 2000-
talet.

Anda fram till 1993 omfattade den kliniska utbildningen drygt halften av utbildningstiden.
Carina Furaker beskriver (2001) en utbildning som pendlat fran stark statlig styrning till frihet
som innebar ett 6kat eget ansvar. Mal- och resultatstyrningen, som infordes i 1993-ars
hdgskolereform, innebar inte nddvéandigtvis mindre styrning &n tidigare strdvanden efter
likvardig utbildning i hela landet. Furaker beskriver en utbildning som i slutet av 1990-talet
omfattar knappt hélften av sjukskdterskeprogrammens totala utbildningstid och i de flesta fall
saknar en beskrivning om vad som bor inga. Furaker tolkar bristen pa tydliga mal, innehall,
niva och omfattning samt examination som tecken pa att den kliniska utbildningen varderas
lagre an den teoretiska. Den teoretiska och vetenskapliga kunskapen satts framst och den
forstaelse- och erfarenhetskunskap som studenterna far under den kliniska utbildningen
kommer i andra hand. Delvis kan detta forklaras som svar pa den kritik som Hogskoleverket
riktat mot brister i huvudamnets akademiska mal och niva. (a.a.). Mogensen (2010) forklarar



bristen pa tydliga kursmal for VFU med den tidigare forestallningen om att den kliniska
utbildningen huvudsakligen innebar tillampning av kunskaper som inhdmtats under teoretiska
studier. Hon havdar ocksa att det saknas en diskussion om vad som avses med en akademisk
utbildning och vetenskapligt forhallningssatt i det kliniska faltet, aven om inférande av
larandemal, kriterier for bedémning och examination i enlighet med Bolognadirektiven har
bidragit till en fruktbar diskussion om klinisk utbildning i sig (a.a.).

Det finns stora variationer mellan landets l&roséten vad géller VFU:s omfattning, pedagogiska
arbetsformer och innehall (Segesten, 2011; Silen & Bolander Laksov, red, 2013). Lag
akademisk kompetens hos handledare och bristande metoder for att sakra VFU i bl.a.
allmanna mal och for kvalitetssakring av yrkesskickligheten lyftes fram i granskningen av
Hogskoleverket ar 2007. Granskarna papekade att bedomningskriterierna varierade och att
kraven for acceptabla prestationer var svara att utlasa. Lag kompetens ar inget unikt for
handledare i sjukskdterskeutbildningens verksamhetsforlagda del, utan Sveriges férenade
studentkarer (2013) har uppmarksammat generellt 1ag lararkompetens inom den hogre
utbildningen i Sverige och kraver att alla larare ska ha genomgatt hogskolepedagogisk
utbildning. Segesten (2011) havdar att handledare borde ha en egen akademisk utbildning pa
en niva dver den som studenten avser att avlagga. Handledarnas pedagogiska utbildning och
medvetenhet ar dessutom viktig for att kunna utveckla den erfarenhetsbaserade kunskapen
(Pilnammar, 2011) och l&roséten har ett ansvar att erbjuda handledare pedagogisk utbildning -
"Det racker inte med att sanda ut utbildnings- och kursplaner. Handledarna maste fa mojlighet
att diskutera och stalla fragor for att fa ett grepp om de krav som stélls” (Segesten, a.a., s
149).

Forutom bristande lararkompetens uttryckte Hogskoleverket (2007) att VFU hade brister i
struktur, innehall och avtal med landsting, kommuner och andra vardgivare, och
rekommenderade landets hdgskolor och universitet att utveckla VFU pa nya arenor och under
andra former (a.a. och Segesten, 2011). Granskningen av sjukskoterskeutbildningen ar 2007
ledde till att flera laroséten forlorade examensratten, déaribland Kl i Stockholm. De flesta av
dem har sedermera fatt tillbaka den. Mellan 2011 och 2013 har Universitetskanslerambetet
granskat sjukskoterskeutbildningen med en ny modell for utvardering, dar fokus (Segesten,
a.a.) ligger pa resultat snarare an pa process. "Symptom pa maluppfyllelse”, som Haikola
uttryckte det pa ett seminarium 25.11.2013, soks i forsta hand i studenternas sjalvstandiga
arbeten, examensarbeten, och hdgkolornas sjalvvalidering. Resultatet véntas under bérjan av
2014, men Britt-Marie Ternestedt, som &r ordférande for bedémargruppen, uppger pa forhand
till Vardfokus (2014, nr 1) att hon tycker sig se en positiv utveckling i hur utbildningarna
lyckas balansera teori och praktik” (a.a., 53).

2.2 Larande och handledning i VFU

Allt larande &r nagon form av deltagande i olika sammanhang och faktiskt en ofrankomlig del
av allt vi gor (llleris, 2007; Mogensen, Thorell Ekstrand och Léfmark, 2006, Segesten, 2011,
Séljo, 2000). Larande kan s&gas handla om att individen konstruerar mening i ett
sammanhang. Illeris (a.a.) beskriver tre grundlaggande dimensioner, innehall, drivkraft och
samspel som en triangel inramad i en cirkel och betonar att l&rande alltid &ger rum i ett
samhalleligt sammanhang. Kunskap kan inte 6verforas fran larare till student (llleris, a.a.,
Séljo, a.a., Hedin, 2006) utan studenten maste utifran sina forkunskaper aktivt bearbeta och
inforliva det nya i sin egen tankestruktur. Det innebar att han/hon maste ta eget ansvar for sitt
larande (Sveriges forenade studentkarer, 2013). Larandet ar aktivt nar studenten konstruerar
kunskap genom aktiv reflektion. Reflektion &r ett centralt element i flera moderna laroteorier
(Meris, a.a.) llleris beskriver reflektion som eftertanke och hévdar att det har blivit ett
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nyckelbegrepp i den aktuella pedagogiska debatten. Studentaktiva larandeformer har ett brett
stdd i pedagogisk forskning och teoribildning (Mogensen, Thorell Ekstrand och Lofmark,
2010 och Sveriges forenade studentkarer, 2013). Studentcentrerat larande, bade som tankesétt
och larosateskultur, skapar ett nyfiket och respektfullt forhallande mellan larare och studenter.
Utgangspunkten for alla laraktiviteter ska vara att stodja studenternas larande for att uppna
larandemalen (a.a., Biggs, 1986, Hedin, 2006). ”Problembaserat larande innebér ett
genomtankt synsatt pa undervisning och larande, dar studenters egna fragor och
problemformuleringar, egna ansvar och sjalvstandiga larande far utgéra grunden for larandet™
(Mogensen, Thorell Ekstrand och Lofmark, 2006, s. 45). PBL (problembaserat larande) i
teorin blir PaBL (Patientbaserat ldrande) i den kliniska utbildningen (Manninen, 2002).

Att anvanda och undersoka begreppet larande bidrar till en 6kad forstaelse for de komplexa
skeenden som ingar i klinisk uthildning (Mogensen, Thorell Ekstrand och L6fmark, 2010).
Forskning om larande i klinisk miljé bedrivs dock betydligt mindre i omfattning &n forskning
om teoretiskt larande. ”Att problematisera det praktiska larandet &r inte lika vanligt
forekommande. Det tycks mer svarfangat, svarbeskrivet och komplext — pa ett annat sétt &n
det teoretiska.” (a.a. s 46). Larande i klinisk miljé handlar om kunskapskonstruktion genom
erfarenheter, och gjorda erfarenheter ar enligt Pilhammar (2011) svara att studera och
beskriva. Illeris (2007) menar att erfarenhet ses som mer djupgaende an "vanligt larande” (a.a.
s. 151) och havdar att begreppet inbegriper alla de tre dimensionerna i larandet: innehall,
drivkraft och samspel. Erfarenhetsbaserad larande sker i ”praktiska situationer, genom mote
med patienter och diskussioner med kollegor, dar hédndelser och upplevelser utsétts for
reflektion och kritisk granskning”, (a.a., s. 17). Mogensen (1994) beskriver larandet i VFU &
ena sidan som en personlig kunskapskonstruktion utifran huvudsakligen tre mentala
representationer: berattelsen, bilden och den kroppsliga representationen och a andra sidan
som en social konstruktion.

Larandet framjas av att studenten har tillrdckliga teoretiska kunskaper, en studentvénlig och
pedagogisk atmosfar pa vardverksamheten och att studenten far ta ansvar/ha hand om egna
patienter (Manninen, 2002, Warne et al, 2010). Att fa utfora flera olika slags uppgifter, fa
feed-back och ha en kénsla av kontroll dver situationen samt forstaelse for helheten
underlattar ocksa larandet (L6fmark och Wikblad, 2001). Léfmark (2000) beskriver
larandeprocessen under VFU pa foljande sétt:

When students are allowed to take responsibility and initiative, their self- confidence increases.
For those who do not dare, it is the start of developing self-confidence. When students are
allowed to work independently with nursing tasks, it may contribute to deeper contact with

the patients and decision making. When individual students” needs to practice skills are
identified, practice makes perfect, and will enable increased safety. Safety leads to confidence.
When students succeed and get feed-back, it gives the students occasion to reflect on their own
development. This may contribute to increased self-confidence. When students feel safe, it gives
them confidence and contributes to courage to uncover their experiences of weaknesses. When
students have opportunities for reflection and discussion about comprehensive pictures and
processes, it enhances deeper understanding of professional nursing care. (s.13)

| Manninens studie (2002) framtrader ocksa det faktum att studenten har flera handledare som
en faktor som framjar larandet. Warne et al (2010) lyfter fram ytterligare en faktor, ndmligen
langden pa placeringen — ju langre placering desto nojdare studenter. Larson (2005)

skriver att aven tydliga forvantningar och kamratstod (peer support) uppskattades av manga
studenter som viktiga faktorer for larande. Den allra viktigaste faktorn &r dock (Warne et al,
a.a., Saarikoski, 2002, Larsson, 2005) student-handledare-relationen:



In an individual supervisory relationship the student experience can be more uniquely tailored to
reflect the students learning needs. Such a relationship can help students in their professional
development and in recognition of his or her professional and personal self... ... We argue that
working with patients and effective mentorship relationships are core elements of professional
development in nursing. (Warne et al, a.a. s. 814).

I en systematisk litteraturstudie beskriver Jokelainen et al (2011) mentorskap i VFU.
Forfattarna undersokte vetenskapliga artiklar publicerade mellan aren 1986 och 2006. De
beskriver mentorskap i 2 teman: underlattande av ldrandeprocessen (facilitating nursing
students” learning processes) och stdarkande av studenternas professionalitet. Larandet
underlattas av att man skapar en stodjande larandemiljo och professionaliteten genom att
studenter utvecklar sina professionella egenskaper, identitet och kompetenser. Detta kan
uppnas genom likabehandlande, interaktion mellan olika professioner, forbattrade kliniska
fardigheter och teoretiska kunskaper samt fordjupning av kritiskt tinkande. ’Enabling an
individual learning process ... ... described mentoring as ensuring the possibility for nursing
students to study based on personal learning plans and to develop by evaluating learning”.
(a.a. s 2862).

Holm, Lantz och Severinsson (2002) h&vdar, att om handledning av sjukskéterskestudenter
baseras pa omvardnadsteori, sa 6ppnas majligheter att utveckla en vardande identitet hos
studenter. De ser handledningen som en pedagogisk process, dar deltagarna lyfter fram fragor,
upptacker, forklarar och systematiserar erfarenheter fran bade teoretisk och klinisk utbildning.

I en litteraturdversikt analyserar Kalén (2006) 10 vetenskapliga artiklar for att beskriva
sjukskoterskestudenters uppfattningar om handledning under klinisk utbildning. Artiklarna ar
fran tiden mellan ar 2000 och 2006. Stodjande handledning, som grundar sig pa
kommunikation och dialog, dar handledaren ar medveten om larandemalen och identifierar
studentens kunskapsbehov och férmaga redan initialt, samt delar med sig av sin kunskap och
involverar studenten i bedémning och planering framstar som betydelsefulla faktorer.

Handledning &r en relation som bygger pa tillit och trygghet (Carlson, 2010) och handledarnas
uppgift ar att stotta studenternas mojlighet till sjalvstandigt arbete. Den 6msesidiga relationen
mellan handledande sjukskoterska och student &r en viktig aspekt, men pa en évergripande
niva ar skapandet av forutsattningar med hjalp av tillrackliga resurser och utbildning av
grundlaggande betydelse. "First, a very notable aspect is the creation of a supportive learning
environment, because it does not exist self-evidently.” (Jokelainen et al, 2011, s. 2863).
Handledning av studenter i en akademisk utbildning kraver dels pedagogiskt kompetenta
handledare dels att handledningen organiseras pa sadant satt att tid avsatts till sjukskoterskans
handledande funktion (Carlson, a.a.).

Enligt Bengtson, Kvarnhéll och Svedberg (2011) &r grundldggande faktorer for en
utvecklande och stimulerande handledningsprocess att ha tillrackligt med tid, att ha ett
fungerande samarbete, att ha tillracklig kunskap och att fa bekréaftelse. En bra handledare skall
enligt forfattarna vara stresstalig, tillatande, lyhord, pedagogisk och tycka att det &r roligt med
studenter (a.a.) Carlson (2010) upptackte att handledarna anvander flera pedagogiska tekniker
av sa val kognitiv som perceptuell karaktar, men att innehallet i handledningen ar mest
medicinskt och tekniskt. Pedagogiska samtal, demonstration, att vélja lampligt tillfalle,
nivaanpassning, kontroll och uppféljning, simultanhandledning, observera-diskutera-



reflektera och prova-korrigera-6va ar tekniker som anvénds av handledare, men valet av
strategi sker omedvetet och ad hoc — det som styr &r arbetsprocessen och hénsyn till
patientens bésta (Pilhammar Anderson, 2003). Grunden for handledarens val av strategi eller
teknik &r oklar, det gors inga medvetna 6vervadganden om vilken strategi som ar bast i olika
situationer. Forfattarnas slutsats ar att sjukskoterskans pedagogiska funktion &r omedveten
och oplanerad. Orsaken till detta &r, enligt dem, att sjukskoterskan saknar formell pedagogisk
kompetens. Pedagogisk kompetens efterfragas inte av arbetsgivaren och gors inte heller till
foremal for diskussion. Didaktiska fragestallningar (vad som gors till innehall, hur
undervisning planeras och genomfors och varfor det sker pa det sattet) ar situationsberoende,
val gors efter sjukskoterskans egna behov eller férestallningar om vad som ar bra for
studenten att veta. Sjukskdterskor anvander sig av manga strategier och tekniker — men de
saknar teoretisk forankring, de valjs inte efter nagon medveten strategi som underlattar for
den larande att vilja lara eller forsta (a.a.).

Sjukskdoterskans pedagogiska funktion ar i stort sett sjalvlard (Gedda, 2003). Den &r i allra
hogsta grad erfarenhetsbaserad, grundad under forhallanden dar sjukskoterskestudenter var
elever, som skulle lara sig ett hantverk av en méstare (Pilhammar Anderson, 2003). Man
handleder som man sjalv har blivit handledd och handledning kan betraktas mer som artisteri
an vetenskap och det ar slumpen som avgor vad som ar mgjligt att lara sig och vad studenten
faktiskt lar sig under sin VFU (a.a.).

Det 6vergripande malet med all handledning &r att studenten successivt skall kunna Gverta
och behérska sjukskoterskans alla arbetsuppgifter. De delmal som &r de mest betydelsefulla ar
att studenten under sin kliniska praktik skall beredas mojligheten att se helheten, kunna varda
patienten och lara rutiner. Om malen &r oklara, alltfor generella och ospecifika och de
pedagogiska strategierna diffusa blir det svart att utvardera handledningen. Det medfor att den
enskilda handledaren sjalv kommer att l&gga upp handledningen efter vad han/hon tror &r det
bésta sattet. Handledningens kvalitet kommer att variera med handledarens kunskap och
medvetenhet om mal och hur man kan na det (Pilhammar Anderson red, 2003).

2.3 Larandemal

1993-ars hogskoleforordning hade formulerat malen for att framja larandestyrd pedagogik
(Segesten, 2011) och Bolognaprocessen ledde till att mal for examina och kurser skulle
uttryckas i s.k. forvéntade studieresultat (intended learning outcomes). Det forsta ledet i ett
forandrat synsatt ar att byta terminologi. ”Det ar med hjélp av ord som vi formar vara tankar
och kommunicerar dessa till varandra” (a.a. s 170). Janerik Lundquist (personlig
kommunikation 25.11.2013) beskrev hur tankegangarna, infor 2007-ars hogskolereform
kretsade kring behovet att &ndra terminologin. Utgangspunkten var det engelsksprakiga
begreppet "learning outcomes” och att det svenska "larandemal” tedde sig som mest lampligt
I sammanhanget (a.a.).

Larande finns inte med som ord i Svenska akademiens ordlista éver svenska ord (2006, 13:e
upplagan, 4:e tryckningen) och inte heller i Vara ord, deras uttal och ursprung (Wessen,
1979). P internet hittar man dock ordet larande och dess synonym uppges vara inlarning
(Synonymer, 2013).

Ordet larande &r presens particip av ordet lara. Ett presens particip &r en verbform som
anvands for att beskriva en rorelse eller en handling, som nagon eller nagot haller pa med. Ett
particip syftar pa en pagaende handling eller ett pagaende tillstand. Larande forklaras av
Illeris (2007) som varje process som hos levande organismer leder till en varaktig



kapacitetsforandring, som inte beror pa glomska, biologisk mognad eller aldrande. For de
flesta ar begreppet larande forknippat med undervisning i skolan, men det &r en generell
egenskap hos levande organismer for anpassning till tillvaron och dess utmaningar.

Mal finns med i ordbdckerna och forklaras som synonymt till slutpunkt, andpunkt,
destination(sort), riktpunkt, maltavla, slutmal, avsikt, tanke och mening. (Ord fér Ord, 1984)
Mal syftar pa riktning, riktpunkt och avsikt och harstammar fran fornsvenskans mal i
betydelsen mérke, riktpunkt, mal, som i sin tur harstammar fran indoeuropeiska spraks rot
med betydelsen mata (Wessen, 1979).

Larandemal forklaras som forvantat studieresultat eller mal for vad en student forvantas
kunna, forsta och kunna utfora efter avslutad utbildning (Hogskoleverket, 2013).

Alla larosaten har, enligt Segesten (a.a.), formulerat om malen s att de stammer Gverens
med forordningens satt att skriva” (a.a. s. 169). Forordningens mal ar allméanna och skall av
larosaten brytas ner och formuleras i aktiva larandemal, som visar hur just den kursen bidrar
till hela utbildningen (a.a.). Larandemalen vagleder studenterna och visar vad de ska
kunna/kunna gora efter avslutad kurs, men styr ocksa lararens planering och valet av
undervisningsform sa att “vald undervisningsform ska optimera studentens majligheter att
inh&mta avsedda kunskaper/fardigheter”(KI, 2013). Kursledare utbildas och instrueras i hur
de lampligen formulerar kursmal, som har i CME - guide nr 2, Att formulera larandemal:
”Innehallet bor beskrivas sa att det ar begripligt for malgruppen... Malen skall vara majliga att
bedéma och uppna inom kursens ram och inte handla om vad studenten skall kunna under en
senare yrkesutévning... Malen skall vara realistiska att uppna...” (Thorsson och Weurlander,
2007, s. 4).

De allmanna malen for hogre utbildning ar lika for alla utbildningar och uppdelade i tre
kategorier: 1. Kunskap och forstaelse, 2. Fardighet och formaga och 3. Vérderingsformaga
och forhallningssatt (Segesten, 2011). Den forsta kategorin handlar om det som traditionellt
betraktas som kunskap. Den andra kategorin handlar om att hantera kunskap: om att soka,
samla, vardera, kritiskt tolka och kritiskt diskutera den kunskap som finns inom omradet. |
den tredje kategorin betonas formagan att géra bedémningar utifran relevanta vetenskapliga,
samhalleliga och etiska utgangspunkter och att ta ansvar for hur kunskap anvands i samhallet.
Malen under rubriken Varderingférmaga och forhallningssétt kallas ibland "mjuka
larandemal” och anses vara svarare att utvardera och bedoma an de andra kategorierna.

For sjukskoterskeutbildningen finns utéver de allmanna malen aven sarskilda mal som ar
faststallda i examensordningen: "For sjukskoterske-examen ska studenten visa sadan kunskap
och formaga som kravs for behorighet som sjukskoterska.” (Segesten 2011, s 28 och
Hogskoleférordningen 1993:100)

Segesten (2011) definierar de generella malen utifran sjukskéterskeutbildningens perspektiv
enligt foljande: Kategori 1: att visa kunskap om omradets vetenskapliga grund, aktuell
forskning och sambanden mellan forskning och beprévad erfarenhet av betydelse for
yrkesutdvningen. Detta handlar om att studenten skall visa kunskap i planering, ledning och
samordning och vara inforstadd med hur samhallet paverkar medborgarnas hélsa. Kategori 2:
att ha formagor handlar om att gora, bedéma, utfora, initiera, identifiera, tillampa, hantera
osv. Dessa ar kopplade till olika aspekter av sjukskoterskans arbete, sasom det direkta
vardandet av sjuka, det héalsoframjande arbetet, lakemedelshanteringen, dokumentationen,
kvalitetssakringen och forbattringsarbetet samt samverkan och lagarbetet. Kategori 3,
helhetssyn pa manniskan, etik, formaga till empati och medvetenhet om méanskliga rattigheter



handlar om ett professionellt forhallningssatt och samtidigt formagan att inse sin begransning,
behoven av ytterligare kunskap och att kontinuerligt utveckla sin kompetens (a.a.).

Tidigare kunde kursmalen vara formulerade pa olika sétt och utgick ofta ifran vad lararen
skulle formedla. 1 och med Bolognaprocessen fick utbildningssystemet ett tydligt
studentperspektiv, med sjalvstandighet och ansvarstagande som ledstjarnor. En utbildning
under frihet och ansvar leder enligt Segesten (a.a.) till engagerade studenter och uppmuntrar
till djupinlérning, vilket ar en forutséttning till yrkeskompetens. Lararens roll &r att uppmuntra
studenten till eget ansvar och tydliggora malen for studentens larande. Larandestyrd
pedagogik forutsatter inte i sig nagon specifik undervisnings- eller inlarningsmetod, men
gynnas i regel av laroplaner och bedémning som baseras pa konstruktivt lankande och
missgynnas av traditionell faktaundervisning (Biggs och Tang, 2007). Konstruktivt lankande
ar en metod dér lararens planering utgar fran malen och styrs av fragor som: Vilka
larandeaktiviteter ar de basta for att mina studenter ska uppna just dessa mal? Hur bedémer
jag att de har uppnatt dem? Enligt Biggs och Tang (2010) &r konstruktivt lankande uppskattad
av bade larare och studenter for att den ar logisk och underlattar bedémning. Mogensen,
Thorell Ekstrand och Lofmark (2006) menar att PBL (problembaserat larande) r en metod
som ar sérskild relevant for klinisk utbildning, eftersom den sker i en problemorienterad
miljo, dar studenten mater helheter istéllet for fragment och dar kunskapens anvéndbarhet
bekréftas direkt. ”"Pedagogiken kan vara till hjalp att utveckla klinisk utbildning”, skriver
Mogensen, Thorell Ekstrand och Léfmark (2010, s. 79), och fortsatter "Mycket skulle vara
vunnet om de mal som utbildningen satter upp for de kliniska avsnitten kunde uppfattas som
relevanta for de yrkesverksamma inom varden — och omvant om utbildningsanordnare kunde
bygga pa erfarenheter fran den kliniska miljon nar malen formuleras.”

De specifika malen for sjukskoterskeutbildningen formuleras av varje universitet och
hogskola lokalt— &dven sa de ingaende kursmalen och malen for VFU. De larosaten, som
bedriver sjukskdterskeutbildning, anvénder detaljerade dokument, som kan anvéndas som
bade stod och bedomningsunderlag. | Stockholm, dar den forevarande undersokningen ager
rum, ar det fyra olika larosaten: Kl, Ersta Skondal Hogskola, Rdda Korsets Hogskola och
Sophiahemmethdgskola. De anvander olika dokument: exempelvis AssCE, Assessment of
Clinical Education, (bilaga 1), dar kursmalen for VFU raknas upp tillsammans med en
nivagradering och BeVut, Bedomningsformular for Verksamhetsforlagd utbildning, (bilaga 2
och 3). AssCe-formularet ar framtaget av Anna L6fmark och Ingrid Thorell Ekstrand (2000).
Detta formular finns for grundniva och avancerad niva och innehaller malen for VFU pa
forstasidan for varje arskurs. De foljande sidorna innehaller en lista pa 21 olika mal som ska
bedomas i forhallande till utbildningsnivan. AssCE atféljs av en instruktion till anvandning.
BeVut 4r framtaget av Asa Hagg och Johanna Ulfvarsson (Ulfvarsson och Oxelmark, 2011), i
samarbete med adjungerade kliniska adjunkter och huvudhandledare, som har fatt lasa igenom
dokumentet och komma med synpunkter och forslag under arbetets gang, och darefter
bearbetad och reviderad av kursansvariga for varje VFU. For Termin 3 anges12 mal och for
Termin 5 13 stycken. Utover dessa forvantas och uppmanas studenter att formulera sina egna
mal utifran de bredare kursmalen s.k. IPL (individuellt plan for larande, bilaga 4 och 5). De
olika laroséten arbetar pa olika satt nar det galler IPL. Antingen formulerar studenterna sina
individuella mal fore sjalva VVFU-perioden eller under forsta veckan av VFU. Da IPL
formuleras fére VFU, har det dven inbegripit ett lararlett seminarium dar de individuella
maldokumenten har godkénts av en kursledare. Da IPL formuleras efter paborjad VFU-period
ar den framst avsedd for studenten sjalv och handledaren. IPL ska dels innehalla de delmal
som studenten sarskilt vill lyfta fram eller kdanner att han/hon behéver lagga storre tonvikt pa
och dels strategier att na dem. Studenterna lamnar in sina individuella maldokument sa snart
som mojligt efter paborjad VFU och har da ett s.k. malsamtal med sin handledare.
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2.4 Forskningsoversikt

En initial litteratursokning via Karolinska Institutets Biblioteks sokverktyg reSearch med
sokorden ”nursing students”, ”clinical education”, "factors, goals”, factors enhancing
achieving goals” och “clinical learning” i olika kombinationer gav ett stort antal traffar.
Né&rmare granskning av titlar och abstract visade att man har studerat sjukskoterskestudenters
och handledares erfarenheter och upplevelser av och uppfattningar om handledning,
larandemiljon och sjukskéterskors mojligheter att handleda med olika fokus,
sjukskoterskestudenters utveckling samt nyutexaminerade sjukskoterskors professionella
utveckling. En del studier identifierar faktorer som underldttar larande och sarskiljande
faktorer som paverkar erfarenhetsbaserat larande samt utvarderingsstudier av studentaktivt,
patientfokuserat larande och peer learning. En senare sokning med sokordet ”Uppfattningar
av larandemal” gav en traff, medan ”Léarandemal” och ”Learning outcomes” och ”Learning
outcomes and clinical education in nursing” gav inte gav nagra traffar alls. Utan
citationstecken gav de tva sistnamnda sokorden daremot ett mycket stort antal traffar.

Den studie som matchade sokordet “uppfattningar av larandemal” ingar i en storre
longitudinell svensk-finsk studie med syfte att kartldgga sjukskoterskestudenters erfarenheter
av sin forsta kliniska utbildning. Det ar en kvantitativ studie, dar en av aspekterna som
undersoks ar malsattning i klinisk utbildning. Tva av pastaendena som informanterna bedomt
pa en Likert-skala (fran 4= helt av samma asikt till 1= helt av annan asikt) har att géra med
uppnaende av mal: det forsta pastaendet handlar om uppnaende av egen malséttning i klinisk
utbildning och den andra uppnaende av utbildningens forvantade inlarningsresultat. | denna
studie skattar studenterna bada dessa tva pastaenden hogt: medelvardet ar 3,60 for bada
pastaenden. | jamforelsen mellan de svenska och de finska studenterna finns det en signifikant
skillnad i frdga om uppnaende av utbildningens férvantade inlarningsresultat. De finska
studenterna uppger en hogre dverensstimmelse med pastaendet an de svenska. Nar det galler
fragor som berdr larande 6verlag skattar de svenska studenterna sina resultat lagre an de
finska, vilket forskarna satter i samband med langden pa den kliniska utbildningsperioden,
men dven en omedveten didaktisk hallning, som leder till att studenterna forséker lara sig sa
mycket som mojligt genom att observera och félja handledaren. Forfattarna havdar med stod
av tidigare forskning att handledare inte kanner till studenternas larandemal, "vilket kan leda
till oklarhet om gentemot vilka larandemal handledningen ska ske och da blir utgangspunkten
I handledningen latt det egna arbetet” (Sandvik et al, 2012, s. 24). Forskarnas konklusion &r
att "handledning som tar utgangspunkt fran larandemalen hjalper bade handledare och
studenter att fokusera pa substans och inte enbart gérande” (a.a. s. 24).

Efter en grundlig genomgang av olika studier som tycktes kunna vara relevanta for min
undersokning har jag valt ut féljande sex:

1) sjukskoterskestudenters tillfredsstallelse med handledning av handledare och larare i
forhallande till forvantade larandemal: Nursing students” satisfaction with supervision from
perceptors and teachers during clinical practice (L6fmark et al, 2012)

2) faktorer som paverkar studenters maluppfyllelse och hur klinisk utbildning bést stodjer
studenters maluppfyllelse: Clinical instruction and student outcomes (Tanda och Denham,
2009)

3) larandestrategier som sjukskoterskestudenter upplever som effektiva eller anvandbara
sammanlankade med undervisningsstrategier som handledare anvander: Nursing students”
perceptions of tutorial strategies during clinical learning instruction: A descriptive study
(Brugnolli et al, 2011).
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4) infoérande av veckovisa individuella larandemal for att bl.a. underlatta kommunikation av
studenters specifika larandemal till handledare och larare: Integrated Learning Through
Student Goal Development (Price et al, 2013)

5) sjukskaterskestudenters upplevelse av forhallandet mellan handledares och larares satt att
stodja respektive utmana och sin maluppfyllelse i klinisk utbildning: Nursing students”
perceptions of clinical supervision: The contributions of preceptors, head-preceptors and
clinical lecturers (Kristofferzon et al, 2012)

6) faktorer som underlattar larande i klinisk utbildning: Effects of Clinical Practice
Environments on Clinical Teacher and Nursing Student Outcomes (Babenko-Mould et al,
2012)

Alla studierna ar kvantitativa och ingen har som huvudsyfte att studera uppfattningar av
maluppfyllelse. Fem av studierna ar enkétundersdkningar och en ar en litteraturstudie. Jag
véljer anda att aterge de delarna av resultaten som &r av intresse for den aktuella studien, vél
medveten om att jamforelsen forsvaras av att man anvander olika metoder och
fragestallningar.

Lofmark, Thorkildsen, Raholm och Natvig (2012) genomférde en studie med 380 norska
sjukskoterskestudenter, dér de undersoker studenters upplevelse av tillfredsstéllelse och
maluppfyllelse nar de handleds av kliniska larare respektive kliniska handledare.
Sjukskoterskestudenter handleds enligt den aktuella modellen bade av universitetslarare
(kliniska larare) och av verksamma sjukskdéterskor (kliniska handledare). Resultat visar att all
handledning skattas hdgt, men handledning av kliniska larare skattas hogre an handledning av
handledare i forhallande till maluppfyllelse. Universitetlarares kliniska roll har diskuterats
anda sedan sjukskaterskeutbildningen inkluderades i hdgre utbildning. Lararrollen &r att
stodja student-handledar-interaktionen. Forfattarna menar att resultatet eventuellt kan
forklaras med att larare ar mer insatta larandemal och bedémning.

Tanda och Denham (2009), Ohio University College of Nursing och Ohio University School
och Nursing, gjorde en litteraturstudie i syfte att upptacka faktorer som paverkar studenters
maluppfyllelse och hur man bast kan stodja den under klinisk utbildning. Studien omfattar 14
vetenskapliga artiklar mellan aren 1998 och 2007, och berdr 3 professionsutbildningars VFU-
delar, dvs. lakarutbildningen, sjukskoterskeutbildningen och fysioterapeututbildningen.
Forfattarna identifierade fem olika teman dar bl.a. relationen till handledare och 6vrig
personal, val och langd pa placeringen, mojligheter till kritiskt tdnkande och effekter av
traning pa kliniskt traningscenter framstod som betydelsefulla. Det optimala forhallandet &r
en handledare pa fyra studenter och en langd pa VFU-perioden pa fem och atta veckor. Typen
av placering tycks ha storre betydelse &n langden och en fast placering &r att foredra istéllet
for multipla placeringar. Handledarens/den kliniska lararens ansvar &r att forse studenter med
tillfallen for traning och en god larandemiljo. Férmaga till kritiskt tankande och kliniskt
beslutsfattande paverkas av studentens sjalvsakerhet i fraga om kliniska fardigheter,
relationen till 6vrig personal, méjligheten att ha hand om patienter och sjalvsakerhet i sin roll
som sjukskoterska. En Klinisk larares framsta uppgift ar att se till att studenterna kommer till
en miljo dar de far stod av vardpersonalen. Den kliniska utbildningen kan paverkas av
handledares erfarenheter och férmaga att lara/anvanda olika strategier och knyta an till
studenter. Forfattarna papekar att det foreligger behov av 6kad uthildning av handledare och
vardpersonal framforallt nar det galler form och kvalitet. Samtal och samarbete mellan
universitetslarare och kliniska handledare behdévs ocksa i fraga om vilka kliniska aktiviteter ar
lampliga och hur man pa basta satt kan utnyttja klinisk placering for optimalt larande. Ovning
pa kliniska traningscentra infér VFU ger 6kad sjalvsakerhet och psykomotoriska fardigheter.
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Det faktum att studenter undervisar varandra pa kliniskt traningscenter har visat sig ha
positiva effekter. ”Findings indicated that wise use of skills laboratories, consistent clinical
placement, supportive clinical learning environments, and effective coaching by clinical
educators positively affect student outcomes” (a.a. s. 139).

Brugnolli, Perli, Viviani och Saiani (2011) beskriver de lararstrategier som
sjukskoterskestudenter uppfattar som mest effektiva eller anvandbara i VFU. Studien
genomfordes vid universitet i Verona och 308 av 389 sjukskoterskestudenter i arskurs 3
svarade pa en enkat. Malet med studien ar att identifiera faktorer som har med effekt och
frekvens av handledning att gora och, for vissa fardigheter, &ven grad och komplexitet av
handledningen. Studenterna upplever att de lar sig mer i de kliniska situationer dar de far
experimentera sjalva under professionell handledning - nér de far ansvar och feedback och i
vissa fall nar de far se hur en erfaren sjukskoterska gor eller visas hur de sjalva ska gora. De
viktigaste faktorerna ar en progress i larandet, att fa fullfélja uppgifterna och 6ka
komplexiteten allteftersom samt att uppmuntras till att stalla fragor och ta eget ansvar for sitt
larande.

Deborah Price, Dana Tschannen och Shandra Caylor (2013) beskriver ett utvecklingsprojekt
med att inféra veckovisa individuella larandemal for studenter i VFU pa ett
universitetssjukhus i Michigan. Malen skulle tacka tre omraden inom sjukskoterskans
professionella verksamhet och ldmnades in till fakultetslarare och handledande sjukskoterska i
borjan av varje vecka. De anvandes darefter som underlag for planering av larandeaktiviteter.
Syftet med projektet var att identifiera mekanismer for integrering av teoretiskt och praktiskt
larande, 6ka studenters eget ansvar och formedla kunskap om studenters individuella behov
av larande till handledarna. Studenternas individuellt formulerade mal breddades fran att, i ett
tidigare projekt, bara ha fokuserats pa fardigheter, till mer holistiska mal som hade att gora
med deras kunskaper, kliniska bedomningar etiska aspekter samt relationsskapande. 52 % av
studenterna rapporterade att detta medforde att de kunde optimera sina mojligheter till larande
och att det blev lattare att folja den egna utvecklingen.

Kristofferzon, Martensson, Mamhidir och Léfmark (2012) studerade sjukskoterskestudenters
upplevelser av klinisk handledning, framfor allt deras tillfredsstéllelse med handledningen
och forhallandet mellan handledares och larares satt att stodja respektive utmana samt hur
dessa paverkar studenternas maluppfyllelse. Studien genomfordes i samarbete med
universiteten i Gavle och Uppsala i Sverige och Stord/Haugesund i Norge, med totalt 234
sjukskoterskestudenter, varav 107 svarade pa en enkat. Studien visar att studenterna generellt
sett & mycket nojda med handledningen och sin maluppfyllelse, men uppskattar stédjande
handledning mer &n utmanande. Handledare och larare under VFU:n uppfattas som mer
stddjande &n huvudhandledare, som ar en relativt ny roll i den undersokta
handledningsmodellen. Forfattarna drar slutsatsen att denna grupp av handledare med olika
roller kopplade till VFU:n underlattar studenternas maluppfyllelse och papekar att
huvudhandledarens roll behéver fortydligas.

Babenko-Mould, Iwasiw, Andrusyszyn, Lashinger och Weston (2012) undersékte Klinisk
larandemiljo och "empowerment” vid Western University i Ontario i Kanada. 64 larare och
352 sjukskoterskestudenter deltog i studien. Undersokningen visar, att studenter kanner att de
kan na sina mal nar larare understodijer deras sjalvfortroende, genom att involvera dem i
beslutsprocesser, skapa tillfallen for larande och underlétta studenters framkomlighet i en
hierarkisk miljo. Det &r alltsa studentens upplevelse av lararnas understodjande som &r av
betydelse.
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2.5 Den studentdrivna vardavdelningen

Den har undersokningen har en specifik miljo som sin utgangspunkt, namligen en
studentdriven vardavdelning. Har féljer en beskrivning av vardavdelningen och hur
handledningen &r organiserad.

Inspiration till idén med den studentdrivan vardavdelningen ar hamtad fran Jack Mezirows
modell for transformativt larande, som grundar sig pa reflektion, kritisk dialog mellan student
och handledare och tillfallen att testa och tillampa nya perspektiv (Manninen, 2012).

Den studentdrivna vardavdelningen skall bedriva god infektionsvard med kompetent
medicinskt omhandertagande och professionell omvardnad och undervisning for
sjukskaterskestudenter genom att trana yrkesfunktionerna pa ett tillatande och uppmuntrande
sétt och stimulera till nytdnkande ndr det géller organisation av verksamhetsforlagd
utbildning.

Enheten har 8 patientplatser och 15 sjukskoterskestudenter per VFU-period, som ar tre till
antalet varje termin. Varje VFU-period &r 5 eller 6 veckor lang. Enheten bedriver 5-dygnsvard
och ar stangd under sommaren, under terminsskifte och jul- och pask. Férutom studenterna
arbetar fyra sjukskoterskor och en underskdéterska pa enheten. Sjukskoterskorna arbetar i 2-
skift och underskoterskan dagtid. Urvalet av patienter sker huvudsakligen pa
akutmottagningen och medelvardtiden ar 4 dygn. Patienterna som vardas pa avdelningen &r
informerade om avdelningens inriktning och i manga fall 6nskar de sjalva inldaggning pa
studentenheten. De vanligaste diagnoserna ar lunginflammation, sarinfektion,
urinvagsinfektion, tuberkulos, gastroenterit och sepsis. Manga av patienterna ar multisjuka
och har ett stort behov av basal omvardnad. De patienter som inte skrivs ut i slutet av veckan
flyttas dver till andra vardavdelningar inom kliniken.

Handledningen sker utifran personcentrerat larande (dven kallad patientbaserat larande),
vilket betyder att patienten ar utgangspunkten i studentens larande. Sasom i det teoretiska
problembaserade larandet ar studenten aktiv och tar ansvar for sitt larande och handledarna
stodjer studenten i denna process. Varje student vardar en eller flera patienter och fokuserar
pa helheten. Studenterna arbetar ofta i par och planerar och genomfér omvardnaden
tillsammans och med handledarens stdd. Varje vardlag har en huvudhandledare som ansvarar
for malsamtal med studenterna och bedémningar tillsammans med Adjungerad klinisk
adjunkt eller Universitetsadjunkt med sarskilt ansvar for VFU. Under forsta veckan har
handledarna en tydlig arbetsledande funktion, men trader, for varje vecka som gar, mer och
mer i bakgrunden, sa att studenterna under den sista veckan bade planerar och genomfor
arbetet i stort satt sjalvstandigt. Forsta dagen under VFU:n &r en introduktionsdag da
studenterna far en presentation av sjukhuset, kliniken och enheten samt genomgang av
enhetens mal och handledningens struktur.

Handledare rekryteras for maximalt tva ars tjanstgoring pa avdelningen bland klinikens
ordinarie sjukskoterskor och underskoterskor. Dessa har ofta handlett studenter i sin ordinarie
tjanst, men har inte nddvandigtvis genomgatt en handledarutbildning. Efter en
intresseanmalan traffar vardavdelningschefen och den adjungerade kliniska adjunkten
sjukskoterskan/underskoterskan for ett samtal, dar 1amplighet bedoms. Infor varje termin har
handledarna en planeringsvecka da de gar igenom, planerar och reviderar vardavdelningens
rutiner, diskuterar handledningsmodellen samt gar igenom larandemalen for de kurser som ar
aktuella for terminen. Under sin tjanstgoring pa enheten uppmuntras handledarna att utveckla
sin kompetens i handledning — t.ex. genom att soka till natbaserade utbildningar.
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Sjukskdoterska/handledare skall vara en god forebild och védgleda och stédja studenterna i den
dagliga verksamheten. Hon/han férbereder studenterna genom att visa/diskutera och reflektera
Over specifika situationer, uppmuntra studenterna till egna initiativ och soka/delge ny
kunskap. Underskoterska bistar i uppgifter tillnérande underskoterska och ansvarar for
administrativa uppgifter sasom matbestallning och forrad. Reflektion sker dagligen i vardlaget
tillsammans med handledarna.

Adjungerad Klinisk adjunkt fungerar som en lank mellan verksamheten och institutionen, ger
pedagogiskt stod till handledare och studenter, deltar i bedémningar och sdker/delger ny
kunskap. Hon/han fungerar ocksa som resurs i utvecklingsarbetet pa enheten/kliniken. Lakare
ansvarar for den medicinska varden och undervisar studenter under den gemensamma ronden
och andra utbildningstillféallen.

2.6 Sammanfattning

| det har avsnittet har jag belyst det omrade dar den férevarande undersokningen dger rum och
aven beskrivit nagra tidigare studier som berér omradet. Avsnittet inleddes med en
problemformulering och en beskrivning av undersdkningens uppléaggning och évergripande
perspektiv i pedagogiken och vardpedagogiken samt forskarens forforstaelse. Darefter foljde
en kort skildring pa sjukskéterskeutbildningens historia och indelning i tva delar, en teoretisk
del och en praktisk del, som enligt EU-direktiven bor vara av lika vikt. Litteraturen visar dock
att den teoretiska delen ges stOrre varde och att variationerna ar stora nér det galler
omfattning, pedagogiska arbetsformer och innehall av VFU. Bristande lararkompetens lyfts
fram som en av paverkande faktorer. Avsaknad av diskussion om vad som avses med en
akademisk utbildning i det kliniska faltet som en annan. Utover dessa beskrevs
Hogskoleverkets rapport som lyfter fram brister i struktur, innehall och avtal och
rekommenderar att laroséaten utvecklar VFU under andra former.

Larande som meningskonstruktion ses som en oundviklig del av allt vi goér. Pedagogisk
forskning stodjer studentaktiva larandeformer, men fokuserar traditionellt pa teoretiskt
larande. Pa senare ar har flera forskare intresserat sig for handledning och larande i klinisk
miljo. Det praktiska larandet beskrivs som komplext och svargripbart och ségs innehalla dven
en social del. Det framjas av bl.a. en pedagogisk miljé och en kénsla hos studenten av att ha
kontroll 6ver situationen. God handledning beskrivs som mentorskap, dér studentens l&rande
och personliga larandemal ar i fokus. Omvardnadsteori séags kunna utgéra en fruktbar grund
for handledningen. Flera handledare, langre sammanhallen placering och stod fran handledare
framjar larande. Handledare i sin tur behover tid till handledning. Enligt litteraturen anvander
handledare flera olika strategier néar de handleder studenter, men valet av strategi ar
ogenomtéankt och omedvetet. Handledning &r sjalvlard och grundas pa egen erfarenhet som
handledd. Pedagogisk kompetens efterfragas inte av arbetsgivare och didaktiska fragor
diskuteras inte pa VFU-platserna.

Den teoretiska genomgangen avslutades med en inblick i larandemal, forst generellt och
sedan specifikt for sjukskoterskeutbildningen och de VFU-kurser som den hér
undersokningen fokuserar pa. Varje larosate formulerar sina larandemal och séttet att arbeta
med larandemalen skiljer sig mellan olika larosaten. Syftet med Bolognaprocessen och
formuleringen av larandemal &r att ge hogre utbildning ett tydligt studentperspektiv.
Ledstjarnorna ar sjalvstandighet och ansvarstagande, som per automatik ska leda till
engagerade studenter och djupinlarning. Men hur engagerade ar studenterna i larandemal som
formulerats av andra an de sjalva? En mojlig infallsvinkel i en studie som fokuserar pa
studenters perspektiv kunde vara larandemal och motivation. Utover studentperspektivet
fokuserar Bolognaprocessen pa larandestyrd pedagogik, som i praktiken lett till konstruktivt
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lankande. Konstruktivt lankande uppskattas av bade larare och studenter for sin logik och for
att den underlattar bedémning. For sjukskoterskeutbildningar har larosaten i en anda av
konstruktivt lankande tagit fram speciella maldokument som anvéands som
bedémningsunderlag i VFU. | Stockholm, dar denna undersékning genomforts finns fyra
olika larosaten som i sin tur anvander minst tva olika maldokument for VFU. Studenter fran
de olika larosétena placeras pa samma kliniker och avdelningar och handleds ofta av samma
handledare. Hur paverkas handledare av att arbeta med flera olika maldokument? Ett mojligt
perspektiv for en undersokning som fokuserar pa larandemal kunde vara att undersoka hur
handledare ser pa de olika maldokumenten eller hur det faktum att de skiljer sig at paverkar
deras handledning.

En kort forskningsoversikt visar att det finns ett antal studier som ber6r larandemal i VFU,
men alla de som hittats i sokningar &r kvantitativa enkatundersokningar eller litteraturstudier.
Forskare har fragat sina informanter om de nar sina egna mal eller utbildningens mal. Andra
har undersokt vilka faktorer som paverkar maluppfyllelse. Ater andra har genomfort
utvecklingsprojekt med larandemal och utvarderat det. Slutligen har en del forskare undersokt
sjukskoterskestudenters upplevelser av klinisk handledning och hur denna paverkar
maluppfyllelse. Det finns ingen forskning som &agnats at sjukskoterskestudenters och
handledares erfarenheter av att arbeta med larandemal i VFU. Det kéanns darfor viktigt att
lyfta fram och rikta fokus pa larandemal ur sjukskoterskestudenters och handledares
perspektiv. Avsikten var till att borja med att endast undersoka vilka faktorer som gor att
sjukskaterskestudenter pa olika nivaer i sin utbildning kan na larandemal i samma kontext,
namligen den studentdrivna vardavdelningen. Efter att ha sonderat terrangen i min
forskningsprocess framstod dock larandemal som fenomen som en fraga som kréavde att bli
undersokt.

Syftet med denna undersokning ar darfor dels att undersoka hur sjukskoterskestudenter
upplever sina mojligheter att uppna larandemalen for sin VFU vid en studentdriven
vardavdelning, dels hur sjukskoterskestudenter och handledare uppfattar larandemal och hur
man uppnar dem.
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3 Metod

| detta avsnitt beskrivs hur undersokningen genomforts och dess utgangspunkter i
metodologin. De valda metoderna relateras till undersékningens syfte och
forskningsprocessen forklaras och motiveras. | beskrivningen nedan varvas metodval med
beskrivning av tillvagagangssatt for att na malet.

3.1 Metodval

Det finns manga vagar att nd kunskap (Starrin, 1994), men det som till slut avgor vilken
metod man som forskare valjer ar syftet med undersoknigen (Eriksson, 1992). | ett
vetenskapligt projekt behdvs det vetenskapliga metoder for att nd kunskap (Barbosa da Silva
och Wahlberg, 1994). | forskningsvarlden talar man dels om en allmén eller formell typ:
induktion respektive deduktion; och en mer specifik typ: kvantitativ respektive kvalitativ
metod. Induktiv respektive deduktiv metod kan anvandas av alla forskare oavsett valet av
specifik metod, menar Starrin (a.a.). Eriksson talar om tre grundlaggande former enligt vilka
vi kan fa kunskap om verkligheten: det abduktiva, det deduktiva och det induktiva. Abduktion
handlar om idéer om en viss foreteelse utifran historiska och logiskt sjalvklara forutsattningar.
Denna metod anvéands inom vetenskaper som ar kreativa och gransoverskridande. Deduktion
handlar om teorier och induktion om en lagesbestamning av foéreteelsen. En klassisk metod &r
den hypotetisk-deduktiva metoden. Forskaren har da formulerat en teori eller olika
antaganden som han/hon provar/testar logiskt. Denna metod &r sarskilt anvandbar vid
vetenskaplig teoribildning. Den induktiva slutledningen innebér generaliseringar fran ett eller
flera liknande fall till det allmanna. Induktion anvands inom den kvalitativa forskningen for
att prova och faststalla beroendeforhallanden. Genom tillampning av dessa far man enligt
Eriksson (1992) en bild a verkligheten som den &r, borde vara och kunde vara.

Oftast handlar det inte i forsta hand om att vélja ndgon av de allménna slutledningstyperna
utan om valet mellan de mer specifika. Detta blir det forsta, viktiga valet att gora i en
forskningsprocess, efter det att malet har bestamts. Om malet med forskningen ar att
undersoka fordelning eller samband kan kvantitativ metod vara det basta valet for forskaren.
Om malet daremot &r att identifiera annu okéanda foreteelser eller beskriva egenskaper blir det
sjalvklara valet enligt Starrin (a.a.) en kvalitativ metod. Min forskningsfraga bestammer alltsa
vilken typ av metod jag bor anvanda. | det har fallet vill jag veta hur sjukskdterskestudenter
upplever sina mojligheter att uppna larandemalen pa en studentdriven vardavdelning, och hur
de och handledare tanker om larandemal och valjer darfor en kvalitativ metod, som per
definition (Hartman, 2004, s. 273) "karakteriseras av att man forsoker na forstaelse for
livsvarlden hos en individ eller en grupp individer”. Det later enkelt, men i sjélva verket
racker det inte med att en gang for alla valja mellan kvantitativ eller kvalitativ metod. Néasta
steg handlar om att valja ratt metod bland manga olika kvalitativa metoder — de kan skilja sig
at nar det galler tekniken fér hur man samlar in data, vad man &r intresserad av och hur man
analyserar data” (Hartman, 2004, s. 272). Mitt intresse i den har undersokningen riktades mot
handledares och sjukskoterskestudenters syn pa foreteelsen larandemal i syfte att uppna
forstaelse. Eriksson (1992) havdar att beskrivning, forklaring och forstaelse forutsatter och ar
invavda i varandra, sa att beskrivningen eller forklaringen hjalper forskaren att na forstaelse
som han/hon sedan anvander for att skapa en ny beskrivning. For att na forstaelse behover
forskaren fa tillgang till olika beskrivningar och forklaringar — i mitt fall tillgang till hur
sjukskoterskestudenter och handledare tanker. Kvalitativa metoder hjalper forskare att ta reda
pa vad manniskor gor, vet, tanker och kanner genom observation, intervjuer och
dokumentanalys (Patton, 1980). “Go forth and question. Ask and listen... Each person you
guestion can take you into a new part of the world. The skilled questioner and attentive
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listener knows how to enter into another’s experience.”” (Patton, a.a., s 278). | detta vagskal
valde jag alltsa den metod som kunde leda mig till ménniskors tankar. En litteratursokning for
att kartlagga tidigare forskning inom omradet avgjorde valet. Eftersom jag inte hittade nagra
studier om hur sjukskoterskestudenter och handledare tanker om larandemal, valjer jag i min
undersokning att anvénda mig av intervjumetod.

For att skapa verkligen djup forstaelse vill man som forskare komma at kunskap som ligger
bortom beskrivningen och forklaringen — man vill na till den andres erfarenhet, fa kunskap
om hur foreteelsen framstar for den som beréattar. Den forskningsmetod, som ar relaterad till
hur foreteelser framstar for manniskor kallas fenomenografi. Metoden uppstod som en rent
empiriskt utprévad forskningsmetod utan teoretisk anknytning till nagon etablerad riktning
inom kvalitativ analys (Kroksmark, 2007), och som ett svar pa forskningsproblem som rérde
forst och framst forskning om inlarning. Eftersom mitt intresseomrade &r larande (en ny term
som ersatt termen inlarning), och i synnerhet larandemal och hur man nar dem, tycktes valet
av fenomenografisk ansats nastintill sjalvklart — &ven om min allra forsta tanke var att valja
fenomenologisk ansats. Fenomenologisk ansats verkade dock mer stel och styrd &n
fenomenografisk, som enligt Kroksmark (2007) anpassas till en foranderlig verklighet,
eftersom den aldrig har stelnat i en skola av dogmer och strikta teoriramar.

3.2 Fenomenografi som forskningsansats

Fenomenografi som betraktelsesatt ar en rorelse som utforskar ett brett falt av pedagogiska
problemomraden inom olika undervisningsamnen och vill géra verkligheten som den
uppfattas sa stor rattvisa som mojligt. Dessutom &r den en avbildande, beskrivande ansats, och
induktiv till sin natur — d.v.s. den ”rér avgréansade enskildheter vars olika uttryck formas till
generella slutsatser om det studerade och undersokta objektet” (Kroksmark, 2007, s. 6).
Manniskans forstaelse av foreteelser i sin omvarld ar fenomenomgrafins kunskapsintresse.
Omvérlden existerar som en verklighet, men dess mening ar inte given, utan skapas och
avgransas av ménniskan genom hennes uppfattning av den (Uljens, 1989).
Uppfattningsbegreppet &r fenomenografins mest centrala begrepp och ger en speciell och
komplex innebord at kunskapsbegreppet (Kroksmark, 2007). Kunskap i denna bemérkelse &r
att "omfatta eller fa insikt i och implicit eller explicit forsta nagot upplevt, iakttaget eller
erfaret”, (a.a., s. 7). En fenomenografisk forskare vill beskriva, analysera och forsta
maéanniskors erfarenheter av olika fOreteelser genom att beskriva deras uppfattningar. Olsson
(personlig kommunikation , 2001-08-28) beskriver uppfattningar, utifran Martons forstaelse
av dem, som underforstadda, under ordningsniva liggande, forgivettagna och oreflekterade.
De finns i huvudet pa folk och de uttrycks sprakligt (a.a.). Enligt Alexandersson (1994) ar
uppfattningar éverordnade principer for tankandet. Det ar alltsa inte asikter, varderingar eller
handlingar. Med den fenomenografiska metoden kan en forskare ga bakom utsagan till det
forgivettagna, och blottlagga det som individen uppfattar som sant eller falskt (Kroksmark,
a.a.). Uppfattningar ar enligt Alexandersson (a.a.) grunden for vara attityder, varderingar och
handlingar och genom att beskriva dem kan en forskare ga utanfér manniskors sjalvforstaelse.
Manniskan har enligt Kroksmark (a.a.) ett dialektiskt férhallande till sin omvarld, som medfor
att “fenomenen upptrader hos manniskan med ett storre medvetandeinnehall &n vad
maéanniskan initialt alltid kan uppfatta” (a.a. s. 11).

3.3 Intervju som datainsamlingsmetod

Forskaren far tilltrade till méanniskors uppfattningar om foreteelser via deras uttryck.
Kroksmark (2007) menar att fenomenografin ar en uttryckstolkande ansats med
hermeneutiska inslag, vars tilltrade till manniskors uppfattningar gar genom det fortextade
talet. Den i sérklass vanligaste datainsamlingsmetoden inom fenomenografisk forskning &r
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den intervjumetod som kéannetecknas av 6ppen fragemetod och djup-intresse. Det ar
intervjupersonen som ska avgransa och behandla ett visst innehall, varfor det inte ska
forekomma nagra fordefinierade svarsalternativ. Intervjuerna kan variera fran att vara éppna
och semistrukturerade till att vara ganska valstrukturerade (Alexandersson, 1994), men de &r
alltid ljud- eller dvd-bandade (Kroksmark, a.a.).

Intervju som forskningsmetod &r ett hantverk (Kvale, 1997). Den har enligt Eriksson (1992)
de storsta forutsattningarna att ge en helhetsforstaelse av en situation — forutsatt att det ar en
dialog (a.a.), ett samtal mellan tva subjekt dar man “alltid tar den Andre pa blodigt allvar”
(Kroksmark, 2007. s. 34). Kroksmark (a.a.) skriver att intervju till sin karaktar ar ett
informellt samtal, praglat av personlighet och flexibilitet, och dar intervjuaren tillampar en typ
av epoché dvs. satter sig sjalv inom parentes eller “staller tvivlet pa att en annan varld skulle
kunna vara partiellt mgjlig at sidan” (a.a. s. 33). Kvale (1997) beskriver det professionella
samtalet som ett samtal med struktur och syfte som kontrolleras av forskaren, dar forskaren
presenterar &mnet och foljer upp den intervjuades svar. Intervjuaren leder den intervjuade till
vissa teman, men inte till bestdmda uppfattningar, och att det ar den intervjuade som “tar fram
de dimensioner som hon finner viktiga inom det fokuserade omradet” (a.a., s. 37) Intervjuaren
bor vara nyfiken, lyhord och kritisk mot sina egna antaganden. Ledande fragor betraktas
allmént som é&r en stor riskfaktor, men de kan dven vara nddvandiga t.ex. for att fa fram
information som medvetet halls undan. Ett annat tillfalle da ledande fragor &r lampliga ar nér
intervjuaren vill prova tillforlitligheten i informantens svar eller verifiera sin tolkning av ett
svar. Kvale menar att den stora uppmarksamhet som ledande fragor fatt inom
intervjuforskning beror pa nagon sorts naiv empirism”, som utgar ifran en forestallning om
neutralitet och objektivitet, och havdar att det viktiga inte &r ifall fragorna ar ledande eller inte
utan "vart fragorna ska leda” (a.a. s. 146).

Kvale (a.a.) talar &ven om "lagen om avtagande avkastning”, vilket syftar pa att efter ett tag
ser intervjuaren att informanterna, sa att saga, borjar upprepa sig och det intrader en sorts
maéttnad i informationen. | vanliga intervjustudier varierar antalet informanter mellan 5 och 25
(Kvale, 1997). Antalet beror pa manga faktorer, sasom tillganglig tid och resurser, men ocksa
typen av undersokning. | fenomenografiska intervjustudier har antalet informanter varierat
mellan 20 och 50. Mitt undersékningsmaterial omfattar totalt 22 intervjuer. Tidsaspekten
samt praktiska hinder satte stopp for ytterligare nagra som hade kunnat genomforas. Efter 22
intervjuer borjade jag dven se en viss méttnad i informationsmassan. Kvale (a.a.) menar att
kvalitativa intervjuundersokningar tenderar att ha antingen ett for stort eller for litet antal
informanter men viktigaste &r intervjuernas kvalitet, som har att géra med intervjuarens
skicklighet och sakkunskap i &mnet och det manskliga samspelet.

Berattelser illustrerar var gestaltning och upplevelse av var fysiska och sociala varld (Hydén,
1997). Det &r i berattelsen som var varld far form och mening och, den som &r nyfiken pa den
andres varld och hur man forstar sig sjalv och andra kan na viktig kunskap genom att studera
berattelser.

3.4 Enkatundersokning som datainsamlingsmetod

Svar pa en av mina fragestallningar, namligen den om studenters méjligheter att uppna sina
mal for VFU pa den studentdrivna vardavdelningen, anser jag vara mest relevant att soka i
studentutvarderingar. Att studera enkétsvaren blev darfér den metod jag valde.

Enkatundersokningar ar vanligt forekommande nar man vill mata nagonting och presentera
data i form av statistik. Ordet statistik syftar pa sifferuppgifter, men ocksa pa metoder som
anvands for att samla in sifferuppgifter. Det anvands som underlag for beslut, ofta i politiska
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sammanhang. Statistiska centralbyran beskriver statistik som ett viktigt underlag for det
politiska samtalet och en forutsattning for demokrati (Statistiska centralbyran, 2014).

Studentutvérderingar gors i form av enkéter i syfte att mata bl.a. studenters ndjdhet med
kursen, sa dven nar det galler utvardering av VFU-perioden. Oftast ar det larosatet som
utvarderar kurserna, men nar det galler VFU vill dven universitetssjukhusen fraga studenterna
om deras upplevelse av VFU-platsen. Svaren sammanstélls och laggs ut for att de berérda
klinikerna ska kunna se dem och formedla dem vidare till studentsamordnare och handledare.
Siffror ger mycket information, men det finns granser for vad siffror kan berétta. For att fa en
fordjupad bild behdvs det oftast mer &n siffror.

Sifferdata presenteras i olika typer av tabeller eller diagram (Backman, 1998). Gemensamt
for dessa ar att de bor konstrueras med eftertanke och vara tydliga. | deskriptiv statistik
anvands ofta stapeldiagram, linjediagram eller cirkeldiagram. N&r man vill visa andelar i
procent &r cirkeldiagram anvandbart, &ven om den enligt Backman &r svar att lasa och darfor
bor undvikas (a.a.).

3.5 Urval och bortfall

| sitt urval bor forskaren enligt Alexandersson (1994) skapa forutsattningar for variation pa sa
vis att urvalet blir strategiskt. Jag har dragit nytta av den naturliga variationen som erbjuds
genom att tre olika grupper av studenter fran tva olika larosaten och under tva olika faser av
sin utbildning (termin 3 respektive termin 5) genomfor VFU pa den aktuella vardavdelningen.
Studenterna var dessutom bade man och kvinnor i olika aldrar och med olika erfarenheter av
vardarbete fore sjukskoterskeutbildningen. Aven bland handledare fanns en variation: tidigare
och nuvarande handledare av olika aldrar och med olika lang erfarenhet av bade handledning
och arbete som sjukskoterska.

Figur 1. Studentinformanter

Larosate/ Léarosate 1 Larosate 1 Larosate 2 Totalt
termin Termin 5 Termin 3 Termin 3
Antal studenter 3/10 0/15 2013 5/38
man/kvinnor
Antal intervjuade 3 4 7 14
Skriftlig berattelse 1

Alla sjukskoterskestudenter som genomforde VFU pa vardavdelningen under hostterminen
2013, samt alla nuvarande och tidigare handledare erbjods bade skriftligt och muntligt att
delta i studien. De studenter som lamnat sina kontaktuppgifter fick antingen mail eller SMS
med forslag pa datum.

Den forsta gruppen bestod av 13 studenter, varav 6 lamnade kontaktuppgifter. Studenterna
hade salstentor och ytterligare en VFU-period i direkt anslutning till den aktuella VFU:n och
det visade sig vara svart for dem att hitta ledig tid for intervju. Endast en av studenterna
svarade direkt pa mitt mail och intervju genomfordes en vecka senare. Ytterligare tva
intervjuer genomfordes senare. Totalt genomférdes 3 intervjuer med studenter fran denna

grupp.
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Den andra gruppen studenter bestod av 15 studenter, varav 10 tackade ja till att medverka.
Fyra studenter svarade pa mitt mail och vi kunde boka tid och sedan genomfora intervju enligt
plan. En student svarade att hon hade svart att genomfora intervju, men hon lamnade senare
en skriftlig redogdrelse. Hennes redogdrelse finns med i det insamlade materialet. Antalet
studenter som intervjuades ur denna grupp blev slutligen 4.

Den tredje gruppen bestod ocksa av 15 studenter. En handfull studenter anmalde intresse
direkt, men det var p.g.a. julledigheten svart att hitta lampliga tider for intervju. Till slut
genomfordes intervju med 7 studenter. Utéver dessa sju var flera andra ocksa intresserade av
att delta, men det var inte mgjligt att hitta Iamplig tid for intervju. Det slutliga antalet
studentintervjuer, 14 stycken, och en skriftlig berattelse bedémdes tillracklig.

Alla nuvarande handledare, totalt fem stycken, tackade ja till att delta i studien. Den
adjungerade kliniska adjunkten som har handlett studenter under hela tiden som avdelningen
bedrivit sin verksamhet intervjuades ocksa.

Antalet personer som tidigare varit handledare vid den studentdrivna vardavdelningen och
som det fanns kontaktuppgifter till pa kliniken var totalt 11. Trots upprepade mail fick jag
kontakt med endast 3 stycken, varav 2 till slut intervjuades.

Nér det galler studentutvarderingar, fick jag inloggningsuppgifter till Institutet for
kvalitetsindikatorer, som bearbetar svaren fran sjukhusets utvéarderingsenkat och publicerar
dem i form av statistik, och till Rapportor, som anvénds for avdelningens egen
utvarderingsenkat. Bada enkaterna innehaller dels fragor med svarsalternativ enligt en Likert-
skala och dels mojlighet till fritt formulerade kommentarer. Néar det géller den forsta enkaten
fanns inte de fritt formulerade kommentarerna med i rapporten, utan skulle bestéllas separat
mot en kostnad. Kommentarerna var inte kopplade till nagra sarskilda fragor i enkéaten, utan
som 6vriga kommentarer i slutet av enkéten. Detta tillsammans med kostnaden gjorde att jag
valde att inte anvanda mig av kommentarerna. | sjukhusets enkét fanns tva fragor som gallde
mojligheten att na utbildningsmalen och det &r svaren pa dessa som jag anvant i min
undersokning. I avdelningens egen enkét fanns inga fragor som berérde larandemalen och de
fria kommentarerna var aven har rubricerade som 6vriga synpunkter i slutet av enkaten, varfor
denna enkat utesléts helt i min undersokning.

Det fanns tva olika versioner av sjukhusets utvarderingar, fore och efter 2008. | de
utvarderingar som gjorts fore 2008 och en av tabellerna fran tiden mellan 2008 och 2013
fanns svar fran klinikens andra avdelningar blandade med den aktuella avdelningens och de
uteslots darfor. Jag undersokte alltsa svaren fran vartermin 2008 fram till varterminen 2013
med undantag fran ovan namnda blandade tabell. Totalt omfattar det statistiska
undersokningsmaterialet svar pa studentutvarderingar fran 10 terminer och 275 studenter.

3.6 Genomfdrande, datainsamling

Mina intervjuer var semistrukturerade, vilket ar det vanligaste tillvagagangssattet inom
fenomenografisk forskning, och samtliga intervjuer &r inspelade pa ljudband och
transkriberade ordagrant. En enkel intervjuguide anvéandes vid intervjuerna. Inledningsvis
ombads informanterna att berétta hur de tanker om larandemal och hur man uppnar dem.
Darefter ledde jag informanten framat med hjélp av fragor/foljdfragor for att berdra alla de
aspekter som utgjorde avgransningen av temat for undersékningen. Jag visade informanten att
jag foljde med i dennes resonemang med hjélp av kommentarer, nickningar, hummanden och
foljdfragor, samt begarde fortydliganden. Avsikten var att tacka hela det omrade, som
inramats av mina fragestéllningar. Jag bad informanterna att beskriva sin roll och eventuella
andra aktorers roll i att studenter uppnar sina mal, jag fragade dem om hur man vet att malet
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ar uppnatt och vem som beddmer det samt hur den bedémningen gar till. Jag bad ocksa mina
informanter att beratta om situationer och handelser dér de kéande att larandemal uppnatts.
Alla intervjuer spelades in pa band och transkriberades ordagrant i sin helhet for att underlatta
analys. Jag transkriberade sjalv 14 intervjuer medan de resterande 8 intervjuerna
transkriberades av en annan person. Jag laste igenom och lyssnade pa banden samt gjorde
rattelser i transkriptionerna innan jag pabdrjade analysarbetet.

Nér det galler enkatundersdkningen anvande jag mig av fardiga enkétsvar, ur en
studentutvardering med flervalsfragor. Nar det galler sadana fragor finns det alltid en
osakerhet om svarets tillforlitlighet. 1 det har fallet kan det réra sig om matfel, d.v.s. att den
som svarar har missforstatt en fraga eller av nagon annan anledning inte svarar korrekt. For
min undersokning soker jag efter en grov uppfattning om sjukskéterskestudenternas
mojligheter att uppna sina larandemal i den givna kontexten. Jag dr inte ute efter svar pa
detaljerad niva och darfor har inte felmarginalen sa stor betydelse. | annat fall kan d&ven sma
osakerheter vara betydelsefulla enligt Statistiska centralbyran (2014).

Enkatsvaren printades ut fran Institutet for kvalitetsindikatorer i form av frekvenstabeller.
Enkaten innehdll 24 flervalsfragor, dar en berdrde min fraga. Svaralternativen var 9 stycken.
Av tabellen framgar dven hur manga som inte har svarat pa den aktuella fragan. Ur
frekvenstabellen framgick antal och procentsats for varje svaralternativ.

3.7 Etik

”En intervjuundersokning &r ett moraliskt foretag”, skriver Kvale (1997, s. 104). Etiska
avgoranden sker darfor under hela forskningsprocessen fran planering till rapportering och
Kvale raknar upp etiska fragor som ror varje forskningsstadium. Konfidentialitet ar nagot som
forskaren maste sakra under alla stadier. | planeringsstadiet galler det dessutom att erhalla
intervjupersonernas samtycke och dvervéga eventuella konsekvenser. Under sjalva
intervjusituationen bor forskaren ocksa vara medveten om skeenden under samspelet och
eventuella konsekvenser. Né&r det galler datautskriften ska évervdganden goras om vilken
utskrift som ar den mest tillférlitliga och under analysen har forskaren att ta stallning till hur
djupt och kritiskt intervjuerna analyseras och om intervjupersonerna ska ha inflytande 6ver
tolkningen. Nar det géller rapporten &r fragan om konsekvenser aktuell — bade for
informanterna och for den grupp eller institution de representerar. Kvale (a.a.) menar att det i
samband med forberedelserna for en intervjuundersdékning kan vara lampligt att lagga upp ett
etiskt protokoll. Detta &r sarskilt viktigt i de fall ansékan om bifall ldmnas in till en etisk
kommitté — men kan &ven anvéandas i samtal med handledaren i syfte att tydliggora att etiska
hansyn har tagits. Eftersom jag sjalv har handlett alla de studenter som jag intervjuat har jag
varit mycket noga med att poangtera att deltagandet &r helt frivilligt och att studenterna skulle
anonymiseras och inte ga att identifiera i den slutliga rapporten. | inbjudan att delta i
undersdkningen fanns dar &ven en kort beskrivning om undersokningens syfte fanns bad jag
informanterna om att ge muntlig eller skriftlig samtycke att anvénda intervjuinspelningen i
min undersokning. Nar det gallde handledarna fragade jag vardavdelningschefen om tillatelse
att intervjua dem. Nér intervjuerna transkriberades stroks alla namn som informanterna angav
och ersattes med begynnelsebokstaven i namnet. | nagra fall diskuterade jag min
undersokning och forskning i allmanhet med informanten efter avslutad intervju. Jag
berattade &ven kortfattat vad undersékningens syfte var.

Nér det galler hansynstagande till eventuella konsekvenser for informanterna ténkte jag lange
pa risker med att intervjua egna studenter under pagaende VFU, eftersom jag aven skulle
beddma fyra av de intervjuade studenterna. Detta I6stes genom att endast en av dem, som jag
var huvudhandledare for, deltog i studien och det skedde efter informantens slutbedémning.
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Pa den aktuella avdelningen &r dock alla handledare involverade i bedémningen av alla
studenter och darfor var min avsikt fran borjan att intervjua alla studenter efter deras VFU,
men det visade sig vara tidsmassigt omojligt. Det var i regel svart for studenterna att hitta
lamplig tid for intervjun efter avslutad VFU da de var tillbaka pa campus och i full gang med
nasta teorikurs. Darfor intervjuades den sista gruppen under pagaende VFU. Endast en av
studenterna intervjuades fére mittbedémning, en direkt efter och resterande efter att de haft
sin slutbedémning.

| sjalva intervjusituationen var det viktigt for mig att behalla en professionell distans, nagot
som jag ar val fortrogen med, eftersom det ar nagot jag behdver ha dagligen i mitt arbete som
sjukskoterska och handledare. Samtidigt k&ndes intervjusituationerna fortroendefulla eftersom
jag var bekant med alla informanter. Jag tror ocksa att det faktum att jag sjélv ar sjukskdéterska
och handledare gjorde samtalandet mer naturligt och avslappnat. Vi talar samma sprak, vilket
ar en forutsattning for att intervjun ska bli dynamisk. Jag har god erfarenhet av aktivt
lyssnande, vilket i sig skapar ger fortroende i en intervjusituation. | nagra fall kande jag att
informanten kéande sig nervos p.g.a. inspelningen av intervjun och da pratade jag initialt med
informanten om det.

En av mina fragestallningar, namligen fragan om studenters mojligheter att uppna sina mal for
VFU pa den studentdrivna vardavdelningen kéandes inte helt komplikationsfri att fraga i en
intervjusituation varken under eller efter en VFU, dér jag som intervjuare sjalv hade handlett
studenterna. Denna fraga hade kunnat avsluta intervjuerna, men for att inte riskera bias uteslét
jag fragan helt och hallet i intervjuerna och bestamde mig redan tidigt under planeringsfasen
att soka andra metoder for att fa svar pa den. Eftersom alla studenter ombeds att fylla i en
utvardering efter avslutad VFU bestamde jag mig for att soka svar pa denna fraga i tidigare
studentutvarderingar.

3.8 Bearbetning och analys

Den fenomenografiska analysen borjar i samma 6gonblick man upptécker sin forskningsfraga,
med att man reflekterar over sin forforstaelse och inser att det finns andra satt att se pa
foreteelser an ens eget. Under intervjun fortgar analysen i det att man som intervjuare aktivt
leder samtalet framat — man &ar sasom Larsson (2010) kallar det "ett tolkande subjekt”. Under
transkriberingen, eller ggnomgangen av intervjuer som nagon annan har skrivit ut, bekantar
man sig &nnu mera med intervjuerna och uppmérksammar likheter och skillnader i
informanternas utsagor. Da ser man ocksa om man som intervjuare har stallt for manga
ledande fragor — vilket kan paverka undersokningens trovardighet - eller om man inte har
varit tillrackligt uppmarksam och missat en foljdfraga som under lasningen blir uppenbar att
man borde ha stallt. Det har naturligtvis att gora med intervjuarens skicklighet i att intervjua.
Analysen pagar sedan samtidigt pa manga olika medvetandenivaer i ens hjarna. Arbetet
kraver ”lasning och reflektion, lasning och reflektion” (Larsson, a.a. s. 31).

Jag bade lyssnade pa och laste mitt material flera ganger om tills jag kénde att jag borjade se
likheter och skillnader. Under lasningen kan man understryka eller klippa och klistra och
samla liknande urklipp i en separat parm eller mapp for att underlatta den fortsatta analysen
(Larsson, 2010, Kroksmark, 2007). Sarskild anvandbart ar detta arbetssatt om man har ett
stort material att bearbeta. Det finns dock en risk att helheten och sammanhanget for
uttalandet gar forlorad. Ett avslappnat intervjusamtal, dar olika aspekter av temat avloser
varandra och behandlas om vartannat i en salig rora, ar sallan sa strukturerad att man utan
vidare kan klippa i materialet. Kroksmark (2007) poangterar ocksa vikten av att se varje
intervju som en helhet och ta stallning till dess totala intryck och inte till avgransade delar.
Jag anvande mig av understrykningar och antecknade i ett block vid sidan om. Dérefter l&ste
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jag mina anteckningar tillsammans med intervjuerna ytterligare en gang for att se om jag hade
missat nagon detalj. Aven nar man lagt ifran sig intervjumaterialet pagar en bearbetning av
den sa att man plotsligt kommer pa en likhet eller en skillnad eller ser ett underliggande
monster. Det géller, enligt Larsson (a.a.) att inte n6ja sig med de forsta resultaten, utan lata
reflektioner och material konfronteras med varandra i en kamp mellan fornuftets stravan att
tranga in svaren i allmangiltiga kategorier och det korrektiv som materialets fakta utgér mot
forhastade slutsatser” (a.a. s. 31). Nar man pa sa satt kategoriserat uppfattningarna géaller det
att hitta nyanserna. Det séger sig sjélvt att det ar en process som kraver tid for att den inte ska
bli for ytlig. En djupanalys forutsatter ett pendlande mellan nérhet och distans till
informantens uttalanden — man ska som forskare leva med i informantens resonemang for att
sedan distansera sig fran det och tanka vilka antaganden och utgangspunkter det kan finnas till
resonemanget. Kontrastering av de olika svaren mot varandra hjélper forskaren att se hur
uppfattningarna ska gestaltas i ett kategorisystem — ett utfallsrum (Larsson, a.a.).
Utfallsrummet utgor den kollektiva uppfattningen av fenomenet. Kroksmark (2007) liknar
den fenomenografiska forskaren vid stigfinnaren “som finner stigen, avbildar en karta sa lik
terrdngen att varje efterfoljare i uppfattningarnas urskog skall kunna kontrollera kartans
Overensstdammelse med verkligheten (a.a. s. 35). | ndsta avsnitt presenterar jag min
undersokningsdesign i form av en karta.
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3.9 Undersokningens design

UPPFATTNINGAR AV LARANDEMAL OCH HUR MAN SOM STUDENT NAR SINA
MAL | VERKSAMHETSFORLAGD UTBILDNING PA EN STUDENTDRIVEN
VARDAVDELNING

PEDAGOGISKT OCH VARDPEDAGOGISKT PERSPEKTIV

SJUKSKOTERSKESTUDENTERS OCH HANDLEDARES ERFARENHETER

@ Pedagogik och vardpedagogik
Fenomenografisk ansats
EMPIRISK UNDERSOKNING

Syfte: att beskriva upplevelser och
uppfattningar

Datainsamlingsmetod: Inspelade
samtal med informanter och studie av
enkatsvar

Studentutvarderingar

\

Tolkning av intervjuer,
analys av skriven
beréttelse och enkéatsvar

4

Uppfattning I: Larandemal har olika funktioner

Uppfattning I1: Larandemal har olika karaktarer och varde
Uppfattning I11: Larandemal uppnas med hjalp av handling
Uppfattning IV: Larandemal uppnas med hjalp av ratt installning
Uppfattning V: Larandemal uppnas med hjalp av ratt forutsattningar
Uppfattning VI: Larandemalet ar natt nar man kanner sig saker
Uppfattning VI1I: Larandemalet ar natt nar man far bekraftelse
Uppfattning VI1II: Alla beddémer

Uppfattning 1X: Beddmning sker pé olika satt

91 % av studenterna upplever att de har ganska goda till utmarkta majligheter att uppna sina utbildningsmal.
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4 Resultat

Nedan forsoker jag teckna bilden av ett utfallsrum for fenomenet larandemal och hur man
som student upplever att man nar sina larandemal i VFU pa en studentdriven vardavdelning.
Forst redovisar jag kvantitativa data fran studentutvéarderingar som visar hur studenter ser pa
sina mojligheter att uppna larandemalen. Darefter redogor jag for huvudresultatet av intervju-
undersokningen. En fenomenografisk undersokning syftar till att synliggora olika séatt att
resonera — i det har fallet olika satt att resonera om larandemal och hur de uppnas.
Uppfattningar ar enligt Uljens (1989) foranderliga och situationsberoende och kan alltsa inte
ses som beskrivningar pa hur nagonting ar. Avsikten &r inte heller att bedoma eller véardera
studenters och handledares uppfattningar eller handlande. Mitt syfte ar att beskriva
variationen av uppfattningar bland sjukskoterskestudenter och handledare.

4.1 Sjukskoterskestudenters upplevelse av att uppna larandemalen

En av fragestallningarna i min undersokning ar hur sjukskoterskestudenter upplever sina
mojligheter att uppna larandemalen pa den studentdrivna vardavdelningen. | studentenkaten
svarade 273 av 275 studenter pa fragan: "Hur var dina majligheter att na de utbildningsmal
som satts upp for den har kliniska utbildningsperioden?”

Figur 2. Sjukskoterskestudenters bedémning av sina mojligheter att uppna de utbildningsmal som
satts upp for den aktuella utbildningsperioden. Siffrorna anger faktiskt antal och %.

Maojlighet att uppna utbildningsmal

5;
2% 1; 0% 1, 0%

6}\0% 2; 1%
W Utmarkt

B Mycket bra
® bra
M ganska bra
M ganska dalig
m dalig
mycket dalig
m oacceptabel
Kande inte till att det fanns

utbildningsmal
m gj ifyllt

91 % av studenterna (250 st.) valde nagot av alternativen 1-4: 16 % bedomde sina mojligheter
som utmarkta, 35 % som mycket bra, 26 % som bra och 14 % som ganska bra. 8 % bedémde
sina mojligheter att uppna utbildningsmalen som ganska daliga, daliga eller oacceptabla och 1
% svarade inte alls pa fragan. Uppgifterna avser studenter pa den studentdrivna
vardavdelningen fran varterminen 2008 till och med varterminen 2013 med undantag av en
termin.
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4.2 Resultatoversikt av intervjustudien

Nedan presenterar jag en 6versikt av mitt resultat fran intervjustudien med studenter som
gjorde sin VFU pa den studentdrivna vardavdelningen under hostterminen 2013, utifran mina
fragestallningar. Den forsta fragestallningen (se paragraf 1.1) i min undersokning lyder: Hur
tanker studenter och handledare om larandemal och hur man uppnar dem? Vad &r larandemal?
Vad 4r det som gor att man nar malen? Ar det ndgot som studenten gér? Ar det ngot som
handledaren gor? | intervjuerna urskiljs tva uppfattningar som beskriver
sjukskaterskestudenters och handledares tankar om larandemal och tre uppfattningar av hur
larandemal uppnas:

Uppfattning I: Larandemal har olika funktioner
a) Larandemal &r verktyg som kan anvéndas pa olika satt
b) Larandemal &r garanti for rattvis bedémning

Uppfattning I1: Larandemal har olika karaktarer och varde
a) formella eller personliga
b) konkreta eller abstrakta

Uppfattning I11: Larandemal uppnas med hjalp av handling
a) studenter som aktorer
b) handledare som aktorer

Uppfattning IV: Larandemal uppnas med hjélp av ratt installning
a) hos studenter
b) hos handledare

Uppfattning V: Larandemal uppnas med hjalp av ratt forutsattningar
a) struktur
b) pedagogiska handledare
c) andra studenter

Den andra fragestéllningen i min undersokning lyder: Hur vet man att larandemalen &r
uppnadda? I intervjuerna urskiljs tva uppfattningar av hur man vet att malet ar uppnatt:

Uppfattning VI: Larandemalet ar natt nar man kanner sig saker
Uppfattning VII: Larandemalet ar natt nar man far bekraftelse
a) fran patient
b) fran handledare
Den tredje fragestallningen i min undersokning lyder: Vem bedomer att larandmalen &r
uppnadda och hur gar bedémningen till? I intervjuerna urskiljs tva uppfattningar av vem
bedémer och hur bedomningen gar till:
Uppfattning VI11: Alla bedémer
Uppfattning IX: Bedomning sker pa olika satt

a) kontinuerligt under VFU:n
b) i sérskilda beddmningssamtal
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4.3 Sjukskoterskestudenters och handledares uppfattningar

| detta avsnitt beskriver jag de olika uppfattningarna sasom de framtrader ur intervjuerna. Jag
beskriver ocksa valet av formulering utifran de olika nyanserna i uppfattningen och illustrerar
uppfattningarna med citat ur intervjuerna. Uppfattning I och Il handlar om hur informanterna
beskriver larandemalen. De fokuserar antingen pa funktionen hos larandemal eller pa
karaktaren av dem.

4.3.1 Larandemal har olika funktioner

Det blev tydligt valdigt tidigt i analysfasen att larandemalen har olika funktioner, sasom
styrning och underlattande av larande. Den beskrivningskategori som bast beskriver alla dessa
funktioner som medel, styrmedel och hjalpmedel, fick heta verktyg. Jag valde mellan
alternativa ord sasom redskap, medel, instrument och verktyg. Ordet verktyg (med ursprung i
ordet tyg och betydelser som har att géra med redskap, tjning, tom, vittnande i form av intyg
och dvertygande, Vara Ord, 1979) illustrerar dock bést de olika nyanserna och dimensionerna
i uppfattningen. Funktionen garanti foddes fram senare, nar jag last materialet manga fler
ganger. Forst sag det ut att inforlivas i den forsta kategorin, som garanti for ratt innehall i
VFU:n och rétt kunskap i bagaget (som jag uppfattade som delaspekt i funktionen som
styrmedel), men framstod sedan mer och mer som en egen kategori i och med aspekten som
garanti for rattvis beddmning. Karaktarsdragen framtonades allteftersom tillsammans med
funktionerna.

Larandemalen ar viktiga och nodvandiga - utan larandemal finns det ingen fokus eller struktur
I VFU:n och man vet inte vad studenter skall lara sig och inte heller hur det ska beddémas.
Funktionen varierar beroende pa perspektiv och behov. Larandemal som verktyg &r styrmedel
och da &r det framst skolan som utdvar styrningen, men &ven handledaren och studenten.
Styrningen anger en ram som avgransar larandet och aktiviteterna under VFU:n. Larandemal
styr studentens larande och handledarens arbete mot ett mal som angivits av ndgon annan &n
studenten. Det handlar om att styra studenter till ratt kunskaper och fardigheter, att bestdamma
nivan och stalla kraven.

... men ska jag borja sa dar generellt om larandemalen, sa tanker jag att de ar, det ar ju de
som pa nagot satt styr alltihop, det ar dar vi maste borja. ... Men det &r ju de, det ar
larandemalen som ... det ar inte vara egna, vad vi tycker att studenterna ska kunna —
forhoppningsvis sa ar det ju de samma som larandemalen som de har i sin utbildningen, eller
i sin utbildning. ... ... eh, och dar &r det ju viktigt att man téanker pa det att det ar ju olika
nivaer pa larandemalen beroende pa ... eller att det &r olika larandemal och sen ar de pa
olika nivaer beroende pa var i uthildningen studenten befinner sig ... (Informant 4)

Styrningen kommer dels fran varje skola, men dven fran nagon som star ovanfor skolorna.

Ah och det &r ju varje ... det ar enligt kursplanen ... det &r ju varje skola som bestammer
larandemalen utifran de regler som finns for ... alltsa ... vad som galler for att kunna bli
sjukskoterska (Informant 21)

Larandemal som styrmedel anger riktning och standard och innehaller en progression av
utbildningen till sjukskoterska. De olika VFU-kurserna och de olika malen i varje VFU-kurs
ar nodvandiga pusselbitar for att uppna en helhet och en garanti for att man ska klara sig i
yrkeslivet efter utbildningen.

Larandemal, det &r ju for att vi successivt skall bli fardiga sjukskoterskor, sa larandemalen
for kursen har ju forandrats under utbildningens gang och de har blivit lite fler i antal och de
har blivit lite mer avancerade fér varje VFU vad jag uppfattar det som ... eh ... och nej jag
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uppfattar det som att det &r en successiv sa att saga progress till att bli fardiga sjukskéterskor
och om man far saga for varje VFU sa lagger man pa — man tar inte bort utan man lagger pa

. och sen sa bygger man pa tidigare kunskaper hela tiden — sa har jag uppfattat
larandemalen (Informant 1)

Ja, men det &r ju for att man ska fa in alla bitar, alla bitar ska in for att man ska kunna se
helhetsbilden, ska bli hel. Har man inte vissa av de har delarna, s kommer man aldrig kunna
vara en bra sjukskoterska och kunna ta hand om de har patienterna, om man inte har alla de
har bitarna... (Informant 9)

Alltsd man ska uppna malen, dels for o ga vidare i utbildningen och for att man ska ha ratt
kunskap i bagaget, eller tillracklig kunskap, ska jag val séaga, kunskap i bagaget, for att klara
sig pa utbildningen och klara sig ute. Sa de &r egentligen till for en sjalv - i slutandan.
(Informant17)

Oj, ja — alltsa det maste ju vara nan standard pa vad du ska kunna som fardigutbildad. Och
man ska val ha samma standard ungefar ... eh, ja, sa att du inte kommer ... ja, men det &r val
det. Sa att man ska kunna det for o klara jobbet sen. (Informant 15)

Bade studenter och handledare ar olika och har olika erfarenheter. Deras behov av styrning ar
ocksa olika och har att gora med livserfarenhet och motivation. En del studenter behover helt
enkelt bli styrda for att utvecklas och behalla fokus, medan andra, i kraft av sin livserfarenhet,
inte behover det.

... en del studenter ... assa, ar val ocksa sa att de sa att saga uppfyller larandemalen genom
sitt satt att vara. Darfor att de ar engagerade, de ar palasta och de ar liksom ... langre fram
an vad man egentligen ar i huvudet om man sa sager. Sa som jag forsoker vara, eller forsoker
vara dven nu da. En del studenter kanske ocksa ar mer osékra ... mer ovana vid arbetslivet.
Framfor allt de som ar yngre, som ar i 20-arsaldern, eh ... och &r man osaker och behéver
utvecklas sa da kanske det kan vara en trygghet att ha manga larandemal som man vet att
man ska uppna, eh ... det kan jag tdnka mig att det ar bra att ha larandemal fér om en san
student inte har larandemal kan jag tanka mig att allting blir valdigt flummigt (Informant 1)

... Nej men sammanfattningsvis sa ar det ju att de ar bra o ha, just for att man far mer tydlig
bild av vad man ska lara sig ... ja, eller vad, vad kursen — sa att séga — vill att man ska lara
sig ... (Informant 8)

Nar handledare anvander larandemalen som styrmedel &r det fraga om tolkning av innebérden
och paverkan pa val av moment som studenten inkluderar i sina individuella mal samt
bestamning av hur uppfyllelse ska visas, medan studenten kan paverka sitt larande genom
reflektion och analys och individualisering av larandemalen i en IPL.

... For malen vet vi ju, det &r ju att satta nal, att ta blodtryck, lagga om sar. Assa allt det har
lite medicintekniska, medan det har med den basala omvardnaden gloms ofta bort. ... jag vet
att vi jobbade valdigt mycket med att fa in det i malen, att snéalla glém inte patienten, glom
inte att det &r omvardnad du ska lagga tyngden pa, for manga blir det liksom, nej jag vill lara
mig att satta nal, jag vill lara mig att ta blodprover. Det var liksom det som var det
vasentliga. Och sen nar man lyckades att liksom fa dem att forsta att ... det har kommer vi att
lara oss anda, men det har med att duscha patienten och faktiskt ta hand om patienter pa ett
... eh, riktigt satt eller ska man séga, ett icke krankande sétt ... att det blev det viktiga sen sa
smaningom. (Intervjuare: Det var du som satte upp de malen? ) Ja, det ar ju de malen som,
det &r ju det jag vill att de ska lara sig. (Informant 5)
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.. det ar klart man maste ju uppfylla dem om de vill att man ska uppfylla ... for att om de
sager att nu ska du gora sa har och sa har for att uppfylla det har — det ar ju som ett krav,
sa... (Informant 11)

... det handlar ju om att paverka sitt eget larande och analysera sitt eget larande for att na
sina mal. Det &r kanske det larandemal handlar om, men ja ... IPL:n, det ar den bilden jag
har fatt av IPL:n i alla fall (Informant 10)

Larandemal &r inte bara styrmedel utan ocksa hjalpmedel: stod for bade handledare och
studenter i planering och genomfdrande av VFU:n. De ses som arbetsredskap som ger struktur
och kontinuitet i och med att de ger forstaelse for vad studenten ska léra sig.

... det blir lite sa har tydligare i skallen liksom och det ar gott. (Informant 13)

.. det ar lite som riktlinjer, sa att man vet vad man skall fokusera pa — som en liten rod trad ...
(Informant 8)

... jag tror att man ska ha ett instrument att bli béattre, for mig, ja, det ar sa jag ser pa
laromal, ett hjalpmedel. (Informant 3)

De anger ramen for larandet i VFU:n och hjalper studenten behalla fokus och inte svava ut i
ett forsok att lara sig sa mycket som majligt.

... Jag tycker att, alltsa nu nar jag har gjort tvartom, att jag borjar kolla pa malen och jobbar
efter dem, sa tycker jag att det blir tydligare, det blir mycket tydligare nar jag vet vad jag ska
kunna, alltsa vilka medicinsktekniska moment, vad jag ska kunna omvardnadsmassigt och sa
déar — det blir valdigt mycket tydligare och det kdnns som en trygg ram anda att liksom kunna
titta pa och komma tillbaka till. Och jag ... det ar nastan sa att jag angrar att jag inte har
anvant det tidigare ... for att da hade jag kunnat fokusera mycket mer pa det som verkligen &ar
viktigt i vissa kurser istallet for att svava ut och sa ... (Informant 16)

De individuella larandemalen hjalper handledaren i och med att de ger en bild av vad
studenten har for resurser och brister.

... Det gav ju mig en ganska snabb bild éver ... vad den héar studenten kanske ... hur den
reflekterar, hur den ténker, var den befinner sig i sin larandeprocess, och ibland var det ju
valdigt ambitiosa mal, dar man kanske kande att nu ar du pa lite for hog niva for din termin
liksom. Och i andra fall s& kéande man, att oj, har finns det brister istallet, har maste man
jobba och ga ner i grunden igen. S att jag tyckte att de gav ju en ganska tydlig bild av var
studenten stod. (Informant 6)

Larandemalen som garanti framstod forst som del av det ovanstaende — som garanti for ratt
innehall och nagot som gor att man inte missar delar av utbildningen, men langre fram i
lasningen blev det tydligt att det fanns en aspekt i den som skilde sig at tydligt. Larandemalen
garanterar en lika och rattvis beddmning av studenter i och med att de ger en grund som &r
lika for alla studenter oavsett vem som beddmer eller var de har sin placering.

Men sen ar det ju for oss — det ar svart att bedéma nan om du inte har nat o bedéma pa. Da
blir det verkligen godtycke, da ar det bara personkemin som bestammer tror jag, om man inte
hade haft dem, ja. (Informant 15)

... oh, ah, de maste ju finnas for att ... ah, man ... maste ju ha nat o ga pa sa studenterna ska ...
man maste ju veta vad det ar de ska lara sig och vad de ... hur de ska ... inte hur det ska ga till
finns ju inte i malen, men vad ... det maste ju finnas upp for alla ... sa att det ar lika for alla
och att det ar lika for alla ... om de ar har eller nan annanstans, sa maste det ju va samma.
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Annars blir de ju bedémda pa olika sétt, beroende pa kanske ... det maste ju finnas en grund o
ga pa, det ar ju malen. (Informant 19)

4.3.2 Larandemal har olika karaktarer och varde

Uppfattning Il Larandemal har olika karaktarer och varde innehaller tva
beskrivningskategorier. For det forsta ar larandemalen formella eller personliga. De dokument
som studenter har med sig till VFU:n ar dels de generella larandemalen i form av kursens mal
och BeVut- eller AssCE-formuléren och dels de individuella malen (IPL). | bade de generella
och de individuella dokumenten ingar olika typer av larandemal, sasom medicinsktekniska
mal eller omvardnadsméssiga mal, men dven mal som har att géra med etik och lagstiftning.
Jag har valt att kalla dessa for formella mal, i och med att studenterna lamnar in dem och
diskuterar dem med sina handledare och de anvénds som bedémningsunderlag. Férutom dessa
har studenter sina egna, hogst personliga och ofta outtalade mal for VFU:n som ingen annan
an de sjalva bedomer. Det olika vardet har att géra med att en del larandemal &r viktigare an
andra for student, handledare eller for skolan/larosatet, men ocksa egenskapen att vara ratt
eller fel i tid och darfor av olika varde for studenten just nu. | detta ingar dven en vardeskala:
icke godkant/otillracklig maluppfyllelse, godként/god maluppfyllelse eller val
godkant/mycket god maluppfyllelse. For det andra ar larandemalen antingen konkreta eller
abstrakta och darmed olika latta eller svara att forsta innebdrden av eller uppna.

Nej men alltsa, larandemalen ar ju det, det vi far fran skolan, alltsa BeVut eller AssCE och
deras skolplan ... det &r ju fran skolan men sen har de ju — sen har de ju sina egna mal ocksa
och det har vél vart lite olika — vissa skolor har ju knappt ens brytt sig om de egna malen — de
har inte ens kollat pa de egna malen, fast vi bruka kolla pa dem och ge ... alltsa sa att
studenten kanner att de nar sina mal och sen &r det inte alltid sa viktigt for skolan ... och vissa
skolor tycker att de egna malen ar jatteviktiga, ja ... (Informant 15)

... det &r ju jattesvart med larandemal, alltsa jag tycker det ar valdigt klurigt o forsta exakt
vad de menar med larandemalen, eh, och sen att man ska skriva egna larandemal — man
utgar ju oftast fran dem som ar fran BeVut — for det kanns liksom inte att det spelar nan roll
om jag har mina egna mal om det inte &r samma som de andra, for de kommer &nda inte
bedomas sa. ... eh, ja alltsa nu omformulerar man mest fran BeVut — ja, men det har vill jag
lara mig. Jag tog — omformulerade inte alla malen, vissa kandes sa har att det har ar jag
osaker pa, det ar det viktigaste for mig att kanna att man blir trygg i den rollen man har och
att man kan bli saker pa de har sjukvardstekniska momenten. Det var mest de som kandes
viktigast for mig — sen det dar med att man skulle komma pa egna — typ forbattra vissa rutiner
— det kandes som att jag kan inte alls s& mycket, det ar om nagra ar, nar jag har mer
erfarenhet, sa kanns det som att da skulle jag val kunna uppna det — men nu kénns det som att
jag inte skulle kunna uppna den punkten egentligen ... det kanske man skulle kunna ha i
termin 6 istallet, det malet ... (Informant 12)

Och det ar att vi har valdigt manga kurser som vi gar igenom nu, som vi skulle ha behévt ga
innan praktiken ... ... det &r anda bra, men jag tycker sjalv att man borde ha gatt igenom dem
innan, ja, innan praktiken. Men tyvarr kan de inte satt... det vet sjdlva och lararna vet om det
— och att de kanske ocksa borde andra lite da sina mal och sitt tank... och tanka att vi inte har
gjort allt det har sa kanske de borde justera lite de har malen och alltsa inte sa dar prestera
som man inte kan an. (Informant 11)

Det finns en naturlig progress i hela utbildningen och manga larandemal aterkommer i de
olika terminernas maldokument. Den naturliga progressionen innebdr sa att sdga aven ett
naturligt avancemang i vardeskalan fran godkant till val godkant, dar man bara kan avancera
(eller sta still, men aldrig backa).
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Sa att manga mal ar ju egentligen, om man tanker sd, att jag har haft godként sa ar det
mening att man ska ga till VG, egentligen, om man tanker s, eftersom man har bara
utvecklat dem mer (Informant 11)

Karaktaren av mal och dess varde hanger ihop satillvida att student eller handledare ger storre
vikt at de medicinsktekniska momenten eller de omvardnadsmassiga.

... de tekniska momenten da kanske en larare maste vara med for att kunna gora sjalv eller
nanting, och da maste jag ju klara av det har for att kunna ga vidare, vara mer sjalvstandig,
medans med omvardnadsmalen sa &r inte lararen med alltsa, tycker jag, pa samma sétt att
man gor det sjalvstandigt, kan man gora valdigt tidigt (Informant 3)

ja, jag, som jag tycker ar valdigt viktigt om man bortser fran alla de har konkreta, praktiska
sakerna och tekniska sakerna sa tycker jag att det ar valdigt haftigt att fa ta emot en patient,
samtala med patienten, genomfdra ett ankomstsamtal och utifran den sen identifiera atgarder
— alltsa behov och risker — och faktiskt kanske se vad klarar patienten av och utforma alltsa
diagnoser och atgarder och ta fram alltsa en plan for hur man ska géra med den har
patienten baserat pa grundsjukdomar, nuvarande sjukdomar och da kénns det som att jag har
forstatt hela vagen som ar mycket storre &n att jag bara ska kunna ta ett blodprov, tycker jag
— och det kanns viktigare fér mig o na dit &n att ha tagit 50 blodprov — efter min praktik
liksom (Informant 10)

... man alltsa borde se mera eleverna pa och inte bara pa de har kanske tekniska moment,
sjalvklart alltsa de &r jatteviktiga och det &r dem som vi mest gar o lar oss, men jag tycker att
man kollar pa de sakerna ocksa (Informant 11)

De individuella och de personliga malen 6kar studentens motivation och blir pa sa satt
viktigare an de forformulerade larandemalen som finns i de olika formularen. De viktigaste ar
dock de personliga, outtalade malen, som studenterna lagger upp for sig sjalva kontinuerligt
eller som de har som évergripande. Dessa mal kan vara sma delmal pa vagen till det
forformulerade malet eller helt egna mal.

... Man lagger lite mer alltsa tanke bakom det hela liksom — man blir lite mer motiverad nar
man far gora sina egna mal an om ..., aha, det har ska ni lara er. Bam, bam, bam. Jag kanske
inte ar redo. (Informant 12)

Det var forst i efterhand jag kunde konstatera att jag uppnatt flera mal i motet med honom,
men om jag ska vara helt arlig sa spelade inte det heller nagon roll. Jag mar bra (vilket
sakert kan lata egoistiskt) nar jag kanner att jag kan paverka en manniska till att fa hopp, att
fa personen att skratta och for en stund kanske téanka pa nagot annat, métet med méanniskan
betyder mer &n skolans mal. (Informant 23)

... och man har ju liksom sma egna mal nastan for varje dag, for varje pass tycker jag liksom.
Men idag ska jag va narvarande liksom for patienten liksom — det kan ju va sa himla
smagrejer allt fran men idag ska jag kolla koket var tionde minut for det &r min uppgift
liksom att det ar ens mal liksom, att ja, men gora vissa moment eller kanna sig trygg i vissa
situationer och sa. ... ... men de - mina egna mal — kanns annu mer liksom individuella och
personliga, ja, for det kan ju — for mig kan det ju liksom va smasaker som, ja men du ska
kénna dig trygg i varenda situation genom o va palast och det har jag da inte skrivit i min
IPL for det &r lite mer 6vergripande. Ja, men idag ska du kunna ta ett blodtryck utan att ta 2
ganger for o va pa sékra sidan, for nu vet du liksom hur du gor och liksom att sana lite mer
sjalvfortroendemal, snarare sa att ”’jag vet att du kan nu”” liksom och utan att dubbelkolla dig
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sjalv hela tiden. (Intervjuare: vem &r det som bedémer att de &r nadda? )... jag sjalv
(skrattar) (Informant 16

... sa att det var egentligen mitt egentliga larandemal, det var att véxa in i rollen successivt.
(Informant 1)

.. det stora omfattande larandemalet, det tanker jag vél, &r att man ska liksom bérja kianna
sig trygg, liksom, borja forsta sina arbetsuppgifter och hur det kommer o vara, hur arbetet
kommer o se ut och, eh, fa en bra bild av det och kanner att man kommer mer och mer in i
det, liksom, att man liksom begriper sin arbetsroll och sa dar — och jag tycker att
studentenheten har varit alltsa super-superbra. (Informant 22)

... man sétter upp helt egna, egentligen, bara, och det kan ju vara vad som helst ... ... jartill
exempel att man ska kanna sig n6jd med hur dagen har gatt. Det star ju inte i nat larandemal
— det &r ju personlighet, och jag tycker det ar valdigt viktigt for annars ar det ju lite svart att
slappa just den dan ... (Informant 8)

.. de jobbar for att bli godkénda av skolan. ... En del jobbar ocksa for att fa ett hogre betyg.
(Informant 5)

Studenter och handledare beskriver larandemalen som bade tydliga och otydliga. Jag har valt
att kalla dem konkreta och abstrakta i beskrivningskategorin. De konkreta ar latta att forsta
innebdrden av — det kan exempelvis handla om tekniska fardigheter som inte kan tolkas pa sa
manga olika satt. De larandemalen som é&r lite mer otydliga eller luddiga och svarbegripliga
har fatt heta abstrakta. De maste tolkas och konkretiseras for att kunna forstas. Ofta ar det
studenten som har svart att forsta inneborden, medan handledare har lite battre forutsattningar
i och med att de finns ute i verksamheten. Det blir lattare dven for studenterna att forsta
inneborden av sadana larandemal nér de val ar i VFU:n. Manga ganger har otydligheten att
gora med sjalva orden och formuleringen eller att larandemalet &r skrivet alltfor allmant och
stort. Det har ocksa att géra med att larandemalen uppfattas likna varandra eller ga in i
varandra. Har finns det skillnader mellan olika larosaten, de formulerar larandemalen olika
detaljerat och tydligt i sina bedomningsunderlag och kursplaner. Otydligheten har ocksa att
gora med hur man arbetar med larandemal pa ett 6vergripande plan. Uppgiften med att
formulera individuellt plan for larande (IPL), dér studenter forvéantas konkretisera, bena ut och
omformulera mal samt utarbeta strategier for att uppna dem &r svar att greppa for studenten.

Larandemal ... att jag for mig betyder de val att jag — larandemal — ordet tycker jag &r svart,
men, jag forstar inte riktigt vad som menas med det faktiskt ... (Informant 10)

Jag tycker nastan att det kan vara ganska svart, alltsa sprakligt o forsta larandemalen, dven
fast jag inte har problem med svenskan liksom ... ... ... Alltsa jag tanker pa sa har lattare i
praktiken — svarare i teorin ... (Informant 17)

... ganska tydligt anda och framforallt BeVut tycker jag da ar lite tydligare &n kanske de héar
andra, AssCE och de ... (Informant 2)

Ja, jag maste ju forst ha gatt igenom malen. Vad innebér de har malen, inte bara veta vad,
eller inte bara lasa malen, utan vad innebar de har malen kanske rent, rent praktiskt. Bade
omvardnadsmassigt men ocksa medicinmassigt och sa vidare. (Informant 3)

.. det ar ju alltid en tolkningsfraga och det ar ju ... vissa mal ar svara o forsta. Det tycker
studenterna ocksa. Det ar ju de som tycker det, men det kan man ju tycka som handledare
ocksa ... (Informant 21)
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.. storsta utmaningen ar pa nagot satt att, att tanka liksom vad &r ... vad &r rimligt fér en
T3:a med de har larandemalen. Vad ska de liksom, att vi... Det finns en risk att vi blir sa
ivriga att de ska kunna allting ... det ser jag som en san dar ... att det far man standigt
paminna sig om att vilka ar de har larandemalen och hur, vad betyder de liksom for en pa
den har nivan. For larandemalen ar ju oftast skrivna valdigt allmant sa att de ska passa i
manga olika verksamheter, sa att de ar sallan... ja, det beror lite pa larandesétet. Vissa har
mer detaljerade &n ... 4n andra. Men det finns alltid en liksom ... téanker jag, en mojlighet att
tolka. (Informant 4)

Vi har ju pa nagot vis ... &nda ... battre forkunskap for att se ... vad ar for, vad innebéar det
har malet. Studenten kanske inte alltid forstar eller har den bakgrundsinformationen for att
forsta vad det ar de egentligen ska uppna... (Informant 2)

... alla manniskor har ju en bild i huvudet hur allting ska ga till, men det ar ju inte sékert att
studenten har alls den bilden i huvudet, att det ska ga till sa for att det ska vara uppnatt och
godkant, liksom... (Informant 9)

Nu hade vi ju véldigt blandade skolor ... vilket gjorde att vi sag ju allas de har
bedémningsformularen. Det skiljde ju sig lite at mellan de olika skolorna och kurserna ... eh
... och de ar ju inte alltid jattelattforstaeliga tycker jag. De &r lite luddiga ibland och da
kunde man ocksa anvanda ... kursens malformuleringar till att bena ut lite vad det var man
skulle fa ut av dem har. (Informant 6)

Larandemal ja, eh, nej men forst sa blir man lite — infor praktiken — sa tycker jag att det ar
svart o forsta — eller det var svart o greppa hela grejen med IPL:n. Alltsa hur ... alltsa vad
som forvantades av oss och vem som ... det kéndes lite luddigt allting faktiskt. Men sen nu nar
man kommit ut pa praktiken sa har jag forstatt hur det fungerar. ... ... man ville skriva en IPL
pa basta satt — att man inte riktigt — att folk inte riktigt forstod vad det var ... ... man inte
riktigt forstar vad det handlar om — sa att det blir bara en skoluppgift, ja nu ska jag skriva en
bra IPL, som ska bli godkant istallet for att folk ska fundera att ja men det handlar om att du
ska hitta strategier for att du som individ ska uppna malen pa det séattet som du behover eller
liksom, det &r en positiv sak, men istallet sa blir det att folk liksom fick press pa att man
liksom skulle skriva en bra IPL som ett skolarbete — forstar du skillnaden, att man sa att vad
ska jag skriva — om du utforma det dér sa himla bra, oh, du tog upp det dar, men det var ju
jattebra — sa kanske — kan jag fa ta det? Ja, fast, vill du uppna malet pa det har sattet? Sa
alltsa att det blir, folk sdg de mer som en skoluppgift alltsa — att skriva en bra IPL...
(Informant 10)

Tolkningen av innebdrden av larandemalen gors i forsta hand av handledaren, vars
sakkunskap aven studenterna for det mesta litar pa. Det betyder dock inte att studenterna later
handledarnas helt sjalva bestamma hur larandemalet ska tolkas. Otydligheten bar med sig en
risk for meningsskiljaktigheter i tolkningen, inte bara student och handledare emellan, utan
aven mellan handledarna. Da diskuterar man och resonerar tillsammans for att komma fram
till en konsensus. | sista hand vander man sig till upphovsmannen, d.v.s. larare pa
skolan/larosatet som far forklara inneb&rden. Otydligheten innebér en risk for feltolkning och
att handledare l&gger ribban for hégt. FOr studenten innebar detta en kénsla av otrygghet. |
kategorin abstrakta har jag aven inkluderat beskrivningar av larandemal som tycks vara
omojliga att uppna eller ogenomtankta.

Men det kdnns som att det ar valdigt 1att o tolka fel — det &r det ju alltid — &ven om man sitter
och laser nagons journal — da &r det latt o alltsa tolka de pa ett annat satt an vad som ar
menat. Man kanske — med mal da kanske man tanker mer annu djupare an det ar — och sa
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tanker man att det har ar inte s mycket, det &r inte sa svart och sa visar det sig med det var
annu mer man skulle kunna. ... (Informant 12)

... alla tolkar val olika och det ar val darfor man sitter ner och diskuterar (otydligt pa bandet)
forst med studenten — fér ibland kan man ju fatta att det ar helt olika mot vad de tycker nar
man sitter och pratar, och sen ... nu ar vi ju s manga handledare — och vi brukar ju ocksa
diskutera, eh, olika mal ibland. ... ... men sen forséker man ju koppla — alltsa vi forsoker ju
kolla pa inlarningsmalen — deras — gentemot kursplanerna ocksa och se att de — de ska ju
stamma ungefar alltsa helst — eh — och da kan du ocksa fa en lite tankegang d&n om man laser
deras egna mal — sa och sen kan ju studenterna ibland ha tolkat helt konstigt ocksa ... ... sen
far vi ju aldrig liksom nan feedback vad som &r ratt och fel egentligen. (Informant 15)

.. ibland kan det ha o géra med hur malen ar formulerade, att det ar sa héar, vad betyder det
har, eh, och da blir det ocksa tolkningen och bedémningen ocksa valdigt olika beroende pa:
jag har last malet pa ett satt, min handledare har last det pa ett annat satt. Sen nar vi kanske
far det beréttat for oss av, ja, men en larare som har koll pa IPL:n — vilket var fallet forra
gangen — ja men sa har, med det har malet sa menas det har och det hér... (Informant 13)

... Alla sager liksom olika och alla tycker att man ska kunna olika saker och vissa kanske tar
hansyn till, ja, nej, jag vet inte — jag har inget exempel. Vissa ... nej, men det har var bra,
medans andra tycker men det har ska du kunna mycket battre eller har hdgre krav ...
(Informant 12)

... men sen de har malen helhetsbilden, sa att de ser helhet — de kan ju vara svara o uppna.
Det ar liksom nat man maste liksom landa i — det kanske man inte har férran man &r klar
egentligen — med uthildningen. Ja (skrattar) sa ar det ju. (Informant 15)

.. det finns ett mal, ett larandemal som handlar om liksom forbattringsarbete och kritiskt
granskande rutiner och sa. Det tycker jag &r ... assa ... det ar stort, assa det ar valdigt svart,
tanker jag mig som student att komma och kritiskt granska eller, eller liksom séga, for att ...
... men generellt tycker jag att det malet &r ... Det kan vara lite, och just framforallt tanker jag
vid halvtidsbedémningen — vad kan man forvéanta sig. Assa 3 veckor, det ar ju da man pa
nagot satt har borjat forsta att det finns de har reglerna o riktlinjerna och hur de tillampas.
Och darfor har jag liksom en, en egen tolkning av det har som handlar just om att vecka 3 da
ska du ha forstatt att det finns riktlinjer och félja dem. Och sen de veckor som &r kvar kanske
du kan titta pa vad det ar de grundar sig pa. Jag vet inte, jag ska faktiskt ta och prata med
kollegorna som har skrivit malen, om de tycker att ... tolkningen kan ... ... sa da kanske det ar
sa att det har larandemalet, att det inte &ar helt genomtankt. (Informant 4)

De ovan redovisade tva uppfattningarna beskriver larandemal som fenomen, med olika
funktioner och karaktarsdrag.

4.3.3 Larandemal uppnas med hjalp av ratt installning

De féljande uppfattningarna har att gora med hur man uppnar larandemal pa en studentdriven
vardavdelning och hur man vet att larandemalet ar uppnatt samt bedémningen av
maluppfyllelse. Den tredje uppfattningen: ”Larandemal uppnas med hjalp av handling” var
den allra forsta jag kunde formulera och den tydligaste i materialet Overhuvudtaget. Dérefter
identifierade jag uppfattning 1V: ”Léarandemal uppnas med hjalp av réatt installning”. Dessa
tva ar omsesidigt beroende av varandra och paverkar varandra. Raétt installning leder per
automatik till ratt handling, som gor att man har lattare att uppna larandemalen. Om ratt
installning saknas hos studenten anvander handledarna 6vertygande kommunikation som
verktyg for att fa studenten att inse vikten av den och dess betydelse for ratt handling.
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Lite san dar nonchalant attityd och det var jatteoroande och vi satt liksom i
handledargruppen och pratade om det och pratade med honom om det och vi gjorde en
atgardsplan och sadér. Men pa nat vis sa ... bara vande den student helt och hallet. Jag
tycker att han blev en av de mest noggranna till slut, i slutet av praktiken nar han bérjade
inse att det inte ... Jag vet inte varfor han hade betett sig sadar men att han pa nagot vis
forstod allvaret i det hela. Att han blev ... han skarpte till sig s& himla ... han fatta, namen det
ar ju inte bara att ta ett dropp och ... (intervjuare: hur gick det till?) Assa, vi pratade, men
han fick ju en atgardsplan och vi tog upp det, och varfor? (Informant 2)

Den ratta installningen innebadr en 6dmjukhet infor sin roll och ett ansvarstagande for den, och
ar avgorande for maluppfyllelse. Ratt installning hos studenten leder till korrekt handling och
det i sin tur paverkar handledaren positivt och sa att saga lockar fram en lust att lara hos
handledaren. Den ratta instéllningen hos handledaren innebér en édmjukhet infor sin roll att
handleda, trada at sidan och pa sa vis lyfta fram studenten. Det storsta ansvaret ligger hos
studenten, men handledaren har forstas ocksa ansvar for att studenten ska utvecklas.

... det &r ju mitt ansvar att, eh, att jag uppfyller malen men ocksa att det ar mitt ansvar att
lararna vet om det, att lararna far se att jag kan ocksa. Men det ar samtidigt lararnas uppgift
ocksa, dar ar det 6msesidigt, eh, det ar ju ocksa lararens uppgift att jag ska klara malen och
se till s att de ser ocksa att de inte bara slapper mig helt fritt. (Informant 3)

Jag har absolut ett jatteansvar att kolla, sa har, hur langt har jag hunnit, hur langt har jag
kvar, kolla pa mojligheter, finns det chans o gora det har, eller ska jag vanta med det till sen
och, ja, men sa har kolla, va det héar lite som, skulle jag kunna fixa det har eller inte.
Samtidigt sa ar det ju sa dar — jag, jag vet inte heller allt som ar majligt att gora, sa nar det
galler liksom ansvar, ansvarstagandet for det som ska tas in, sa ligger det absolut inte bara
pa studenten — det ar fortfatande fokus pa studenten, men jag behéver liksom ocksa hjalp av
handledare... (Informant 13)

4.3.4 Larandemal uppnas med hjélp av handling

Det &r forst och framst studenten som handlar, men dven handledaren — och i ett storre
perspektiv alla som moter studenten och som studenten pa ett eller annat satt samarbetar med
under sin VFU. Handlandet kan delas upp i initiativtagande, forberedelse, genomférande av
olika typer av arbetsuppgifter upprepade ganger, ensam eller i grupp, interaktion och
reflektion. I detta handlande intar de olika aktdrerna olika positioner och forutsatts vara
medvetna om och halla sig till sina respektive roller, vilket ger studenten trygghet och mod att
vaga. Studentens roll &r att vara den aktiva, som tar eget ansvar och darigenom sa att saga
smittar av sitt engagemang och aven paverkar de andra aktorerna till bra rollprestationer. N&r
studenten handlar uppnar han/hon mal omedvetet och mest hela tiden och det ar i reflektionen
som detta blir tydligt. Né&r handledare handlar staller han/hon sig vid sidan om och observerar
studentens handlande, redo att agera nar det efterfragas. Handledarens roll &r att se; lyssna;
visa tillit; stotta; ha dverblick; ge konstruktiv kritik; feedback och tips; fora dialog; finnas till
som bollplank; hjéalpa studenten att fokusera, konkretisera och tolka; félja upp och i sista hand
visa; ta Over och utarbeta en plan. Den kanske viktigaste bestandsdelen i allt detta handlande
ar kommunikation. Kommunikation &r sjalva handlingen nar det kommer till reflektion,
dialog och "bollplankande” samt feedback, fragande och lyssnande. Detta sker i den dagliga
interaktionen, i summeringarna efter varje arbetspass samt i mal- och mittsamtalet och vid
slutbedémningen. I andra fall foregas genomforandet av olika moment av kommunikation
t.ex. nér studenten berattar sin plan for dagen fér handledaren och nédr handledaren staller
fragor for att fa studenten att reflektera ytterligare.
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... for det ar viktigt att handledaren ocksa gor sig fardig sa att den kan handleda och den vet
liksom sin roll ocks& den som ska utféra alla moment alltsa dens roll, elevens roll om man
sager sa (Informant 11)

Det kanns som att handledarens roll &r mer liksom att guida, att man &r pa ratt vag ... lite att
de har ramarna runtomkring med att vi fyller upp liksom inuti eller vad jag ska séaga — att
handledaren ar lite mer liksom i utkan... i periferin och liksom guidar oss at ratt hall och ser
sa att vi inte ar helt ute och cyklar och finns liksom som stod, men att vi skall liksom ta pa oss
och kora pa och vaga tro pa oss sjalva lite mer. (Informant 16)

Jag tycker sarskilt nar vi var hos er pa studentenheten — for at ge ett forslag eller ett exempel
— sa kéndes det som om man var sa himla — alltsa — vilken tydlig vag ... blir alltsa véagledning
mot sitt mal sa att da behévde man inte se det i sitt huvud hela tiden ... utan att an kdnde OK
jag vet att jag ska ga den har vagen och sen om jag klarar det sa kommer det o ga bra, liksom
behovde inte varje punkt eller varje detalj liksom beh6vde jag inte kdnna att jag bockade av
utan man kunde verkligen luta sig pa er och att man kan luta sig pa sina handledare — alltsa —
sa att jag tycker det ar det viktigaste for o uppna malet faktiskt. (Informant 14)

... men mitt ansvar som student &r att férsoka géra min handledare bra — genom att ta det
ansvar genom forberedelse och genom att man vill lara, och sa dar och staller fragor och
forsoker dar, ja, ta in den kunskap som man sjalv inte har och sa. ... Alltsd man kan ju inte
bara som student komma och saga att man har ingen bra handledare — sa dar vad — utan man
maste forst ... det kan man saga om man sjalv har gjort sitt jobb. D& kanske kan m... Det ar
forst da man kan sdga det. Men man maste forst ta sitt eget ansvar. Det tycker jag ar det
viktigaste. (Informant 1)

... man kanske sager att man gor nanting fast man inte gor det och sen blir det ju fel och
handledarna kanske inte kan vara dar hela tiden, bakom mig, och titta, sa det ar viktigt att
man kanske skriver ocksa jag har gatt igenom det har, och jag har gjort sa och sa och
rapporterar och kommuniserat, kommunikation ar jatteviktig, alltsa det ska funka jattebra,
alltsa kommunikation &ar det viktigaste i det hela for att om man inte blir sedd — sa att det kan
funka att man pratar och berattar och sa héar. (Informant 11)

Nér studenten handlar &r det inte bara kognitiva funktioner i hjarnan som aktiveras utan aven
emotionella, och det &r dessa tva tillsammans som hjélper studenten att nd malen. Ovning pa
docka ger inte samma kansla av att na malet, hur bra man an lyckas i 6vningssituationen, som
samma moment med en riktig patient. En kénsla av att deras bidrag i vardsituationen ar
vardefull for andra yrkeskategorier, ger studenten 6kad sjalvfortroende, som underlattar
larande.

Alltsa de kan mycket, men det kan vi ocksd, pa olika sétt for att, hm, ja, det tycker jag ar
haftigt liksom. Vi har ocksa nat o komma med — vi &r inte bara en belastning for alla har,
utan ... Och da far man ju annu mer sjalvfortroende och mod att vaga ta a&nnu mer ansvar och
ta annu storre kliv sa det gar framat — och jag tycker att det gar ganska fort ocksa for
allihopa. (Informant 22)

... ndmen det var ju de har kanslorna av att nu har jag gjort det en gang nu vet jag hur det
kénns och det, det ger ... da ger det mig en annan ... annan grund att sta pa infor nasta gang
jag ska gora det. Och det ... det blir ocksa lattare just det dar med att ... att forbereda sig
innan och lasa pa hur det gar till nar man vet. Nar man gjort det en gang, sa kanns det pa
nagot satt lattare att gora det en gang till. (Informant 1)
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4.3.5 Larandemal uppnas med hjalp av ratt forutsattningar

Sista uppfattningen av hur larandemal uppnas, uppfattning V, Larandemal uppnas med hjalp
av ratt forutsattningar, involverar VFU-platsens struktur, pedagogiska handledare och andra
studenter. Alla ar lika vardefulla och viktiga och ingen av dem kan ensam sagas utgéra
forutsattning for att studenten skall uppna larandemalen. Jag har valt att anvanda ordet
struktur i den forsta beskrivningskategorin p.g.a. dess betydelse (Ord for Ord, 1984) som
gestaltning, konstruktion, form och organisation samt &ven system. Struktur som rétt
forutsattning innehaller en naturlig miljé med autentiska patienter som utgor sjalva navet for
alla aktiviteter och dar arbetet ar pa riktigt samtidigt som det ar anpassat for utbildning. Tid ar
en viktig faktor i anpassningen. | denna struktur intar &ven larandemalen en central plats.

Men det jag alltsa tanker pa ocksa — alltsa ur ett sant har alltsa praktik som &r nu pa en
studentenhet, da ar det mycket lattare for att det kanns som att det alltid ar fokus pa
larandemalen. (Informant 17)

Assa nar det ar en riktig avdelning dar det &r riktiga patienter och s, sa blir det ju jobbet har
maste goras ju utifran riktlinjer och regler och mal som vi har for den hér verksamheten. Sa
det blir liksom dnda hela tiden att fa ihop dem héar. Fa ihop patientens vard och utbildningen
och det &r det som liksom ar utmaningen men det &r ocksa det som vi ar har for (Informant 4)

.. allt tar ju mycket mer tid, men vi har ju tid med det eftersomatt vi har mycket personal pa
mindre patienter — vi har ju max 2 patienter har och da hinner man ju lara ... samtidigt som
man har tid att 1ara kanna patienten och allt det hade man ju inte annars nar man gick efter
den dar skaterskan, for man hade ju liksom - alla 9 patienter ska vi ju ta hand om sa det va ju
bara kdra pa utav ... i en fart som man hann liksom inte riktigt med allt da nar man inte
kunde... (Informant 22)

| strukturen ingdr d&ven gemensamma, pedagogiska principer for handledning, som gor att
arbetsfordelningen mellan student och handledare blir en annan an pa en s.k. vanlig
vardavdelning. Det &r studenten som tar hand om patienten och driver omvardnaden, vilket
gor att han/hon tvingas att tdnka och ta initiativ. Handledarens huvuduppgift ar att just
handleda. Aven pa ronden ar det studenten som har huvudrollen i samtalet med lakaren,
gallande sin patient, och alla studenter lyssnar pa varandras rondande, vilket vacker
nyfikenhet och vilja att ta reda pa saker. Handledare intar en medveten pedagogisk hallning i
det dagliga samarbetet med studenterna och tar ibland initiativ till att flika in fragor under
ronden i syfte att fa lakare att undervisa studenterna mer. Den pedagogiska hallningen innebéar
att handledare fangar upp studenten hela tiden med mer konkret handledning i borjan av
VFU:n och en progress till storre och storre sjélvstandighet mot slutet av perioden.

Och da tycker jag att ett sant tatt samarbete som det ar pa — typ studentenheten — &r jattebra
— for da hinner man verkligen traffa varandra mycket och ofta — &ven om man har kanske 4
olika handledare — sa traffar man &nda alltid — man traffar ju alla — sa kanns det liksom ...
det blir som en stor handledare (Informant 14)

... och sen varan roll &r val att vi har ju nastan blivit tvungna o ta mycket ansvar for vi ska ju
presentera en plan till er och det och att vi alltid maste ténka sjélv och det gor att vi maste ta
ansvar och initiativ — annars skulle det inte handa nanting pa en hel dag. Men sen da néar vi
kor fast och inte vet, sa sa har ni funnits som hjalp, sa jag tycker att det ar sant dar jattebra
upplagg (Informant 22)

... och tanken &r att de skall komma och beratta sjalv utan att vi fragar sa mycket — men i
borjan sa blir det att man far stalla lite ledande fragor och beratta hur vi vill ... hur vi ser att
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de har uppnatt malen och det &r att de skall beratta hur de tanker — varje steg — varfor de gor
nanting och hur man gér nanting, men vi kan ju leda dem pa rétt vég ... var de ska hitta viss
information, atminstone i borjan. ... ... Sa vi skall ge dem det ratta tanket bara. (Informant
21)

Sa jag tyckte att det var jattebra med en stor rond. Manga kanske tyckte det var lite jobbigt
att sitta infor sa manga, men jag tyckte det var bra, for da kunde man komma pa om jag sag
till exempel ndgon som gjorde ett litet misstag sa kunde jag tanka pa mig sjalv, hur gor jag.
Om det var nagon som gjorde nagot extremt bra, hur, hur ska jag gora sa. (Informant 3)

Ja, for det &r ju manga ganger man mérker sjalv att de ser ut som fragetecken, ’jaha, okej?”’,
och da nar man marker det som handledare sa kanske man direkt ska ’vad innebar det
da?(Intervjuare: Mm, brukar du gora det?) Ja, det gjorde jag senast idag, nar hon sa ’Da
bestéller vi en TEE och sa gor vi det och det.” och da sag jag J titta pa mig, och sa till C
’kan du forklara vad en TEE &r for nagonting och varfor gor vi det. (Informant 9)

... sa att i borjan kanns det ju som varat ansvar. Sen sa ar det studentens ansvar egentligen att
visa att de har uppnatt malet. Vi far val sdga ... ah ... men det ar forst, inledningsvis, sa ar det
vi da och sen sa ar det de da. (Informant 21)

Och det tycker jag mest ar att vara med i borjan och visa de har bitarna och sen mer att va
med och mer sta bakom, for att de ocksa ska fa chansen att gora sjalva, och sen efterat
komma med feedback pa det som var bra och det som var mindre bra. Jag tycker att det ar
viktigt att fanga upp studenterna ganska snabbt efter varje moment som man gér och ge dem
feedback pa det, for da har man ju ocksa agnat den héar tiden at just den har studenten...
(Informant 9)

Pedagogiska handledare och utbytet med andra studenter ar tydliga forutsattningar for
mervérde i larande. En ansvarsfull student kan uppna larandemalen dven pa en vanlig
vardavdelning, med vanliga sjukskoterske-handledare, men det kraver mer anstrangning och
det finns en risk att studenter bara glider igenom utan att egentligen uppna malen.

... men assd, men ni var ju egentligen det forsta VFU:t jag varit pa dar man tagit det har med
BeVut seridst, om jag sager sa, annars har man liksom en ... annars har det liksom blivit
nanting som man tagit fram sista dagen bara och sen har man “’jaha, ok last igenom det for
forsta gangen da liksom ... ... och dar ... tycker jag med ert satt att jobba tycker jag att vi
ocksa kunde prata mer om det nar vi hade halvtidsbedémningarna. Det vart ingenting som vi
rafsade igenom bara vad star det har? Det var ... lite luddigt formulerat. Ja, men jag satter
ett VG. Ja, men du ar ju duktig och du, jag sag hur du gjorde med Kalle dar borta sa jag
satter ett G, sadar, forstar du? (Informant 1)

... handledaren som var min handledare var jattebra, men hon hade inga pedagogiska
kunskaper och assa det var ingen, det var inte hennes inriktning éverhuvudtaget liksom, sa
hon var en jattebra sjukskaterska, men jag tycker for att handleda en student sa behovs det
nagot mer ocksa, sa det var ingen riktig struktur pa den déar praktiken, det var bara liksom att
hanga med och fatta vad som hander éverhuvudtaget. ... ... ... mm ... s& det var lite svart. Men
jag har hittat mitt satt i alla fall, att lara mig dar, sa jag tror att jag har anpassat mig pa
nagot sétt och stallde fragor och gick med olika. (Informant 7)

Flera studenter tillsammans hjéalper varandra, stottar varandra och reflekterar tillsammans.
Darmed blir det lattare for dem att uppna malen. De blir indirekt delaktiga i fler moment &n de
som de sjélva utfor och kompletterar varandras kunskaper.
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Jag var ju sjalv pa min forra praktik och jag tycker att det har &ar ju — man far valdigt mycket
utbyte av att prata med de andra studenterna — hur man upplever sakerna och vad man tycker
och téanker om — da far man ... och sen sa nar vi gar hit — aven om vi ... vi ar ju pa samma
niva, men man ar anda pa olika nivaer. Man kanske tanker och fokuserar pa helt olika saker
—man — vi ar jattebra ... oftast ... kompletterar varandra liksom (Informant 18)

Reflektionsmalen tycker jag nu ar mycket enklare ocksa, det ar sa att vi ar flera — tusen olika
tankar och att vi hela tiden ténker ...(Informant 17)

Och jag tanker manga ganger att liksom manga av mina medstudenter har liksom lart mig
mer an kanske ibland handledare for att de har vart néarvarande — som att liksom men jag vet
hur den dar fungerar — jag kan folja med. Och s& har man blivit liksom guidad av varandra
och det har vart jattekul for att jag blir framfor allt inspirerad av det dar — ah, hon ar redan
déar, hon kan det dar, men da vill jag ocksa ... ... ... nu ska jag ta reda pa hur man gor det har
momentet — aven fast jag kanske inte ens ska gora det har momentet — men man har ju om en
annan ska gora, da blir man nyfiken och det har vill jag ocksa kunna liksom... (Informant 16)

Men det blir en annan kommunikation ocksa, for det finns en annan liksom, ja men absolut
finns val en del dar jag aven infér klasskamrater vill visa att jag har utvecklats och att jag
kan men det &r pa nat satt anda lattare och det blir lite mer sa hér, det blir lite mer
avslappnat, sa dar, an det kanske blir med handledare, for dar ar det &nda, dar finns det anda
en san, lite tydligare kunskapshierarki, kan man sdga och att uppleva att sa har jag ligger lite
granna pa samma plan och sa har, jag vet inte ... det blir en annan kvalitet i samtalet — det
gar o utbyta erfarenheter pa ett lite annat ... eh, och jag tycker det &r en - for mig ar det
jatteskont for o bara sa har rensa huvudet lite att det behdver inte snurra har utan det gar o
dela med fler som uppenbarligen har samma tornade liksom (Informant 13)

Men jag tycker det ar ... valdigt stor mgjlighet o uppna alla ... ... ... Det ar nastan allt — hela
upplevelsen pa den har studentenheten var jattebra — jatte ... larorik pa alla punkter — bade
bemotande — kunskapsméssigt och omvardnad och hur det fungerade liksom pa en avdelning
for vi hade ju liksom hand om allting ... (Informant 8)

4.3.6 Malet ar uppnatt nar man far bekraftelse och kanner sig saker

De foljande tva uppfattningarna handlar om hur man vet att malet &r uppnatt: VI Nar man far
bekraftelse och VII Nar man kanner sig saker. Studenterna far bekraftelse av att de lyckas
utfora ett moment pa ratt satt och far 6nskat resultat, exempelvis lyckas ta ett blodprov eller
blanda till ett lakemedel eller skriva in en patient, och av att patienten uttrycker sin
uppskattning. Nar detta upprepas tillrackligt manga ganger infinner sig en kénsla av sékerhet.
Handledarens feedback i samband med en reflektionsstund efter ett arbetsmoment, vid
summering efter arbetspasset eller vid halvtidssamtalet bekraftar studentens sjalvbild och
starker darmed kanslan av att kunna. Vid halvtidssamtalet gérs ocksa en formell bedémning
utifran maldokument. Det var inte helt latt att sarskilja dessa tva beskrivningskategorier fran
varandra, eftersom de samverkar sa tatt. Ibland innebar handledarens eller patientens
bekréftelse enbart en forstarkning av vad en student innerst inne vet, men ibland ar det
bekraftelsen i sig som ar essentiell for att en student ska kanna att han/hon uppnatt malet. Att
kdnna sig saker och trygg ar det viktigaste mattet pa att man uppnatt ett mal for studenterna.
Handledaren och patienten kan forsoka dvertyga studenten om att malet ar natt, men kanslan
av att ha natt enda fram ar beroende av kanslan av sékerhet.

... eller det kéndes sa ar ganska bra — eller jag fick ju ganska bra feed-back och da kandes det
som att nu borde jag ha uppnatt det har malet med tanke pa vad de sager i alla fall, jag borde
inte bli underkand, sa att jag borde i alla fa G (intervjuare: det kdndes sa?) Ja, och sen nar
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man holl pa lite med lakemedel, att man kéande sig mer och mer saker, da kandes det ocksa
som man ja, man borde ju inte va underkand i alla fall. (Informant 12)

... och kan man da fa veta av patienten att man har gjort ett bra jobb, liksom, da kanns det
jattebra — och det &r ju bra om det funkar med studenter och handledare ocksa ... (Informant
18)

.. alltsa det kan ju vara sa att jag kan det redan innan, men JAG tycker inte att jag kan det
forran jag kdnner mig séaker. (Informant 14)

Det ar klart att man vill fa en bekraftelse pa att man har klarat av det man ska klara av, men
samtidigt kanner jag ofta sjalv ocksa att jag vet vad malen handlar om, jag vet vad jag
behover gora for att uppna dem — att man kan forlita sig till sig sjalv ocksa ... (Informant 10)

Kanske egentligen nu &r det ocksa knepigast med de grejerna som ar konkreta — som jag sa
tidigare som ar sa héar ja, du har uppnatt malet med att satta kateter — for nu har du gjort det
2 ganger, nu vet du hur man gor. Och det ar sa har, ja, visst det har jag. Men jag kanske inte
upplever att jag har en sakerhet kring det — sa da handlar det alltsa om vilken typ av mal ar
det att ha — att ha utfort ... ar det sjalva momentet eller ar det sa har att kunna utfora
momenten 500 ganger till utan handledning liksom — s& hur man vet att man uppnatt malet? —
nar en borjar kanna en viss trygghet i det tror jag — nar en inte borjar kénna sa har nej, ska
jag gora det har, ska jag ta med mig nan — nar det blir s& har — nej, nu ska det har goras da.
... Sa jag har kanske uppnatt en viss trygghet infor att nanting ska géras — ja, men sa har —
Jag litar pa att jag kan gora det har... (Informant 13)

4.3.7 Alla bedomer och bedémning sker pa olika satt

De sista tva uppfattningarna handlar om bedémning, vem som beddmer att larandemalen ar
uppnadda och hur den bedémningen gar till. Uppfattning VI1I Alla bedomer innebar att
studenten blir bedomd av bade patient och handledare men bedémer ocksa sjélv hela tiden
sina prestationer. Handledare och student kan i vissa situationer beddma studentens
maluppfyllelse olika. Da samtalar de om malet, dess innebdrd och ger exempel pa situationer
som styrker den egna standpunkten. Om de inte kan na samforstand kan de ta hjalp av den
kliniska adjunkten.

... alltsd som jag sa att jag tycker det ar viktigt att bli bedomd — eller fa respons fran — fast jag
kanner mig att jag blir bedémd av patienten ocksa ... (Informant 10)

.. alltsa jag kan bedéma mig sjalv, jag kan veta ... nar det ar jattebra och s, det ar viktigt att
jag vet att jag har lart mig nanting och s, jag har uppfyllt det har, men sjalvklart sa tycker
jag anda att handledaren ska vara dar och bedéma, for det &r de som bedémer ocksa sa att
jag kan séaga att jag har klarat av det har och det har och det och jag tycker att jag ligger bra
i det och det och det — sa kan handledaren satta betyget utifran det ... (Informant 11)

... man bedomer lite tillsammans. Handledaren sager ja, men s& har tycker jag och sen de
fragar ju lite ocksa om vad tycker du, hur tycker du att du ligger till. Ja och sa sager man vl
lite hur man sjalv har tankt: ja, jag tycker att jag har uppnatt. Sen diskuterar man
tillsammans och sen kommer man fram till en situation som kan visa ja, men det har har jag
ju faktiskt lart mig och jag har funderat mycket pa den héar situationen. Ja, alltsa det kanns
lite som att handledaren kanske har en lite storre roll men alltsa man har ju sjalv samtidigt en
roll pa bedémningen, man kan ju inte sitta dar helt tyst och sa har hoppas pa att man far
nanting de vill ju ocksa se att man har tankt till lite och att man kan argumentera for varfor
man ska fa G eller VG... (Informant 12)
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... Sa att pa ett satt kanner jag att det har ar nagot man gor tillsammans. Inom vissa granser.
Ar man helt ute och cyklar s& ... om man inte &r helt 6verens sa far ju handledaren sista ordet
...... och det ar ju handledaren som star for kunskapen ... eh ... sa naturligtvis vager
handledarens ord tyngst. (Informant 1)

Eh ... det gor bade studenten och vi — egentligen fast de ska ju ocksa bedéma sig sjélva och vi
ska bedoma hur vi ... fast det ar anda vi som ... handledarna som bestammer om vi tycker att
de uppnatt malet eller inte (Informant 19)

Alltsa vi lagger ju fram ... eh ... det vi tycker ... men sa ar det val skolan alltsa de som ar
ansvarig pa skolan som nu till exempel, aven om vi tycker att &r pa gréansen till underkanda
pa AssCE-formularet — sa ar det anda den kliniska adjunkten — antar jag — eller ... eh ja det
ar i alla fall nan fran skolan som anda beslutar om de blir godkanda eller inte (Informant 21)

Uppfattning IX Bedomning sker pa olika satt innehaller tva beskrivningskategorier:
beddémning sker kontinuerligt under VFU:n, bedémning sker i sarskilda bedomningssamtal.
Beddmning sker kontinuerligt i och med att handledaren iakttar studentens handlande och
staller fragor for att kontrollera studentens kunskaper och motivering av val av argarder i det
dagliga utférandet av varduppgifterna och planeringen infér dem. Det optimala forhallandet ar
en dialog dar bade handledare och student deltar pa lika villkor och diskuterar mal efter mal
med exempel pa vardsituationer som bekraftar maluppfyllelse eller bristande uppfyllelse. |
fraga om det senare fallet kommer man Gverens om en plan dér konkreta atgarder formuleras
for att studenten ska kunna uppna malen.

... sen blir man ju bedémd i arbetet ocksa — inte bara att man sitter i det har samtalet utan det
ar ju hela tiden under praktiken, nar vi ar pa plats och nar vi agerar och nar vi handlar och
ar, vi kommer och forklarar vad vi ska gora och inte gora sa vi blir ju bedémda hela tiden...
(Informant 10)

... men s — ah — det ar kommunikation och observation — tror jag — eh — beddmningen utgar
ifran. (Informant 14)

Ja, vi ser ju om det ar nan student — bade observerar och har en diskussion med dem hela
tiden — om allting — de kommer ju med planen pa morgonen och da séger de nanting — kanske
nan tidigare diagnos och da staller vi fragor for att sakerstélla att de forstar vad det innebéar
och ja, s& observation och en dialog med studenten och sa att vi stéller lite fragor ...
(Informant 21)

... mittbedémningarna &r jatteviktiga. De ar viktigare an slutbedémningarna. (Informant 22)
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5 Diskussion
5.1 Metoddiskussion

Den fenomenografiska ansatsen var den ratta for min forskningsfraga. Metoden kraver att
man fordjupar sig i materialet pa ett satt som kan tankas vara nastintill omojligt samtidigt som
man arbetar heltid. Dd&rmed medger jag mina begransningar att genomféra en
fenomenografisk studie, men hévdar samtidigt att det finns en flexibilitet och en frihet i
metoden som saknas i manga andra metoder. Darfor sag jag inte nagon annan vag att ga for
att fa svar pa mina fragestallningar.

Man kan fraga sig om inte den fenomenografiska delen av undersokningen mer &n val rackt
for en studie pa denna niva. Var det nédvandigt att inkludera fragan om studenters
mojligheter att uppna sina mal i denna kontext och var det nddvandigt att anvanda sig av
ytterligare en metod for att fa svar pa den fragan? Avsikten var att inledningsvis undersoka
om studenter faktiskt upplever sig ha mojligheter att uppna malen pa den studentdrivna
vardavdelningen. Jag hade en aning om att studenter generellt & ndjda med sin VFU pa
avdelningen, men hade ingen objektiv kunskap om det. Man kan ocksa diskutera om den
valda metoden ger den mest korrekta bilden. Det finns andra metoder att mata det med, t.ex.
CLES-T som sedan 10 ar anvands pa manga hall i Europa. Det &r ett instrument som
utvecklats av Saarikoski i Finland och som méter klinisk larandemilj6 och lararens inverkan
pa det. Det hade dock blivit en mycket storre undersokning och fokus hade flyttats fran
uppfattningar av larandemal till larandemiljo.

Intervju i form av samtal kanns for mig som den mest naturliga metoden for att fa fram de
uppgifter jag efterfragar. Jag ar sjukskaterska och handledare och samtal ar det verktyg jag
anvander i mitt arbete for att skapa mig en uppfattning om hur patienten mar och hur
studenten tanker. Dessutom var mina informanter blivande eller redan fardiga sjukskoterskor,
som aven de har en mer eller mindre utvecklad naturlig talang nar det galler samtal. Vi &r alla
vana att uttrycka oss i tal. Jag kénde alla informanterna, vilket gjorde att intervjuerna kunde
genomforas i en avslappnad atmosféar. De handledare som jag intervjuade betraktade mig som
en intresserad kollega och studenterna som en handledare som var intresserad av deras syn
och erfarenheter. Man kan fraga sig om bekantskapen kan ha haft en negativ betydelse — sa att
informanten anpassat sitt berattande efter det. | nagra fall lyfte informanter fram
dokumentation i sina berattelser om hur de uppnadde larandemal. Min funktion som ansvarig
for att halla ett dokumentationsseminarium for studenterna i bérjan av VFU-tiden kan ha varit
en bidragande orsak till att de lyfte fram detta larandemal i sina berattelser. Alla handledare &r
dock lika insatta i dokumentationsmalet och sitter och diskuterar dokumentation med sina
studenter flera ganger varje arbetspass, varfor jag inte tror att detta har paverkat samtalets
innehall.

Tid att genomfora intervjuerna var den faktor som forsvarade genomforandet av
undersokningen och begransade antalet informanter. De nuvarande handledare hade svart att
ta sig tid under arbetstiden och darfor anvande jag mig oftast Gverlappningstiden pa
eftermiddagen, da alla handledare var pa plats samtidigt. Nar det gallde studenterna var det
lattast att genomfora intervjuer med studenterna under pagaende VFU, aven om jag forst
tankte att det kunde vara negativt i och med att jag aven deltog i bedomning av alla studenter.
Det visade sig dock vara av mindre betydelse, eftersom det gick att planera in intervjuerna
efter bedomningssamtal och i de allra flesta fallen nagon av de sista dagarna av VFU:n. Detta
forfarande anvande jag mig endast i fraga om den sista studentgruppen. Jag anser att detta
endast hade betydelse for antalet informanter jag slutligen kunde intervjua och inte for mitt
resultat.
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En av intervjuerna gjordes pa en informants nya VFU-plats och i en annan intervju hanvisade
studenten ofta till en direkt efterféljande VFU-plats, men de hénvisningarna anvandes inte i
analysen. Det verkade som att det var lattast att beskriva den VFU-erfarenhet som lag narmast
i tid for studenten. Det kunde ha varit battre om jag hade intervjuat alla studenter under
pagaende VFU. Hilften av de intervjuer jag gjorde med studenter skedde under pagaende
VFU. Jag bedémer att studenterna anda kunde halla isar VFU-platserna i sina beskrivningar.
De fa ganger de inte gjorde det hade det ingen betydelse for resultatet.

5.2 Tillforlitlighet

I en fenomenografisk undersokning granskas trovardighet, giltighet och noggrannhet redan
under och efter datainsamlingen (Alexandersson, 1994). Under utskriften av intervjuerna
markte jag vid ett tillfalle att jag kunde ha bett informanten att utveckla resonemanget. Det
har troligtvis ingen storre betydelse for det samlade materialet.

Alla forskningsansatser har sina begransningar. Nar det géller fenomenografin har rgster hojts
for att fraga om det verkligen ar mojligt att beskriva andra manniskors erfarenheter
(Hasselgren & Beach, 1996). Jag som forskare har mina erfarenheter som jag inte kan lagga at
sidan under processen. Jag har liknande erfarenheter som mina informanter, bade som student
och som handledare, och det kan ha bade positiva och negativa konsekvenser. En av de
positiva ar sprakgemenskap, som Uljens (1989) lyfter fram som en forutséttning till att man
refererar till samma foreteelse. | analysfasen kommer &ven forskarens etik att ha betydelse.
Jag har forsokt vara medveten om min egen forforstaelse och under analysfasen ifragasatt min
forsta tolkning. | praktiken har det inneburit att jag nagra ganger lagt materialet at sidan en tid
for att lata det sjunka in och mogna.

For att ytterligare kontrollera materialets 6verensstammelse med de skapade uppfattningarna
och beskrivningskategorierna bad jag en utomstaende lasa igenom intervjuerna. Den
oberoende medbeddmarens uppgift ar enligt Larsson (1986) att fora de olika intervjusvaren
till de olika kategorierna. Min medbedémare har ett forflutet inom varden i och med att hon &r
utbildad lakarsekreterare och har arbetat pa sjukhus. Daremot &r hon inte bekant med
fenomenografi som forskningsmetod. Darfor beskrev jag den kort for henne. Hon laste
igenom intervjuerna noggrant under tva veckors tid och darefter traffades vi for att diskutera
uppfattningarna och beskrivningskategorierna. Hon lamnade ingen skriftlig kommentar, men
bekréftade muntligt att hon kunnat identifiera alla uppfattningar och beskrivningskategorier i
intervjumaterialet. Avslutningsvis diskuterade vi daven de olika dimensionerna i
uppfattningarna, och dven dar dverensstamde hennes upplevelse av innebdrden i intervjuerna
med min.

5.3 Diskussion av resultatet

Nér jag startade denna forskningsresa hade jag min forforstaelse och min nyfikenhet, och
onskan att fa insyn i hur handledare och sjukskoterskestudenter tanker for att bli delaktig i
deras erfarenheter och upplevelser. Nu ndr jag borjar ndrma mig slutet av denna resa ar jag
inte bara en erfarenhet utan 23 personers samlade erfarenheter rikare. Mina informanter har
delat med mig av sina tankar och funderingar, beréttat om olika handelser under VFU:n och
nagra ganger har jag dven fatt vara delaktig i att de fatt insikt under sjélva intervjun, t.ex. nar
en informant helt plotsligt tycktes fa grepp om begreppet larandemal och en annan under
intervjun forstod att den positiva erfarenheten av PBL under egen studietid var det som styrde
handledningen.

I det har avsnittet ska jag reflektera 6ver mitt resultat. Jag ska sétta in resultaten i det
sammanhang jag tecknade inledningsvis. Syftet ar att belysa det fran manga olika hall och se
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dess varde som del i den akademiska forskningen som ber6r temat och dess potential som
underlag for diskussioner och vidare forskning.

Den hér undersokningen har som syfte att identifiera och beskriva sjukskoterskestudenters
och handledares uppfattningar av larandemal och hur man uppnar dem pa en studentdriven
vardavdelning. Det omrade jag hade ringat in omfattar upplevelsen av méjligeter att uppna
larandemalen i den givna kontexten, tankar om larandemal, hur de uppnas, hur man vet att
malet &r natt och vem beddmer det och hur. Detta syfte har uppnatts genom att jag har tagit
del av enkétsvar och identifierat och beskrivit 9 kvalitativt skilda uppfattningar: 1. Larandemal
har olika funktioner, Il. Larandemal har olika karaktarer och varde, I1l. Larandemal uppnas
med hjélp av handling, IV. Larandemal uppnas med hjélp av rétt installning, V. Larandemal
uppnas med hjalp av ratt forutsattningar, V1. Larandemalet &r natt nar man kanner sig saker,
VII, Larandemalet ar natt nar man far bekraftelse, VIII. Alla bedémer och IX. Bedémning
sker pa olika sétt.

Enkaétsvaren ger en bild motsvararande den som framgar av annan forskning. De allra flesta
studenter uppskattar att de har mycket bra mojligheter att uppna larandemalen pa den
studentdrivna vardavdelningen. Jamforelsen &r dock inte helt enkel i och med att den tidigare
studien (Sandvik et al, 2013) anvénder sig av en annan typ av svarsalternativ. Svaren i den har
undersokningen ar enkla alternativ, medan det i finsk-svenska studien anvands en Likert-
skala. Omraknat ger 3,6 av 4 ungefar samma andel som i denna undersékning uppger sig ha
fran ganska bra till utmarkta majligheter att uppna malen. Det ar dock oklart hur manga
studenter totalt har genomfort sin VFU pa den studentdrivna vardavdelningen under de
aktuella terminerna, eftersom bortfall inte redovisas pa det sattet. Antalet inkomna besvarade
enkater ar 275 och 2 av studenterna har inte fyllt i den aktuella fragan. Jag har inte kunnat fa
fram det faktiska antalet studenter som genomfort VFU pa avdelningen den aktuella tiden. Pa
den studentdrivna vardavdelningen samlar man dock alla studenter till en gemensam
avslutningsfika med reflektion och enké&tinlamning. Alla som &r narvarande fyller under tiden
i tva enkater — sjukhusets enkét och avdelningens egen enkat — och lamnar in dem innan de
gar. Det hander att ndagon enstaka student inte kan narvara den dagen, men i det stora hela ar
bortfallet forsumbart. Darfor hdvdar jag att resultatet ar tillforlitligt och ger en bra bild av hur
studenterna upplever sina mojligheter att uppna malen. Intervjusvaren stoder detta.

De nio uppfattningarna ger en klar och tydlig bild av den del av fenomenet larandemal som
ramats in av den har undersokningen. De tva forsta uppfattningarna beskriver larandemal som
fenomen utifran flera olika funktioner, karaktarsdrag och vérde. Tidigare forskning inom
omradet har inte fokuserat pa larandemal pa samma satt. Pedagogisk litteratur beskriver syftet
med att inféra larandemal och perspektivet ar ofta lararens eller larosatets perspektiv. Hur
handledare och studenter som forvantas arbeta med larandemal ser pa dessa ar hittills
outforskat omrade. Biggs och Tang (2010) hanvisar till konstruktivt lankande som nagot som
uppskattas av bade studenter och larare p.g.a. att det ar logiskt och underlattar bedémning.
Min undersokning ger véardefull ny kunskap om sjukskoterskestudenters och handledares
erfarenheter av larandemal for VFU vid en studentdriven vardavdelning.

Uppfattningen att larandemal har olika funktioner kanns nastan sjalvklar, nu nar jag tanker pa
den efterat. Framfor allt géller det for beskrivningskategorin ”larandemal som verktyg som
kan anvandas pa olika satt”. Informanterna beskriver larandemalen som nagot som ger
struktur och tydlighet at VFU:n och en ram for det som skall laras under VFU:n.
Informanterna anvéander uttryck som “en rod trad” och “innehallsforteckning”. De ar bade
styrmedel och hjalpmedel och anvéands som sadana av flera aktorer. Kunskap om de olika
nyanserna i beskrivningskategorin torde vara vardefull for laroséten och kunde anvandas i
introduktionen av VFU-kursen eller vid nagot annat tillfalle da larandemal diskuteras mellan

45



larare och studenter — men dven mellan larosate och handledare. Informanterna uttryckte
onskan om tydligare forankring mellan kursinnehall och larandemal och énskade att de hade
fatt arbeta med larandemalen pa ett konstruktivt sétt redan tidigare i utbildningen. Studenter
kunde instrueras i hur de kan arbeta med larandemalen for att paverka sitt eget larande och
individanpassa larandemalen redan initialt i utbildningen. En av mina informanter upplevde
att det saknas en diskussion om larande i sjukskoterskeutbildningen. Detta kan jamféras med
Mogensen (2010) som hdvdar att det saknas en diskussion om vad som avses med akademisk
utbildning i VFU. Larandemalen kan i bada fallen utgora utgangspunkt for diskussionen
mellan de olika aktorerna.

Uppfattning Il Larandemal har olika karaktarer och varde framtradde tidigt i materialet,
framfor allt skillnaden mellan de formella och de personliga larandemalen. I den tidigare
namnda studien vid universitetssjukhuset i Michigan (Price et al, 2013) anvandes studenternas
individuella mal som underlag i planeringen av larandeaktiviteter, vilket optimerade deras
mojligheter till larande. Nagot liknande gjordes av studenterna fran ett av larosaten i min
studie, da de redan pa campus skulle formulera sina individuella larandemal i ett IPL. Det
framgick dock av framfor allt en intervju att manga studenter missuppfattat uppgiften att
formulera IPL som en skoluppgift, vilket torde paverka dven deras majligheter att anvanda det
som underlag for sitt eget larande. Okad tydlighet i presentationen av uppgiften ar darfor
Onskvart for att ta till vara det potential som individualisering och konkretisering av
larandemalen innebar for studenters larande. En informant fran det andra larosatet uttryckte en
sorts uppgivenhet genom att séga att det inte spelade nagon roll om man hade egna mal,
eftersom de inte bedomdes pa samma satt som de formella larandemalen. Med tanke pa det
ovanstaende havdar jag att en diskussion om hur man pa larosaten arbetar med larandemalen i
varje enskild kurs ar nddvandig. Utgangspunkten for en sddan kunde vara en jamforelse
mellan tva olika satt att arbeta med IPL.

En del larandemal uppfattas som konkreta men det finns dven de som uppfattas som
svarforstaeliga och otydliga. Det ligger en fara i detta enligt min mening.
Sjukskoterskestudenterna kan kanna sig utldmnade till handledarnas godtycke nér det kommer
till bedomning och detta kan leda till otrygghet, som i sin tur paverkar deras larande negativt.
Om studenterna inte forstar vad malet ar kan det leda till att de inte heller till fullo kan ta sitt
ansvar — nagot som forvantas av dem — och de kan da riskera att fa underkant pa grund av
bristande ansvarstagande. Otydliga larandemal kan téankas vara mindre optimala som
bedémningsunderlag — det ar da det kan bli godtycke och personkemi som styr. Spraket
framstod i min studie som en faktor som gor en del larandemal otydliga — informanterna
anvande ofta uttrycket "flummiga”. Sjélva begreppet larandemal &r svart att greppa, men dven
det faktum att larandemalen &r sa allmanna eller stora” gor det svart for framfor allt
studenterna att forsta innebdrden. Pilhammar Anderson lyfte redan for tio ar sedan fram
risken med oklara och alltfor generella mal och Hogskoleverket riktade ar 2007 kritik mot att
kraven for acceptabla prestationer var svara att utlasa. Trots att larosaten uppmanar sina
medarbetare att beskriva innehallet i larandemalen sa att det blir begripligt for malgruppen
(Thorsson och Weurlander, 2007), kvarstar problemet med otydliga formuleringar. Larosaten
kunde, sasom Mogensen, Thorell Ekstrand och Léfmark (2010) havdar anvanda pedagogiken
till att utveckla klinisk utbildning. Fortsatt forskning kunde fokusera pa enskilda larandemal
for VFU:n och sortera ut de otydliga malen i syfte att formulera om dem. Detta kunde med
fordel genomforas i samarbete mellan larosaten och klinikerna.

Vissa larandemal uppfattas av mina informanter ligga fel i tiden, t.ex. nar de ligger fore de
teoretiska avsnitten som &ar kopplade till VFU:n eller nar de upplevs krdva mer erfarenhet &n
vad som ar mojligt pa den aktuella nivan i utbildningen eller ens under sjalva utbildningen.
Detta kan enligt min mening forklaras av samma idé som Mogensen (2010) beskriver ligga
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bakom bristen av tydliga kursmal for VFU, namligen tanken om att den kliniska utbildningen
innebdr tilldmpning av teoretiska kunskaper. Silén (2013) menar att en hel del pedagogiska
modeller har designats for att stodja integrationen mellan teoretiska och praktiska kunskaper.
Enligt Silén har alla dessa som grundldggande idé att ”larande utgar ifran eller anknyter till
den vardverksamhet dar studenten kommer att utdva sitt yrke” (a.a., s. 88). Silén skriver att
larandeprocesser inte &r uppdelade i teoretiska och praktiska kunskaper. Hon menar att teori
och praktik nodvandigtvis inte behover atfoljas i den ordningen. Huvudsaken é&r att det
kontinuerligt gors en koppling mellan teori och praktik. I halvtidssamtalen som genomfors
ungefar halvvags i VFU-perioden mellan en representant fran larosatet, student och
handledare gors ofta kopplingar mellan teori och praktik. Detta gor att halvtidssamtalen av
manga upplevs som viktigare &n sjélva slutbedémningen. Underlaget for diskussionen ar det
bedémningsformuldr som det aktuella larosétet anvander i kursen. Det kunde vara intressant
att studera halvtidssamtalen och hur beddmningsunderlag anvands i dem. Ett vidare syfte
kunde vara att fora diskussion mellan larosate och VFU-platser om hur dessa samtal kan
utvecklas ytterligare.

En av mina fragestallningar gallde om maluppfyllelsen kunde forklaras med nagot som
studenter och handledare gor. Jag hade alltsa en forsforstaelse av att det ar gérandet som
avgor. Jag blev darfor inte 6verraskad nér informanterna beréattade att studenterna nadde
malen genom att gora. Tidigare forskning stoder ocksa detta. | Brugnollis, Perlis, Vivianis och
Saianis (2011) undersodkning larde sig de italienska sjukskoterskestudenterna bést genom att
experimentera sjalva under professionell handledning. I min undersokning visade sig &ven rétt
instélining kopplad till handling som en betydelsefull faktor. Ansvarstagande ar en yttring for
ratt installning. Aven den italienska undersokningen lyfter fram studentens eget ansvar som
en av de viktigaste faktorerna. Den ratta instéllningen hos handledare ar ansvarstagande for
sin roll. Kristofferzon, Martensson, Mamhidir och Léfmark (2012) beskriver handledarens
stddjande roll som uppskattad av studenterna och Babenko-Mould, Iwasiw, Andrusyszyn och
Weston (2012) menar att de kanadensiska studenterna kanner att de kan na sina mal nar larare
stoder dem pa olika satt. I min undersékning framstod rollerna valdigt tydligt. Larandemalen
uppnas nar studenterna agerar och handledare haller sig i bakgrunden. En informant
forbryllade mig lange, under intervjun och efterat nar jag laste igenom intervjuerna om och
om. Informanten tycktes aterkomma till samma tema hela tiden, att handledaren skulle se
studenten, trots att jag forsokte leda intervjun till andra spar. Till slut uppenbarade sig ur den
en specifik aspekt i uppfattning 11, ndmligen vikten av att k&nna till sin roll och handla
darefter, vilket i sjalva verket dven styrktes av andra informanters utsagor.

Informanterna beskriver att larandemal uppnas under ratt forutsattningar, varav struktur ar en.
Strukturen kan kopplas till begreppet larandemiljo, som Jokelainen, Turunen, Tossavainen,
Jamookeeah och Coco (2011) havdar inte existerar av sig sjalv. Carlson (2010) menat att
forutsattningar skapas med hjalp av tillrackliga resurser och utbildning. Mina informanter
beskrev forutsattningarna pa den studentdrivna vardavdelningen i termer av tatt samarbete
mellan handledare, ansvarsférdelningen mellan studenter och handledare, stor rond som
anvandes som larotillfalle och peer learning. Det &r lattare att uppna larandemalen i en kontext
dar det alltid ar fokus pa larandemalen. Den studentdrivna vardavdelningen har tva parallella
mal med sin verksamhet — att bedriva vard och att utbilda sjukskdterskor. Dessa tva integreras
i den dagliga verksamheten och alla personalkategorier &r medvetna om dessa. Det stéller
krav pa en pedagogisk medvetenhet dven om alla handledare kanske inte har en pedagogisk
utbildning. Pilhammar (2011) ndmner pedagogisk medvetenhet som en viktig byggsten i
utvecklingen av den erfarenhetsbaserade kunskapen — pedagogisk utbildning som en annan.
Segesten (2011) havdar att handledare maste fa mojlighet att diskutera med foretradare fran
laroséten och erbjudas utbildning. I kontrast till den pedagogiska miljén och handledningen
pa den studentdrivna vardavdelningen beskrev informanterna sina svarigheter att uppna malen
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i en miljo dar den pedagogiska medvetenheten saknades. Det kravs da storre anstrangning for
att na malen. Fortsatt forskning skulle kunna kartlagga behovet av utbildning hos handledare
och mojliga samarbetsformer mellan larosaten och verksamheter for att diskutera didaktiska
fragestallningar samt strategier och tekniker for handledning. Ansvaret for réatt kompetens for
handledning kan inte ligga hos den enskilda sjukskdterskan och inte ens hos en adjungerad
klinisk adjunkt utan maste lyftas hogre upp i hierarkierna. Formerna for utbildning och
diskussioner maste ocksa anpassas till de handledande sjukskoterskornas verklighet.

Man kan fraga sig om jag inte kunnat néja mig med fragan om hur man nar malen och inte
svava ut i de fortsatta fragorna om hur man vet det och vem som bedémer det och hur.
Mahanda kan det upplevas att min undersokning darigenom spretar at fler hall an nédvéandigt
eller blir alltfor ytlig. Jag anser dock att dessa hanger ihop och ger ytterligare djup at
undersokningen. Bekréftelse och kansla av sékerhet framstod som tydliga matt pa att man
uppnatt larandemalet. Dessa tva var tidvis sammanvavda och beroende av varandra.
Bekraftelsen fran handledare eller patient kunde ocksa ses som en forstarkning till kanslan, en
extra bonus.

Jag har medvetet utelamnat beddmning i den teoretiska bakgrundsbeskrivningen. Det skulle
ha kunnat vrida fokus fran det som var mitt egentliga intresseomrade, namligen larandemal
och hur man uppnar dem. Bedémning hor i denna undersokning tatt inop med hur man nar
malen. Det var tydligt att alla bedémer studenterna och att bedémning sker pa olika sétt:
kontinuerligt under VFU:n och i sarskilda bedomningssamtal. Informanterna beskrev att
beddmning hela tiden finns nérvarande, som en ndédvéndig komponent i larandeprocessen, i
kommunikationen och i reflektionen. Studenterna beddéms av sig sjalva, av sina medstudenter,
av handledare och kanske framfor allt av patienterna. Det gar inte att lyfta bedomningen ur
sammanhanget och beskriva den lika lite som det gar att lyfta fram hur man nar larandemal
utan att beskriva allt annat runtomkring. Eller det skulle kanske ga, men det ar en helt annan
undersokning. Att isolera en bestandsdel ur denna mycket komplexa foreteelse upplever jag
inte alls andamalsenligt, men nagon annan forskare kanske finner inspiration till det efter att
ha last min rapport. Jag har i denna rapport forsokt beskriva den mangfacetterade
forskningsprocess som jag haft formanen att genomleva. Den har forandrat mig och gett mig
en ny forforstaelse. Jag vill avsluta med att citera en av mina informanter: ... sa att det var
egentligen mitt egentliga larandemal, det var att véxa in i rollen successivt. ” (Informant 1)
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[Skriv text]

Grundniva

Mal for den verksamhetsforlagda delen av sjukskoterskeprogrammet

Ar1

Kunskaper och forstaelse

Ar 2

Kunskaper och forstaelse

Ar3

Kunskaper och forstaelse

Kan identifiera och beskriva
patientens situation och
funktioner och de fysiska,
psykiska och sociala faktorer
som har betydelse i samman-
hanget.

Kan definiera grundlaggande
begrepp som integritet och
helhetssyn.

Visar kunskap om aktuella forsknings-
och utvecklingsarbeten. Kan redogdéra
fér och forklara teoretisk bakgrund till
patienters symptom och sjukdoms-
yttringar och relatera till behovet av
grundlaggande och specifik
omvardnad.

Visar kunskap om lagar och for-
fattningar.

Visar kunskap om omradets veten-
skapliga grund, forsknings- och
utvecklingsfragor.

Visar kunskap i planering, ledning och
samordning av vardarbetet. Visar
kunskap om sjukvardens och héalso-
arbetets forutséattningar i samhallet
och reglering i lagar och férfattningar.

Fardighet och formaga

Fardighet och formaga

Fardighet och formaga

Kan utfora grundlaggande
personlig omvéardnad och ta
hansyn till patientens 6nskemal
och behov.

Har formaga att forebygga smitta
och smittspridning.

Kan tillampa tystnadsplikten.

Har formaga att uppméarksamma,
planera, atgarda och dokumentera
patientens grundlaggande och
specifika omvardnadsbehov i
samverkan med patient och
narstadende.

Visar formaga att utféra omvardnad
utifran relevanta vetenskapliga och
etiska aspekter.

Har forméaga att uppmarksamma och
motverka komplikationer i samband
med vard och behandling.

Kan informera och tillgodose
patientens trygghet och valbefinnande
vid undersdkningar och behandlingar.
Kan utifran gallande foreskrifter
hantera medicinteknisk utrustning och
medverka vid undersékningar och
behandlingar.

Kan hantera ldkemedel pa ett
adekvat satt.

Kan ge forslag pa kvalitets-
forbattrande atgarder.

Kan planera och genomfora arbetet
pa ett strukturerat satt.

Kan sjalvstéandigt och i samverkan
med patient och narstdende bedéma,
planera, genomféra och utvardera
omvardnaden av patienten.

Kan sjalvstandigt initiera
halsoframjande och férebyggande
atgarder i varden av patienten.
Uppmarksammar risker och har
formaga att férutse konsekvenser och
atgarda med forebyggande insatser.
Visa formaga att bedéma behovet av
och initiera metodforbattring och
kvalitetssakring.

Har form&ga att ta emot information
och férmedla information till andra.
Kan formulera och |18sa problem samt
genomfora uppgifter inom givna
tidsramar.

Kan anvanda sin formaga i nya
situationer.

Varderingsformaga
och forhaliningssatt

Varderingsformaga
och forhallningssatt

Varderingsformaga
och forhaliningssatt

Visar formaga att se patienten
som individ.

Visar engagemang och intresse.
Visar omddme i sitt upptradande.

Visar formaga att skaffa information
fran olika omraden och ta hansyn till
olika aspekter infor stallningstaganden
i patientvarden. Visar omdome och
insikt i etiska fragor i kansliga
situationer.

Kan identifiera svara situationer och
diskutera olika ldsningar.

Kan se sjukskoéterskans roll i det
interprofessionella teamet.

Visar omdodme, insikt och
omtanksamhet i sitt upptradande och
stéllningstaganden.
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[Skriv text]

Beddmning av faktorer i den professionellautvecklingeni den
verksamhetsforlagdadelen i sjukskoterskeprogrammet, grundniva.
Bedémningen gors i forhallande till utbildningsnivan.

Studenten skall kunna

I. Kommunikation och undervisning

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

1. Kommunicera med och beméta
patienter

Otillracklig
I 1 I

Kommunicera engagerat med
patienter.
Lyssna. Visa respekt och empati.

Anpassa kommunikationen efter
patientens forutséttningar t ex vid
kommunikationssvarigheter.

Ge patienten ett adekvat utrymme i
dialogen.

Mycket god
1 i i

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

2. Kommunicera med och bemoéta
familj och narstéende.

Otillracklig

Kommunicera och lyssna in familjens
och nérstédendes synpunkter.
Visa respekt och empati.

God

Skapa dialog med familjen och
narstaende och bemota deras synpunkter
med respekt.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

3. Samverka med olika instanser inom
vard och omsorg

Otillracklig
I 1 1

Kommunicera, konsultera och radgora.
Bevaka kontinuiteten i patientens
vardkedja.

Samla, diskutera, vardera kritiskt relevant
information med olika instanser och
samverka med syftet att skapa en adekvat
vard for patienten. Ge korrekt information
till aktuella instanser.

Mycket god
I I |

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

4. Informera och undervisa patienter
och narstaende

Otillracklig
I 1 1

Identifiera individuella behov.

Lagga upp och genomfora planerad
undervisning. Anpassa information
och instruktion for egenvérd.

Ge hélsobefrdmjande och 6rebyggande
rad och stod samt félja upp forstaelse.

God

Bevaka att patient och narstéende féar
samordnad och kontinuerlig information
och undervisning efter behov och
onskemal.

Anvanda olika hjalpmedel med fantasi.

Mycket god
I I I

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

5. Informera och undervisa
med-arbetare och studenter

Otillracklig
I

Visa forméga att soka och formedla
information om patient, situation
och/eller véardproblem. Informera om
egna utbildningsmal. Undervisa och
handleda gymnasieelev, kurskamrat
eller motsvarande.

God

Vérdera kritiskt information i olika
vardfragor och formedla den pé ett
engagerande satt.

Undervisa och handleda med syfte mot
utveckling och kunskapsokning.

Mycket god
I 1 |

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......
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[Skriv text]

Il. Omvardnadsprocessen

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

6. Beskriva patienters behov av
omvardnad

Otillracklig
I 1 I

Identifiera individuella behov, resurser
och risker.

Tilldmpa intervjumetodik.

Anvanda relevanta matinstrument.

Bedoma patientens behov av omvardnad i
komplexa situationer och &ven med
begransad information och i relation till
resurser och risker. Anvénda olika kallor
for datainsamling. Reflektera dver
anvanda metoder.

Mycket god
1 i i

Halvtidsdiskussion genomford den .......

Avslutande beddmning: genomférd den ......

7. Planera och prioritera
omvardnadsatgarder

Otillracklig

Analysera och reflektera 6ver vad som
behdver goras. Planera patientens vard
i enlighet med problem, risker och
resurser tillsammans med patienten.
Forklara varfor &tgarder satts in.

Planera och diskutera nddvéandiga
prioriteringar med patienten.
Diskutera omvardnadsplanen med
handledare och 6vrig vérdpersonal.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

8. Utfora omvardnadsatgarder

Otillracklig
I

P& egen hand utfora planerade
atgarder. Ge omvardnad kunnigt
och omténksamt. Omstta teoretiska
kunskaper i praktiska situationer.
Anpassa vardatgarder till
patientsituationen.

God

Ta egna initiativ till anpassade atgarder.
Relatera omvardnadsatgarder till bade
beprovad erfarenhet och forskning.
Reflektera over tidigare utford omvérdnad
och foresla alternativ vid behov.

Mycket god
I l |

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

9. Folja upp behov/problem och
omvardnadsatgarder

Otillracklig
I 1 1

Fraga patienten hur det har gatt.
Folja upp omvardnadsstatus, tecken pa
fordndring eller stabilitet och resultat
av utforda atgarder.
Ge forslag till &ndrad plan vid
forandring.

God

Systematiskt folja upp given omvardnad
genom att fraga patienten hur det har gatt
och hur det kénns och ta initiativ till
atgarder vid behov.

Reagera snabbt pa forandringar.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

10. Rapportera, dokumentera och féra
journal

Otillracklig
L 1 [

Vara saklig och korrekt i tal och skrift.
Redogdra for patientens situation och
relatera atgarder till patientens
situation.

Ta del av journalhandlingar.

Se samband och reflektera 6ver patientens
onskemal om vard, utarbetade omvard-
nadsmal och utférd omvérdnad.
Rapportera adekvat och dokumentera
vasentligheter. Hantera datorer och
dokumentera information fran olika kallor
snabbt och sékert.

Mycket god
l l J

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......
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[Skriv text]

lll. Undersdkningar och behandlingar

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

11. Medverka vid och genomfdra
undersdkningar och behandlingar

Otillracklig

L l l

Planera, évervaka och folja upp
patientens vard i samband med
undersdkningar och behandlingar.
Bevaka patientens trygghet och
valbefinnande.

Hantera material och utrustning med
sékerhet och aseptik.

Planera och ta ansvar for att
undersdkningar och behandlingar
genomfors pa ett for patienten
andamalsenligt och skonsamt sétt.
Anpassa genomfoérandet av
undersdkningar och behandlingar efter
patientens situation och behov.
Hantera material med insikt och aseptik.
Visa kunnighet betréffande
tillvagagangssatt och nodvandiga
forsiktighetsatgarder.

Mycket god

r T T

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

12. Handha lakemedel

Otillracklig

Visa kunnighet och noggrannhet i
hantering av lakemedel.

Informera patienten om lakemedlens
effekter och biverkningar.

Visa forméga att systematiskt folja upp
och vérdera lakemedelsbehandling.
Informera patienter om lakemedlens
effekter och biverkningar pa ett for
patienten adekvat satt.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomford den ......
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IV. Arbetsledning och samarbete

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

13. Planera, organisera och fordela
arbetsuppgifter

Otillracklig

Arbeta systematiskt.
Samordna olika insatser.
Visa kostnads- och
kvalitetsmedvetenhet.

God

Visa formaga att planera och organisera
en dndamélsenlig patientvard.
Delegera och félja upp arbetsuppgifter.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

14. Samarbeta

Otillracklig

Visa positiv instélIning till lagarbete.
Samarbeta med olika yrkesgrupper.
Visa medvetenhet om demokratiska
grundregler.

Lyssna pa olika personers synpunkter.

Visa formaga till dialog och att i
samverkan utveckla arbetet med andra
yrkesgrupper.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

15. Handlingsberedskap

Otillracklig
L 1 1

Ta egna initiativ.

Handla adekvat i ovantade situationer.

Anpassa arbetstakt efter
arbetsuppgifter.

God

Skaffa information, hantera och agera i
komplicerade, akuta och ovéntade
situationer.

Visa formaga att i samverkan med andra i
efterhand utvardera erfarenheter.

Mycket god
1 1 ]

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomford den ......

16. Sakerhetsmedvetande

Otillracklig

Visa formaga att tillampa sitt
kunnande for att hantera situationer
som kan dventyra sékerheten. t ex
smittrisker, fallrisker, komplikationer,
forvaxlingar.

God

Visa aktuella kunskaper betréffande
incidenter och anmélningar inom
specialiteten.

Redogdra for gallande forfattningar och
kanna till sakerhetsaspekter under debatt
lokalt och nationelit.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomfdrd den ......
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V. Professionellt forhallningssatt

Otillracklig maluppfyllelse

God maluppfyllelse

Mycket god maluppfyllelse

17. Vetenskaplig medvetenhet

Otillracklig
L 1 1

Visa en reflekterande och analytisk
férmaga. Visa vilja att ta reda pa och
sprida ny kunskap. Visa intresse for
att anvénda resultat fran forskning
och utvecklingsarbete inom aktuell
verksamhet.

God

Visa kunskap om sambandet mellan
vetenskap och beprévad erfarenhet och
sambandets betydelse for yrkesut-
ovningen. Visa ett strukturerat arbetssatt,
utvardera och omprdva tankar, idéer och
atgarder.

Mycket god
]

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

18. Etisk medvetenhet

Otillracklig

Visa omsorg och respekt for patientens
sjalvbestdmmande, integritet, sociala
och kulturella situation.

Visa 6ppenhet, mod och hénsyn till
olika varderingar.

Visa formaga att analyserar situationer
och véga in relevanta aspekter som
patientens sjélvbestdmmande, informerat
samtycke och vardpersonalens grund for
stéllningstaganden i situationen.

Stodja pé ett medvetet sétt och vaga sta
upp for yrkets och sjukvardens
grundldggande varderingar.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

19. Sjalvkannedom

Otillracklig

Ha formaga till sjalvkritik.

Inse egen styrka och begransning.
Visa ansvar for eget larande och
utveckling.

Visa forméga att se sig sjalv med distans
och att arbeta med egen styrka och
begransningar relevanta for yrkesut-
ovningen. Visa forméga att identifiera
behov av ytterligare kunskap.

Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomford den ......

20. Noggrannhet, palitlighet och
omddme

Otillracklig
I 1 Il

Ta ratt pa och folja foreskrifter och
styrdokument. Visa noggrannhet och
omddme i planering och genomforande
av vardarbetet och i kontakterna med
patienter, narstaende och andra
yrkesgrupper. Prioritera och slutfora
ataganden.
God

: [

Visa stor noggrannhet, omddme och
insikt i hur véardarbetet skall genomforas.
| yrkesutévandet vara ett foreddme for
andra.

Mycket god
|

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomférd den ......

21. Sjalvstandighet

Otillracklig

Visa insikt och ta initiativ inom det
egna ansvarsomradet och ta egna
initiativ. Argumentera och motivera
sitt handlande.

Visa mod att st for och arbeta i enlighet
med aktuell kunskap och professionens
varderingar. Visa formaga att vilja bidra
till utveckling av yrket och verksamheten
och att ta initiativ till samarbete med andra

yrkesgrupper.
Mycket god

Halvtidsdiskussion genomford den ........

Avslutande beddmning: genomford den ......
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- .- Karolinska
TSE: Institutet

1

\LAROL'(

#

Wno 1w

Termin

Institutionen fér neurobiologi, 3
vardvetenskap och samhalle

Sektionen for omvéardnad

BeVut
Bedomningsformular for Verksamhetsfoérlagd utbildning

Kurs: Vard vid ohéalsa och sjukdom Kurskod 1SJ002

Studentens namn

Studentens personnummer

Handledare/ansvarig

Vardavdelning/enhet

Planering

Datum for malformuleringssamtal:

Datum for halvtidsbedémning:

Datum for slutbedémning:

Studenten ska acceptera Karolinska Institutets gemensamma vardegrund géllande hég kvalitet och god etik,
samhéllsengagemang samt delaktighet, 6ppenhet, jamstalldhet och mangfald. Visa en serios installning till i
sjukskoterskeyrket forekommande arbetsuppgifter. Visa 0ppenhet for konstruktiv kritik och vilja till egen
utveckling och ansvarstagande. Visa pa god samarbetsformaga med kollegor och 6vrig personal (k105).

Karolinska Institutet examinerar kursmal enligt 3-gradig skala VG, G eller U. BeVut ar utformat efter kursmal.
For att uppna godkand niva ska alla larandemalen vara godkanda. For att uppna val godkéand niva ska studenten
uppna godkand niva och dessutom valgodkand niva pa 80 % av larandemalen. For varje kursmal finns kriterier
angivna for hur malen ska uppnas. Malen diskuteras vid halvtid da ett formativt samtal gors for att stimulera
fortsatt utveckling som beddms vid slutbeddmning.

Delarna far ej separeras fran varandra. Dokumentet fylls i med black av handledare och student i samrad med
adjungerad klinisk adjunkt (AKA) eller universitetsadjunkt/lektor. Ifyllt formulér forvaras av handledare/
ansvarig sjukskoterska/AKA for vidarebefordran till ansvarig universitetsadjunkt direkt efter avslutad VFU.
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Bedomningskriterier for kurs: Vard vid ohalsa och sjukdom
Halvtidsbedémning = O, Slutbedémning = X

Larandemal For val godként ska O | For godkant ska (@] Studenten uppfyller
studenten uppna studenten inte Kkriterierna for
godkandniva och X X godkant
dessutom Uppvisar bristande

formaga att:

1. Bembta patient och
narstdende pa ett
professionellt sétt med
hansyn till fysiska,
psykiska, sociala och
kulturella behov

visa ett professionellt satt vid
komplexa situationer t.ex. vid
svart besked, dodsfall,
kulturella vardmaten eller
agiterad patient/nérstaende
-ge emotionellt stod

-skapa en relation med
patienten

-kunna samtala utifran
patient/narstaendes
forutséttningar

-visa intresse, empati och
respekt for patientens
livssituation/transition
-vara lyhord for patientens
behov

-tolka och anvénda icke-
verbal kommunikation
-reflektera dver sitt eget
agerande

-bemdta patient och
nérstaende pa ett
professionellt satt med
hénsyn till fysiska,
psykiska, sociala och
kulturella behov

2. Utféra omvardnad i
samarbete med och med
respekt for patientens
sjalvbestammande,
integritet och vardighet

utfora individuellt anpassad
omvardnad i samrad med
patienten dven i komplexa
situationer t.ex. vid ovéntade
situationer, vid tidspress, svar
social situation , sprakproblem
eller multipla
omvardnadsproblem

-gora patienten delaktig i
beslut och genomférande
av varden

-ge patienten mojlighet att
uttrycka sina
forvantningar/behov

-ge utrymme i dialogen
-skydda individens
integritet vid omvardnad
-vérna patientens vérdighet

-utféra omvardnad i
samarbete med och med
respekt for patientens
sjalvbestdammande,
integritet och vardighet

3. Utfora observationer
matningar och
beddémningar

-med sékerhet sjalvstandigt
utfora observationer och
bedémningar

-forklara sambandet mellan
resultatet av
observationer/beddmningar i
relation till patientens tillstand

- korrekt utfora
observationer for att
beddéma/rapportera
eventuella avvikelser/risker
-korrekt hantera
matinstrument

-resonera kring
métresultaten i forhallande
till normala varden samt
vilka atgarder som bor
vidtas.

-félja basala hygienrutiner

-utfora observationer
madtningar och
beddmningar

4. Bedoma, analysera,
genomfdra och utvérdera
omvardnad

visa sjalvstandighet vid
identifiering, genomforande
och utvardering

-ta initiativ bade i ord och
handling

- relatera teoretiska kunskaper
och visa god insikt i
problematiken

-Gvervéga, prioritera, foresla
och motivera alternativa
atgarder

-identifiera
omvardnadsbehov
-anvanda adekvata
metoder for datainsamling
-prioritera/planera atgarder
-visa teoretiska kunskaper
-genomfora atgérder med
hansyn till individen

- folja upp och utvérdera
genomforda atgarder
-folja basala hygienrutiner

-beddma, analysera,
genomfdra och utvérdera
omvardnad

Signering av narvarande personer halvtidshedOmMNINg... ... . oo iiie s e e e e e e
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Larandemal For val godkant ska O | For godkant ska 0 Studenten uppfyller
studenten uppna studenten inte kriterierna for
godkandniva och X X godkant
dessutom Uppvisar bristande

formaga att:

5. Dokumentera -visa utvecklad forméga att -dokumentera relevant -dokumentera

omvardnad dokumentera omvardnad information omvardnad

utifran ett helhetsperspektiv pa
patienten

-sjélvstandigt formulera
relevanta
omvardnadsdiagnoser relaterat
till etiologi

-anvéanda
omvardnadsdiagnoser

-anvanda ett korrekt
journalsprak, med begriplig
text och entydiga termer

- dokumentera objektiva
data baserade pé resultat
fran métinstrument och
observationer
-dokumentera enligt
omvardnadsprocessen.
-dokumentera relevant
subjektiv data

-kunna anvénda aktuellt
datorjournalsystem for
omvardnadsdokumentation

6. Utfora lakemedels-
hantering pa ett korrekt
och sakert satt

Signering av narvarande personer halvtidshedOmMNINg... ... .. oo viie it e e e e e e

-visa utpraglat
sékerhetstankande vid
lakemedelshantering t.ex.
géallande arbetsmiljo, miljo

- redogora for indikationer och
effekter och eventuella
biverkningar for flertalet, vid
placeringen, aktuella
lakemedel

-visa noggrannhet vid
identifiering av patienten
och kontroll av
ordinationen
-berékna/bedéma
rimligheten i ordinerad dos
-visa noggrannhet vid
beredning och
administrering av
lakemedel

-anvéanda FASS och
tillampa foreskrifter for
aktuellt 1akemedel

-ge adekvat information till
patienten om lakemedel
och administrering

-félja upp effekt/bieffekter
av givet lakemedel

-kanna till principer for
forvaring av likemedel pa
avdelningen

-regler for signering av
givna lakemedel

-folja gallande forfattningar
-félja hygieniska och
miljémassiga krav
-redogdra for indikationer
och effekter for nagra av
de vanligaste lakemedlen
pé VFU-placeringen.

-utfora lakemedels-
hantering pa ett korrekt
och sékert satt

Signering av narvarande personer SIUtbEAOMNING. ... ..o o it e e e e e e e e e e e
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Larandemal

For val godkant ska
studenten uppna

For godkéant ska
studenten

Studenten uppfyller
inte kriterierna for

godkandniva och godkant
dessutom Uppvisar bristande
forméga att:

7. Utféra medicintekniska
moment pa ett korrekt och
sakert satt

-visa utpraglat
sékerhetstankande vid
utforandet av momentet
-resonera kring indikationer
och komplikationer

-visa simultanformaga

- skapa trygghet for patienten

-planera infér atgarden
-kontrollera ID och
ordination

- ge adekvat information
till patienten

-ta hansyn till individuella
behov t.ex. kroppslage,
beddvning

-félja basala hygienrutiner
och arbeta aseptiskt
-anvénda korrekt material
anpassat for situationen
-anvanda ergonomiska
hjalpmedel/tillrackligt ljus
-visa riskmedvetande t.ex.
ang. stickskador

-utfora medicintekniska
moment pa ett korrekt
och sakert satt

8. Redogora for
bakomliggande orsaker
till symtom/ tecken vid
vanligt férekommande
sjukdomstillstand

-sakligt redogdra for orsaker
-forklara samband och visa
mycket goda teoretiska
kunskaper

-redogora for skillnaden
mellan symtom, tecken och
sjukdomstillstand
-redogora for orsaker

-visa teoretiska kunskaper
om sjukdomar som &r
vanligt forekommande vid
placeringen

-redogora for
bakomliggande orsaker
till symtom/ tecken vid
vanligt férekommande
sjukdomstillstand

9. Muntligt och skriftligt
informera patient och
narstaende utifran deras
individuella behov

-félja upp forstaelsen av given
information

-anvanda pedagogiska
hjalpmedel

-kunna anpassa informationen
aven i komplexa situationer

-korrekt och sakligt
formulera muntlig och
skriftlig information
baserad pa relevant fakta
utifran individens behov
och forutsattningar
-forsta och gora sig
forstadd

-variera spraket efter
situationen

-muntligt och skriftligt
informera patient och
narstdende utifrén deras
individuella behov

10. Muntligt och skriftligt
rapportera information
géllande patientens vard

-visa utvecklad frmaga att
formedla information
-sjalvstandigt kommunicera
information i vardkedjan
-visa goda kunskaper om och
sjalvstandigt hantera aktuella
IT-funktioner

forsta muntlig och skriftlig
information

-korrekt och sakligt
formedla objektiv, relevant
information i tal och skrift
- kommunicera patientens
vard med den egna och
andra professioner
-anvanda aktuella IT-
funktioner i vardarbetet
-anvanda forekommande
verktyg tex. SBAR

-muntligt och skriftligt
rapportera information
géllande patientens vard

Signering av ndrvarande personer halvtidshedOimNing... ... ..o oot e e
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Larandemal

For val godkant ska
studenten uppna

For godként ska
studenten

Studenten uppfyller
inte kriterierna for

godkandniva och godkant
dessutom Uppvisar bristande
formaga att:

11. Representera den egna
professionen i
interprofessionell
samverkan

- resonera kring
sjukskoterskans roll i
forhallande till andra
professioner

-visa flexibilitet infor skilda
forutsattningar

- hantera tidspress ta initiativ i
teamet

-visa kunskap om teamets
funktion och
sjukskoterskans roll
-samverka med dvriga
professioner

-vara noggrann, korrekt
och saklig

-respektera andras arbets-
uppgifter

-kommunicera
omvardnadsperspektivet till
teamet

-ta ansvar for egna
arbetsuppgifter och eget
larande

-respekt for arbetsplatsens
regler/rutiner

-visa sjalvkannedom och
forméga att ta kritik

-representera den egna
professionen i
interprofessionell
samverkan

12. Kritiskt granska och
vardera vardrutiner och
behov av
forbattringsarbete

visa ett kritiskt
forhallningssatt
-forklara innebdrden av
forbattringsarbete
-resonera kring
sjukskéterskans ansvar
for forbattringsarbete
-ge genomténkt forslag
kopplat till evidens

- resonera kring rutiner
aktuella for kursens
innehall t.ex. basala
hygienrutiner, PVK-
hantering och
lakemedelshantering
—resonera/vardera med
utgangspunkt frén
litteratur

-informera sig om behov
av/ pagaende
forbattringsarbete

-kritiskt granska och
vérdera vardrutiner och
behov av
forbattringsarbete

Signering av narvarande personer NalVEidSheaOMINING. .. .. vttt it et et e e e e ettt et et ee e ee e e eaiaanaas
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Halvtidsbeddmning

Datum Franvaro

Detta har fungerat bra:

Detta bor studenten trana mer pa:

Risk for att studenten ej nar malen?
(Observera att skriftlig tgardsplan skall upprattas och undertecknas av student, handledare och Kl-representant vid risk for underként.)

Narvarande personer vid halvtidsbeddmningen

Namn Student

Namn Handledare

Namn KI-representantl

! Av K1 anstalld lektor, adjunkt, klinisk adjunkt, adjungerad klinisk adjunkt

Detta dokument &r végledande for examinators slutgiltiga betygsbedémning

M. Bergqvist, M. lwarzon, I. Lennstrém
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Slutbeddémning

Datum

Franvaro: dagar A Av KI sanktionerad uppgift [ Sjukdom d Annat

100 % narvaro kravs for att uppna godkand niva om inte sarskilda skal foreligger.

Eventuella 6vriga kommentarer

Datum Students namnteckning

Datum Handledares namnteckning Datum K| representants? namnteckning

Namnfortydligande Namnfortydligande

2 Av Kl anstalld lektor, adjunkt, klinisk adjunkt, adjungerad klinisk adjunkt

Detta dokument ar véagledande for examinators slutgiltiga betygsbedémning
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Kursspecifik checklista sjukvardstekniska moment

Moment Teoretisk Medverkat utfért under Sjalvstandigt
forankring handledning utfort

Syrgas

Sugning av 6vre

luftvéagar

Perifer venkateter (PVK)

Ventrikelsond (V-sond)

Kvarliggande urinkateter
(KAD)

Detta dokument ar véagledande for examinators slutgiltiga betygsbeddmning

Catharina Frank, Christina Takman, Anette Forss och Eva Johansson
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Bilaga 3

4

S N Karolinska
TS Institutet

RO/,

*

“"VA/NO \B@.,

Termin

Institutionen fér neurobiologi, 5
vardvetenskap och samhalle

Sektionen for omvéardnad

BeVut
Bedomningsformular for Verksamhetsforlagd utbildning

Kurs: Vard vid akuta sjukdomstillstand Kurskod: 1SJ008

Studentens namn

Studentens personnummer

Handledare/ansvarig

Vardavdelning/enhet

Planering

Datum for malformuleringssamtal:

Datum for halvtidsbedémning:

Datum for slutbedémning:

Studenten ska acceptera Karolinska Institutets gemensamma vardegrund géllande hég kvalitet och god etik,
samhéllsengagemang samt delaktighet, 6ppenhet, jamstalldhet och mangfald. Visa en serios installning till i
sjukskoterskeyrket forekommande arbetsuppgifter. Visa 0ppenhet for konstruktiv kritik och vilja till egen
utveckling och ansvarstagande. Visa pa god samarbetsformaga med kollegor och 6vrig personal (k105).

Karolinska Institutet examinerar kursmal enligt 3-gradig skala VG, G eller U. BeVut ar utformat efter kursmal.
For varje kursmal finns kriterier angivna for hur malen ska uppnas. Malen diskuteras vid halvtid da ett formativt
samtal gors for att stimulera fortsatt utveckling som bedéms vid slutbedémning.

Delarna far ej separeras fran varandra. Dokumentet fylls i med black av handledare och student i samrad med
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adjungerad klinisk adjunkt (AKA) eller universitetsadjunkt/lektor. Ifyllt formulér forvaras av handledare/
ansvarig sjukskoterska/AKA for vidarebefordran till ansvarig universitetsadjunkt.
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Beddmningskriterier for kurs: Vard vid

verksamhetsforlagd utbildning

Halvtidsbeddmning =

akuta sjukdomstillstand,

O, Slutbedémning = X

Larandemal For val godkéant ska O | For godkant ska 0 Studenten uppfyller
studenten uppna studenten inte kriterierna for
godkandniva och X X godkant.
dessutom Uppvisar bristande

formaga att:

1. P ett professionellt
sétt bemdta och stddja
patienter och nérstaende
samt ur ett
likabehandlings-
perspektiv utféra
omvardnad med
utgangspunkt fran
patientens upplevelse
av situationen.

-tolka och anvéanda icke-verbal
kommunikation

-stodja patient/narstaende vid
konkreta/existentiella behov

-utga fran patient och/eller
narstdendes upplevelse av
situationen

-mota patient/narstaende
utifran
likabehandlingsperspektiv

-visa intresse, empati och
respekt for patientens
situation

-kunna samtala utifran
patient/narstdendes
forutséttningar

Pa ett professionellt
sétt bemdta och stddja
patienter och
narstaende samt ur ett
likabehandlings-
perspektiv utféra
omvardnad med
utgangspunkt fran
patientens upplevelse
av situationen.

2. Utféra omvardnad
utifrén respektfullt
samrad och med vérdiga
relationer till patient och
nérstaende samt
analysera konsekvenser
av prioriteringar.

ENDAST G-NIVA

-visa férmaga att géra
patient och nérstaende
delaktig i beslut och

genomforande av varden
-lyssna och ge patienten
mojlighet att uttrycka sina

forvantningar och behov
-skydda personens
integritet och vérdighet vid
praktisk omvérdnad
-analysera konsekvenser av
prioriteringar

Utfora omvardnad
utifrén respektfullt
samrad och med
vardiga relationer till
patient och narstéende
samt analysera
konsekvenser av
prioriteringar.

3. Observera och beddéma
beteenden, tecken och
symtom hos manniskor
vid akuta ohélso- och
sjukdomstillstand
beaktande kulturella
aspekter samt samspelet
méanniska och teknik.

-tolka och resonera kring
bedémning av avvikelser i
forhallande till tecken och
symtom hos den enskilda
patienten

-visa formaga att observera
och bedéma beteenden,

tecken och symtom hos
ménniskor vid akuta

ohélso- och
sjukdomstillstand.

-urskilja specifika tecken
pé avvikelse av vitala
funktioner

-resonera om hur
upplevelsen av symtom kan
péverkas av patientens
forforstaelse och kulturella
bakgrund

-visa formaga att reflektera
och resonera kring
anvandning av teknik vid
observation och bedémning
av tecken och symtom hos
patienten

Observera och
beddma beteenden,
tecken och symtom
hos manniskor vid
akuta ohalso- och
sjukdomstillstand
beaktande kulturella
aspekter samt
samspelet manniska
och teknik.

Signering av narvarande personer halvtidsbedémning

Signering av nérvarande personer slutbedémning

Detta dokument ar véagledande for examinators slutgiltiga betygsbeddmning
Catharina Frank, Christina Takman, Anette Forss och Eva Johansson
Enligt upphovsmannaratten tillhorande forfattarna Sektionen foér omvardnad Karolinska Institutet

Reviderad larandemal 2013-08-19 / struktur 2013-12-04

BeVut Hégg & Ulfvarson 2008




Larandemal

For val godkant ska
studenten uppna

For godkant ska
studenten

Studenten uppfyller
inte kriterierna for

godkandniva och godkant.
dessutom Uppvisar bristande
formaga att:
4, Genomfora -foérklara med utgéngspunkt -korrekt hantera adekvata Genomfora

riskbeddmningar
avseende andning,
cirkulation, medvetande,
kognition, sémn,
hud/vavnad, nutrition,
elimination, smarta,
kommunikationsformaga
samt aktivitet utifran
faktakunskaper och
patientens upplevelser.

frén litteratur samband mellan
matresultat och
bakomliggande orsaker
-resonera kring konsekvenser
av bristande noggrannhet

mat-
/bedémningsinstrument
-bedéma/rapportera
avvikelser/risker

-redogora for
matresultatens koppling till
bakomliggande orsaker
sasom fysiologiska
processer

-visa férmaga att beakta
patientens upplevelser i
relation till
riskbeddmningar

-visa férmaga att géra en
sammansatt bedémning av,
och forsta eventuella
skillnader mellan
matinstrumentens resultat
och patientens upplevelser
- folja basala hygienrutiner

riskbedémningar
avseende andning,
cirkulation,
medvetande,
kognition, sémn,
hud/vévnad, nutrition,
elimination, smarta,
kommunikationsférm
dga samt aktivitet
utifran faktakunskaper
och patientens
upplevelser

5. Beddma patient och
nérstaendes problem och
behov samt prioritera och
utfora
omvardnadsatgarder

-argumentera och
motivera valet av
omvardnadsatgarder

-identifiera och tydliggora
patients/narstaendes
problem som &r adekvat for
vérdsituationen

-bedéma behovet av
omvardnad

-prioritera bland patientens/
patienternas behov och
forekommande uppgifter
-vélja adekvata
omvardnadsatgarder
-resonera med
utgangspunkt fran litteratur

Bedbma patient och
nérstaendes problem
och behov samt

prioritera och utfora
omvardnadsatgarder

6. Under handledning
tilldmpa principer for
vard av patienter med
svikt eller hotande svikt i
vitala funktioner for att
framja hélsa och
valbefinnande

ENDAST G-NIVA

-under handledning
tillampa och/eller resonera
kring principer for vard av
patienter med svikt i eller
hotande svikt i vitala
funktioner

-under handledning
tillampa adekvata atgarder
for att framja halsa och
vélbefinnande

Under handledning
tillampa principer for
vard av patienter med
svikt i eller hotande
svikt i vitala
funktioner for att
frémja hélsa och
valbefinnande

Signering av ndrvarande personer halvtidsbedémning

Signering av nérvarande personer slutbedémning
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Larandemal

For val godkant ska
studenten uppna

For godkant ska
studenten

Studenten uppfyller
inte kriterierna for

godkandniva och godkant
dessutom Uppvisar bristande
forméga att:

7. Skriftligt och muntligt
kommunicera
information i patientens
vardkedja

-sjéalvstandigt kommunicera
information i patientens
vardkedja

-journaltexten ar
vélformulerad,

valskriven och
koncentrerad.

-férsta muntlig och skriftlig
information

-korrekt och sakligt
formedla objektiv, relevant
information i tal och skrift
kommunicera patientens
vard med de egna och
andra professionerna och
mellan skilda vardinstanser
-anvanda aktuella IT-
funktioner i vardarbetet
-anvénda ett korrekt
journalsprak, med begriplig
text och entydiga termer

- dokumentera objektiva
data baserade pa resultat
fran métinstrument och
observationer

Skriftligt och muntligt
kommunicera
information i
patientens vardkedja

8. Samverka med patient
och/eller narstaende i
planering och utférande
av vard och omvérdnad
samt reflektera dver den
egna forforstaelsens
betydelse for métet med
patienten

-motivera och argumentera for
betydelsen av samverkan med
patient och/eller nérstdende
vid planering och utférande av
omvardnad

-visa férmaga att planera
och utféra omvardnad i
samverkan med patient och
Jeller narstdende

-resonera om den egna
forforstaelsen och
kulturella bakgrundens
betydelse for motet med
patienten och néarstaende

Samverka med patient
och/eller nérstaende i
planering och
utférande av vard och
omvérdnad samt
reflektera Over den
egna forforstaelsens
betydelse for motet
med patienten

9. Rékna, bereda,
administrera samt hantera
lakemedel pa ett korrekt
och patientsakert satt i
relation till gallande lagar
och forfattningar

-analysera vikten av
foljsamhet samt konsekvenser
av bristande féljsamhet till
relevanta lagar och
forfattningar

-beddma rimligheten i
ordinerad dos

-korrekt berdkna
maéngder/blandningar/
tillsatser

-visa noggrannhet vid
beredning och
administrering av
lakemedel genom att
kontrollera patientens ID,
lakemedlets namn, styrka
och lakemedelsform samt
dosen och
doseringstidpunkten mot
ordinationshandlingen
-kunna redogora for
relevanta lagar och
forfattningar vid beredning
och administrering av
lakemedel

Rakna, bereda,
administrera samt
hantera lakemedel pa
ett korrekt och
patientsékert satt i
relation till gallande
lagar och forfattningar

Signering av ndrvarande personer halvtidsbedémning

Signering av narvarande personer slutbeddmning

Detta dokument ar véagledande for examinators slutgiltiga betygsbeddmning
Catharina Frank, Christina Takman, Anette Forss och Eva Johansson
Enligt upphovsmannaratten tillhorande forfattarna Sektionen foér omvardnad Karolinska Institutet

Reviderad larandemal 2013-08-19 / struktur 2013-12-04

BeVut Hégg & Ulfvarson 2008




Larandemal

For val godkant ska
studenten uppna
godkandniva och
dessutom

For godkant ska
studenten

Studenten uppfyller
inte kriterierna for

godkant
Uppvisar bristande
forméga att: Tilldmpa

10. Tilldmpa ett for
personal, milj6é och
patient sékert
handhavande av teknisk
utrustning samt sékert
utférande av
sjukvardstekniska
moment

-resonera kring betydelsen
av sdkert handhavande av
teknisk utrustning

-vérdera patientens
individuella behov i
relation till
patientsakerheten vid
utforande av
sjukvardstekniska moment

-sakert hantera
medicinsteknisk utrustning
-félja instruktioner
-planera enligt
Vardhandbokens direktiv
-kontrollera ID och
ordination

- med beaktande av
patientens delaktighet ge
adekvat information
-anvanda korrekt
material/utrustning anpassat
for situationen

-anvéanda ergonomiska
hjélpmedel och visa
riskmedvetande

ett for personal, miljo
och patient sékert
handhavande av
teknisk utrustning
samt sékert utforande
av sjukvardstekniska
moment

11. Tilldmpa principer for
saker vardmiljo med
fokus pa hygien och
aseptik for att forhindra
smittspridning

-analysera konsekvenser av
foljsamhet och bristande
foljsamhet till aseptik- och
hygienprinciper ur ett
patientsakerhetsperspektiv

-folja basala hygienrutiner

- arbeta aseptiskt

-kunna genomféra
omvardnadsatgarder och
anvénda medicinsk
utrustning utifran foljsamhet
till aseptik- och
hygienprinciper

Tilldmpa principer for
saker vardmiljé med
fokus pa hygien och
aseptik for att
forhindra
smittspridning

12. Under handledning
arbetsleda vardarbetet
samt analysera
omvardnadens kvalitet
relaterat till
evidenshaserad kunskap

-ta egna initiativ till och
resonera kring
arbetsledning av
vardarbetet

-reflektera kring evidens
och ge konstruktiva
forslag pa
forbattringsarbete inom
omvardnad.

-vara insatt i aktuella
arbetsuppgifter

-med stdd av handledare
fordela arbetsuppgifterna i
arbetsgruppen

-visa kunskap om regler
kring delegering av
arbetsuppgifter

-analysera omvardnadens
kvalitet relaterat till
evidenshaserad kunskap
exempelvis pa avdelningen,
tex. trygghet,

tex forbattringsarbete kring
vérdrutiner,

tex sarvard

. Under handledning
arbetsleda vardarbetet
samt analysera
omvérdnadens
kvalitet relaterat till
evidensbaserad
kunskap

Signering av narvarande personer halvtidShedOmMNING... ... .. vt virre e e e e e e e v e

Signering av narvarande personer SIUtBEAOMNING. .. .. ... iie it e et e et e et e e e et e e e
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Larandemal

For val godkant ska
studenten uppna

For godkant ska
studenten

Studenten uppfyller
inte kriterierna for

godkandniva och godkant
dessutom Uppvisar bristande
forméga att:

13. Samverka med samt
analysera samverkan
inom den egna och med
andra professioner

-reflektera 6ver och
analysera betydelsen av
samverkan éver
yrkesgranserna vid
planerina och utférande av
patientens

vard och omvardnad
-utifran patientens behov
visa initiativformaga till
samverkan med andra
professioner

-i samverkan med andra
professioner visa
sjélvkannedom och
férméga att ge och ta
konstruktiv kritik

-visa férmaga att planera,
genomfora och analysera
samverkan med kollegor och
oOvriga professioner med
fokus pa patientens behov
-visa férmaga till noggrann,
korrekt och saklig
kommunikation

-respektera andras
arbetsuppgifter
-sjalvstandigt kommunicera
omvardnadsperspektivet till
teamet

-ta ansvar for egna
arbetsuppgifter och eget
larande

-visa respekt for
arbetsplatsens regler/rutiner

Samverka med samt
analysera samverkan
inom den egna och
med andra
protessioner

Signering av narvarande personer halvtidShedOmMNING. .. ... .e e it e e et e et et e et ee e tanre e e ee e are e

Signering av narvarande personer SIUtbEAOMNING. .. .. ... v iie it et e e e et e e e e e e
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Halvtidsbeddmning

Datum Franvaro

Detta har fungerat bra:

Detta bor studenten trana mer pa:

Risk for att studenten ej nar malen?
(Observera att skriftlig atgardsplan skall uppréttas och undertecknas av alla vid risk for underkant.)

Narvarande personer vid halvtidsbedémningen

Namn Student

Namn Handledare

Namn KI-representant!

! Av K1 anstalld lektor, adjunkt, klinisk adjunkt, adjungerad klinisk adjunkt

Detta dokument ar véagledande for examinators slutgiltiga betygsbeddmning

Catharina Frank, Christina Takman, Anette Forss och Eva Johansson

Enligt upphovsmannarétten tillnérande forfattarna Sektionen fér omvardnad Karolinska Institutet
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Slutbeddémning

Datum

Franvaro: dagar . Av KI sanktionerad uppgift [ Sjukdom d Annat

100 % narvaro kravs for att uppna godkand niva om inte sarskilda skal foreligger.

Eventuella 6vriga kommentarer

Datum Students namnteckning

Datum Handledares namnteckning Datum K1 representants? namnteckning

Namnfortydligande Namnfortydligande

2 Av Kl anstalld lektor, adjunkt, klinisk adjunkt, adjungerad klinisk adjunkt

Detta dokument ar véagledande for examinators slutgiltiga betygsbeddmning

Catharina Frank, Christina Takman, Anette Forss och Eva Johansson

Enligt upphovsmannaratten tillhdrande forfattarna Sektionen for omvardnad Karolinska Institutet
Reviderad larandemal 2013-08-19 / struktur 2013-12-04
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Kursspecifik checklista: fylls i senast vid slutbedémning

Studenten har Teoretisk Medverkat utfort under Sjalvstandigt
forankring handledning utfort

Hantering av centrala
venkatetrar enligt
vardhandboken

Hantering av subkutan
venport enligt
vardhandboken

Steril hantering t.ex. av
handskar enligt
vardhandboken

Hantering av
blodtransfusion enligt
vardhandboken

Utférande av preoperativ
huddesinfektion enligt
vardhandboken

1 Av Kl anstalld lektor, adjunkt, klinisk adjunkt, adjungerad klinisk adjunkt

Detta dokument ar véagledande for examinators slutgiltiga betygsbeddmning

Catharina Frank, Christina Takman, Anette Forss och Eva Johansson

Enligt upphovsmannaratten tillhdrande forfattarna Sektionen for omvardnad Karolinska Institutet
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Bilaga 4

SOPHIA Yy HEMMET
HOGSKOLA

IPL (individuell plan for larande)

BOSS 11 7,5+ 7,5 Hp.

Namn: KURS:

Kunskap och forstaelse (Mal enligt kursplan)

1) Kunna forklara omvardnadsatgarder utifran etiologi, patofysiologi, diagnostik och
behandlingsprinciper vid somatiska sjukdomstillstand.

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:

Mittbeddmning

Sjélvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt O

Slutbedémning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)
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Malet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

2) Visa formaga att identifiera vardbehov, planera, genomféra och utvardera
omvardnadsatgarder, medicinsktekniska atgarder samt tillampa vardhygieniska
principer i relation till uppsatta omvardnadsmal.

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:

Mittbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Slutbedémning

Sjalvskattning (Student)

Maélet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

3) Kunna utféra sjukskoéterskans journalforing enligt lagar och foreskrifter

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:
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Mittbeddmning

Sjélvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt 0

Slutbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas U

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

4) Kunna beréakna, hantera, administrera och dokumentera lakemedel samt folja upp
effekter och biverkningar

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:

Mittbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)
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Maélet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Slutbedémning

Sjalvskattning (Student) Kommentarer

Malet dr uppfyllt O
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt O

5) Kunna ta emot och utféra ordinationer, samt observera, utvardera och dokumentera
dessa

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:

Mittbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)
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Maélet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Slutbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

6) I dialog med patient och narstaende motivera, identifiera och bedéma patientens
resurser i vard och behandling

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:

Mittbeddmning

Sjélvskattning (Student)

Malet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Slutbedémning

Sjalvskattning (Student)
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Maélet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

7) Visa formaga att samverka med andra professioner for att uppna forbattrad halsa
samt effektivare vard och rehabilitering

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:

Mittbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Maélet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt 0

Slutbedémning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)
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Maélet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Varderingsformaga och forhallningssatt (Mal enligt kursplan)

8) Visa insikt om och reflektera over etiska fragestallningar utifran olika vardsituationer

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:

Mittbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt O

Beddmning (Handledare)

Malet druppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Slutbedémning

Sjélvskattning (Student)

Maélet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet &r uppfyllt 0 Kommentarer
Pa vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

9) Medvetandegora det egna larandet genom att reflektera, analysera, diskutera och g
kritiskt granska eget forhallningssatt i omvardnadsarbetet.

Resurser och strategier for larande:

Metoder for att visa maluppfyllelse:
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Mittbeddmning

Sjélvskattning (Student)

Malet ar uppfyllt O Kommentarer
P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0

Beddémning (Handledare)

Malet ar uppfyllt 0 Kommentarer
P& vag att uppfyllas [J

Ej uppfyllt 0

Slutbeddmning

Sjalvskattning (Student)

Malet ar uppfyllt O Kommentarer
Pa vag att uppfyllas U

Ej uppfyllt 0

Beddmning (Handledare)

Malet ar uppfyllt O Kommentarer

P& vag att uppfyllas [

Ej uppfyllt 0
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Individuell plan for larande (IPL) verksamhetsforlagd utbildning (VFU)

BOSS 11 (7,5hp.) Utbildningsperiod |

Studentens namn:

Personnummer:

Kurs:

Utbildningsperiod (vecka-vecka, ar):

Utbildningsplats:

MITTBEDOMNING den (&r, m&nad, dag)

Namnunderskrift pa narvarande vid bedémningsdiskussionen (student & handledare)

SLUTBEDOMNING den (&r, m&nad, dag)

Namnunderskrift pa narvarande vid bedémningsdiskussionen (student & handledare)
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Studenten har under den verksamhetsforlagda utbildningen uppnatt de i IPL uppsatta malen

JA O NEJ (I

Kommentar:
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Individuell plan for larande (IPL) verksamhetsforlagd utbildning (VFU)

BOSS 11 (7,5hp.) Utbildningsperiod 11

Studentens namn:

Personnummer:

Kurs:

Utbildningsperiod (vecka-vecka, ar):

Utbildningsplats:

MITTBEDOMNING den (&r, m&nad, dag)

Namnunderskrift pa narvarande vid bedémningsdiskussionen (student & handledare)

SLUTBEDOMNING den (&r, m&nad, dag)

Namnunderskrift pa narvarande vid bedémningsdiskussionen (student & handledare)
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Studenten har under den verksamhetsforlagda utbildningen uppnatt de i IPL uppsatta malen

JA O NEJ (I

Kommentar:
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Formular for individuell malformulering,
verksamhetsférlagd utbildning

Namn: Kurs:

Handledare: Avd: Tel:
Mal enligt Strategier och resurser for Utvardering av
kursplanen Personliga mal larande maluppfyllelse

(Studenten valjer ut
mal)

(Konkreta och
matbara)

(Hur ska du na dina mal?)

(Dateras och signeras av
handledaren)

(Exempel)

Bedtma,
analysera,
genomfora och
utvardera
omvardnad

Dokumentera
omvardnad

Utfora
lakemedels-
hantering pa ett
korrekt och
sakert satt

Redogora for
bakomliggande
orsaker till
symtom/ tecken
vid vanligt
forekommande
sjukdomstillstand

Muntligt och
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skriftligt
rapportera
information
gallande
patientens vard

Kritiskt granska
och vérdera
vardrutiner och
behov av
forbattringsarbete

Utfora
medicintekniska
moment pa ett
korrekt och
sakert satt

Sjukskoterskans roll
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