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Sammanfattning

Bakgrund: Populationen av dldre kommer att 6ka kraftigt i Sverige. Samtidigt indikerar
populationsdkningen att antalet sjuka dldre och behovet av vard och behandling kommer 6ka.
Det ar darfor av vikt att utdka den geriatriska kompetensen 1 Sverige. Studier avseende
sjukskoterskestudenters attityd gentemot geriatrik och dldre har utforts i Sverige men studier
som studerat sjukskoterskestudenters uppfattning av geriatrisk omvardnad é&r fa.

Syfte: Syftet var att undersoka uppfattningen av geriatrisk omvardnad hos
sjukskoterskestudenter 1 termin 6.

Metod: Webbaserad enkitstudie med sjukskoterskestudenter i termin 6 vid Blekinge tekniska
hogskola varen 2015. Totalt distribuerades 64 enkiter ut vilket resulterade 1 en svarsfrekvens
459 % (n =38).

Resultat: En majoritet 81,6 % (n = 31) av studenterna ansag att de erhallit god baskunskap 1
geriatrisk omvardnad under grundutbildningen till sjukskoterska. Endast 15,8 % (n = 6) av
deltagarna kunde ténka sig att arbeta inom geriatrik som forsta jobb efter erhallande av
examen. Endast 26,3 % (n = 10) av deltagarna ansag att geriatrisk omvardnad var lika
intressant som annan klinisk verksamhet. Flera av studenterna ansag att arbetet med &ldre var
monotont, ldngsamt och fysiskt krdvande. Tidigare erfarenhet av arbete med dldre kunde
associeras med ett intresse for geriatrisk omvardnad (Fisher’s test p = 0,021). Kon och alder
kunde inte associeras med ett intresse for geriatrisk omvardnad.

Slutsats: Endast tidigare erfarenhet av arbete med dldre kunde associeras med ett intresse for
geriatrisk omvardnad. Anledningarna till varfor sjukskoterskestudenterna inte ville arbeta
inom geriatrik samstimmer med tidigare svenska resultat. Vidare studier avseende vad det ar
for faktorer som gor annan klinisk omvérdnad mer tilltalande for sjukskoterskestudenter
erfordras. Dessa bor identifieras och integreras i geriatriken 1 syfte att gora geriatrisk
omvardnad mer attraktivt for sjukskdterskestudenter.

Nyckelord: Geriatrisk omvérdnad, Sjukskéterskestudenter, Uppfattning, Aldre i Sverige
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Inledning

Det ér svért att rekrytera sjukskoterskor till instanser som utfor véard av dldre (Fagerberg,
Winblad & Ekman, 2000; Socialstyrelsen, 2012). Det kan bero pa att geriatrik &r ett omrade
som enligt Soderhamn, Lindencrona och Gustavsson (2001) och Socialstyrelsen (2012) inte
ar sarskilt populért bland sjukskoterskestudenter och legitimerade sjukskoterskor 1 Sverige.
Statistik fran Socialstyrelsen (2012) visar att endast 1,6 % av samtliga legitimerade
sjukskoterskor verksamma 1 Sveriges dldreomsorg har en geriatrisk vidareutbildning.
Samtidigt visar preliminér befolkningsstatistik att populationen av dldre kommer att 6ka
kraftigt i Sverige (Statistiska Centralbyran, 2015). Samtidigt indikerar en 6kning av
populationen av éldre ett proportionellt 6kat behov av geriatrisk kompetens. Med andra ord
kommer antalet sjuka dldre och behovet av vard och behandling 6ka (Socialstyrelsen, 2012).
Ett okat intresse for geriatrisk kompetens ar darfor viktigt nu och i framtiden. En mojlig
anledning till varfor geriatrisk praxis dr impopulért bland svenska sjukskoterskor och
sjukskoterskestudenter (Soderhamn, Lindencrona & Gustavsson, 2001; Socialstyrelsen, 2012)
kan vara att arbetet med dldre anses ha lagre status dn annan klinisk verksamhet (Fagerberg,
Winblad & Ekman, 2000; S6derhamn, Lindencrona & Gustavsson, 2001; Holmstrom &
Larsson, 2005; Engstrom & Fagerberg, 2011; Johnemark, Fagerberg & Engstrom, 2012;
King, Roberts & Bowers, 2013). I relation till hur manga patienter som tillhor den dldre
befolkningen dr motsvarande intresse for geriatrisk omvardnad mycket lagt (Fagerberg,

Winblad & Ekman, 2000).

For att 0ka forstdelsen avseende sjukskoterskors intresse for geriatrik har attityden gentemot
dldre hos sjukskoterskestudenter och legitimerade sjukskoterskor studerats (S6derhamn,
Lindencrona & Gustavsson, 2001; Kydd, Wild & Nelson, 2013; Kydd, Touhy, Newman,
Fagerberg & Engstrom, 2014). Kydd, Touhy, Newman, Fagerberg och Engstrom (2014)
menar att en mindre positiv attityd gentemot dldre kan vara relaterat till arbetet med éldre
exempelvis simre arbetsforhallanden, simre forutséttning till personlig utveckling samt en
uppfattning av att geriatrik har lagre anseende &n annan verksamhet. Det 14ga antalet studier
som studerat svenska sjukskoterskestudenters uppfattning av geriatrisk omvardnad, det 1dga
intresset for geriatrik (Socialstyrelsen, 2012) samt en 6kad population av dldre (SCB, 2014)
motiverar sdledes en undersokning av hur sjukskoterskestudenter uppfattar geriatrisk

omvardnad.



Bakgrund

Definition av dldre samt populationen av dldre 1 Sverige

World Health Organization (WHO) (2015) definierar older eller elderly persons som
individer vilka har natt &ldern > 65 ar. Definitionen &r enligt WHO (2015) vedertagen i
utvecklade ldnder. Enligt boken Prismas engelska ordbok (2004) dr det svenska ordet édldre
en direktoversittning av elderly. I fortsdttningen kommer beteckningen éldre att avse just

Prismas engelska ordboks 6versittning av WHOs definition av elderly.

Sveriges befolkning okar for varje ar och man ser inga tecken pd stagnering enligt Statistiska
Centralbyrans (2014) senaste befolkningsprognos som striicker sig fram till &r 2060. Ar 2017
passar Sveriges folkméngd 10-miljonergriansen och i slutet av prognostiden beréknas den
totala befolkningen till cirka 11,8 miljoner. Enligt SCB (2014) vintas de storsta 6kningarna i
de dldre aldrarna (> 65 ar). Vidare redogor SCB (2014) for att det idag finns cirka en halv
miljon ménniskor som dr dldre dn 80 &r 1 Sverige. I slutet av 2040-talet uppskattar SCB
(2014) att antalet 80-aringar i Sverige Overstiger en miljon.

En sjunkande mortalitet paverkar medellivsldngden positivt och dr en anledning till att
populationen 6kar (ibid). Under slutet av 1980-talet och fram till mitten av 2000-talet 1&g
antalet dldre i Sverige konstant pa drygt 1,5 miljoner individer. Under 2000-talet uppskattar
man en 0kning som innebdr att antalet kommer dverskrida 2 miljoner &r 2017. Vid
prognosslutet &r 2060, hivdar den preliminéra kalkylen frdn SCB (2014) att antalet dldre

kommer nd ndrmare 3 miljoner individer.

Uppfattning

Uppfattning handlar om hur en person ser och beddmer sin omvérld (McDonald, 2012). En
mer omfattande forklaring ges av psykologen MacLeod (1947) som definierar uppfattning
som en process vilken behandlar interaktionen mellan vad som foreligger i nutid och vad som
anses vara generell verklighet. Personen skapar utifran upplevelser en subjektiv verklighet
(Hochberg, 1956). Det ér enligt Macleod (1947) relationen mellan en persons empiri och
induktiva formaga som utgdr byggstenarna for skapandet av uppfattning eller perception.
Bendmningen uppfattning kommer i fortsédttning avse Macleods (1947) definition av

uppfattning.



Gerontologi, geriatrik och geriatrisk omvardnad

Med gerontologi avses enligt Socialstyrelsen (2012) vetenskapen om det méinskliga dldrandet
och aldersrelaterade fordndringar i kroppen frdn mognad till personens déd. Med geriatrik
avser man sjukdomslira relaterat till den dldre patienten (Socialstyrelsen, 2012). Kompetens
inom béade gerontologidisciplinen och geriatrik &r saledes ndodvéndigt for att kunna sérskilja

patologiska tillstdnd frén senila fysiologiska fordndringar i1 kroppen (ibid).

Geriatrisk omvéardnad handlar om att ge omsorg, omvardnad och behandling till sjuka dldre
(Kirkevold, Brodtkorb & Ranhoff, 2010). Aldrandeprocessen paverkar den kroppsliga
funktionsférmagan och kapaciteten. Exempelvis fordndras kroppens formaga att hantera
lakemedel och dessutom drabbas dldre i storre utstrickning dn yngre av multisjukdom (ibid).
Sammanfattningsvis understryker begreppet geriatrisk omvérdnad att &ldre har samma ratt till
adekvat vard baserad pa specialiserad kunskap som yngre (Kirkevold, Brodtkorb & Ranhoff,
2010)

Attityd gentemot dldre och geriatrisk omvardnad 1 Sverige

Det examineras ungefir 3000 sjukskdterskor per dr i Sverige (Socialstyrelsen, 2012). Enligt
Fagerberg, Winblad och Ekman (2000) och Socialstyrelsen (2012) ar det svart att rekrytera
sjukskoterskor till instanser som utfor dldrevard. En anledning till detta kan vara att arbetet
med &ldre anses ha ldgre status dn annan klinisk verksamhet (Fagerberg, Winblad & Ekman,
2000; Soderhamn, Lindencrona & Gustavsson, 2001; Holmstrom & Larsson, 2005; Engstrom
& Fagerberg, 2011; Johnemark, Fagerberg & Engstrom, 2012; King, Roberts & Bowers,
2013). I relation till hur ménga patienter som tillhor den dldre befolkningen sa ar

motsvarande intresse for geriatrisk omvardnad mycket lagt enligt Fagerberg, Winblad och

Ekman (2000).

S6derhamn, Lindencrona och Gustavsson (2001) har i sin studie undersokt attityder och
kénslor gentemot dldre hos bdde sjukskoterskestudenter och legitimerade sjukskoterskor. Ett
bekvimlighetsurval 4 151 sjukskdterskestudenter och 44 legitimerade sjukskoterskor ingick i
studien (Totalt, = 195). Soderhamn, Lindencrona och Gustavssons (2001) resultat visar pa
tydliga skillnader mellan forstadrsstudenter, tredjearsstudenter och legitimerade
sjukskoterskor. Forstadrs-sjukskoterskestudenters attityd gentemot dldre var simre an

tredjears-studenterna. Ingen skillnad 1 attityd gentemot dldre kunde pévisas niar S6derhamn,



Lindencrona och Gustavsson (2001) jamforde somatiskt verksamma sjukskoterskor och
sjukskoterskor verksamma inom dldreomsorgen. Skillnaden i attityd var sérskilt stor nir man
jamforde individer < 25 ar med individer > 25 ar. I studentgruppen (n = 192) redovisar
individer < 25 &r fler negativa kéinslor gentemot dldre 4n dem > 25 ar. S6derhamn,
Lindencrona och Gustavsson (2001) hidvdar att det inte finns ndgon korrelation mellan &lder
och negativ attityd gentemot édldre i gruppen med legitimerade sjukskoterskor i deras studie.
Vidare redogdr S6derhamn, Lindencrona och Gustavsson (2001) att manligt kon utgjorde den
variabel som 1 storst utstrickning kunde kopplas till en mindre positiv attityd gentemot dldre i
deras studie. S6derhamn, Lindencrona och Gustavssons (2001) resultat fir medhéll fran andra
resultat i studier som antyder att 1ag erfarenhet av arbete med dldre (Hartley, Bentz & Ellis,
1995; Koskinen, Hupli, Katajisto & Salminen, 2011), yngre individer (< 25 éar) (Gomez, Otto,
Blattstein & Gomez, 1985; D’ A Slevin, 1991) och manligt kon (D’ A Slevin, 1991) utgor

faktorer som kan kopplas till negativa kénslor gentemot dldre.

Maénga studier visar att den generella attityden gentemot dldre 6verlag dr god 1 Sverige
(Fagerberg, Winblad & Ekman, 2000; S6derhamn, Lindencrona & Gustavsson, 2001; Kydd,
Touhy, Newman, Fagerberg & Engstrom, 2014). Enligt Fagerberg, Winblad och Ekman
(2000) ansag studenterna i deras intervjustudie (n = 27) att uppfoljning av samma patienter
under manga ar utgjorde ett daligt fundament for utveckling av kompetens. Arbetet ansags
vara langsamt, monotont och véldigt fysiskt krdvande. Trots att attityden gentemot dldre 6ver
lag var god, vigde de negativa aspekterna kring det geriatriska arbetet tyngre &n ndgon annan
sympatisk och varm kénsla studenterna hade gentemot geriatriska patienter (Fagerberg,
Winblad & Ekman, 2000). Vidare har studier visat att sjukskoterskestudenter anser att
mojligheten till karridrsutveckling inom geriatrik ar for 1ag (Fagerberg, Winblad & Ekman,
2000; Banning, Hill & Rawlings, 2006).

I Holmstrom och Larssons (2004) intervjustudie (n = 12) gav sjukskoterskeeleverna uttryck
for motvilja géllande arbete inom geriatriken men den var inte riktad mot omvéardnaden utan
snarare avsaknaden av personcentrerad vird. Sjukskdterskestudenter uppfattade att
sjukskoterskor verksamma inom geriatriken inte hade samma mojlighet till patientnira vérd,
de antog att deras arbetsuppgifter kretsade kring administration och handledning (Holmstrom
& Larsson, 2004). Séledes foredrog sjukskoterskestudenterna akutsjukvard eller liknande

klinisk verksamhet eftersom de ansag att forutsittning for att kunna bedriva patientnéra vard



var béttre (ibid). Resultatet avser kvinnliga sjukskéterskor da inga mén var med i studien av

Holmtrom och Larsson (2004).

En generellt negativ attityd till omvéardnadsarbetet med dldre hos sjukskdterskestudenter
(Fagerberg, Winblad & Ekman, 2000; Happell, 2002; Rogan & Wyllie, 2003; McLafferty &
Morrison, 2004; Holmstrom & Larsson, 2004; Banning et al., 2006; Abbey et al., 2006;
Alabaster, 2007) &dr oférenlig mot den preliminéra kalkylen som finns 6ver en stigande
population av dldre (Statistiska Centralbyrén, 2015). En storre population av dldre kommer
att innebdéra en linjért proportionell 6kning av geriatriska sjukdomar (Socialstyrelsen, 2012).
Varfor ar omvardnadsarbetet med &ldre i1 praktiken inte lika populdrt som inom andra
medicinska omraden? Det blir 1 hdg grad problematiskt eftersom omvardnad definieras som
ett av de tre huvudomridena i kompetensbeskrivningen for svenska sjukskoterskor
(Socialstyrelsen, 2005). Foljaktligen ér en studie av hur sjukskdterskestudenter uppfattar
geriatrisk omvardnad motiverad. Forskning kring varfor sjukskdterskestudenter inte vill jobba
med &ldre existerar (Soderhamn, Lindencrona & Gustavsson (2001); King, Roberts &
Bowers, 2013) men aktuella studier inriktade pa hur sjukskoterskestudenter uppfattar

geriatrisk omvardnad i Sverige ér fa.

Teoretisk referensram

En 6nskad fordndring maste enligt Lewin (1951) ta sig igenom tre stadier for att fordndring
pa individniva ska ske. Sker detta i tillrackligt stor utstrickning &r en systemforéndring
mojlig, exempelvis forandring inom sjukvarden. Det forsta stadiet unfreezing” kdnnetecknas
av att en fordndring eller reform erfordras. Fasen syftar till att undersdka varfor en fordndring
inte har genomdrivits tidigare, status quo studeras, vidare vidtas atgérder for att oka
drivkrafterna mot en forandring. Det andra stadiet kallar Lewin (1951) f6r "moving”, fasen
karakteriseras av initierad fordndring eller forbéttringsarbete. Manniskor méste involveras
och fordndringar maste ske. Det sista stadiet ’refreezing” utmérks av beloning nér 6nskade

utfall astadkommes samt generell stabilitet kring forandringarna finns (ibid).

Enligt Polit och Beck (2012) kan en teori anvindas for att integrera observationer och fakta.
Syftet med fordndringsteorin av Lewin (1951) var inte att testa den. Lewins (1951) teori
anvéndes for att organisera en struktur i resultatet som enligt Polit och Beck (2012) dr den
vanligaste anvdndningen av teoretisk referensram. Den teoretiska referensramen har anvints

for att tolka resultatet och sétta observationerna fran enkéatstudien i kontext.



Syfte

Syftet var att undersoka hur sjukskdterskestudenter i termin 6 vid Blekinge tekniska hogskola

(BTH) uppfattar geriatrisk omvérdnad.

Metod

Design

Studien baserades pé en empirisk tvarsnittsstudie med deskriptiv design. Det finns flera olika
metoder for insamling av kvantitativ data. Enkdtundersdkning dr en av de vanligaste
metoderna (Kristensson, 2014) varfor valet foll pd just enkdt som insamlingsmetod i denna

studie.

Population och urval

Studiepopulationen utgjordes av sjukskoterskestudenter i termin 6 varen 2015. P4 grund av
storleken gjordes ett stickprov ur populationen som baserades pa ett icke-slumpmassigt urval.
Sjukskdterskestudenter i termin 6 vid BTH valdes som urvalsgrupp pga. geografisk lokalitet
och eftersom ldrositet erbjod goda mojligheter till hjdlp med distribution av webbenkéten.
Strategin baserades pé ett bekvamlighetsurval eftersom det enligt Kristensson (2014) dr en
lamplig strategi inom ramarna for en uppsats. Vidare menar Kristensson (2014) att det &dr en
strategi som ar tidsbesparande samt mdojliggor tillgédng till deltagare pa ett relativt enkelt sitt.
Inklusionskriteriet for deltagandet i studien var att man skulle vara registrerad som
sjukskoterskestudent i termin 6 under varen 2015 vid BTH. Vid tidpunkten for studiens
genomforande fanns det totalt 64 sjukskoterskestudenter registrerade i termin 6 vid BTH.
Sjukskdterskestudenterna i termin 6 vid BTH véaren 2015 hade under utbildningens géng varit
ute pd VFU motsvarande totalt 45 hp (Blekinge tekniska hogskola, 2015). Under VFU har de
forvérvat kunskap om det normala aldrandet och succesivt fatt fordjupad forstaelse for
vardtagarens situation. Studenterna har dven tillryggalagt kursen ”Omvardnad vid ohélsa” &
12 hp som bl.a. syftade till att 6ka studenternas kunskap om ohélsotillstind kopplade till dlder
(ibid).

Datainsamling

Ingen fardigkonstruerad enkét fanns avsedd for syftet varfor en egenutformad webbenkat

utformades med hjilp av google documents. Samtliga svar fran besvarade enkéter sparades



automatiskt ordnat efter tidsstdmpel i ett excel-ark. De 14 fragorna utgjordes av totalt 12
strukturerade fragor och tva dppna fragor. De strukturerade fragorna kunde besvaras med Ja,
Vet Ej eller Nej. De tva oppna fragorna syftade till att 1ata deltagarna med tre ord beskriva
anledningen till varfor de inte eller varfor de skulle vilja arbeta inom geriatrik. Fragorna
utformades enligt Olssons och Sorensens (2011) rekommendationer med fokus pa att
fragorna skulle vara tydliga, enkla, begripliga samt pa god svenska. Vidare skriver Olsson
och Sorensen (2011) att det ofta blir for manga fragor vid ett eget frdgeformulir. Valet f6ll pa
14 fragor som beddmdes som rimligt antal frdgor. Sammanfattningsvis inkluderade
enkédtformuldret bakgrundsfakta sdsom alder, kon och tidigare erfarenhet av geriatrisk
omvardnad. Resterande fragor behandlade subjektiv uppfattning och attityd gentemot den

geriatriska omvardnaden och geriatrik.

Ett informationsbrev (Bilaga 1) som forklarade bakgrunden, syftet och utférandet av studien,
samt webbenkiten (Bilaga 3) bifogades via mail varpa ett godkdnnande fran programansvarig
for sjukskoterskeprogrammet vid BTH erholls. Kontakten foranledde distributionen av
webbenkéten. Datainsamling skedde under perioden februari-mars 2015. I syfte att minska
bortfall kan paminnelser skickas ut till deltagarna (Kristensson, 2014). Tvéa pdminnelser
distribuerades ut via lararplattformen Itslearning under perioden. Tillsammans med lidnken till
webbenkéten bifogades ett informationsbrev till studenterna (Bilaga 2) som forklarade

bakgrunden, syftet med studien samt genomforandet av studien.

Pilotenkét

Enligt Olsson och Soérensen (2011) maste ett frigeformulér testas innan det skickas ut till
utvalda personer. Pilotstudiens fokus ligger pa fragornas och instruktionernas tydlighet samt
hur 14ng tid det tar att besvara enkédten (Kristensson, 2014). Enligt Kristensson (2014) ar
studiekamrater en enkel grupp att anvinda sig av vid pilotstudier varfér webbenkéten
distribuerades till tio studiekamrater i termin 5. Pilotstudien foranledde &dndringar i sprakval
vid fragestéllningarna samt korrektion av ett systemfel vid fraga 13 och 14 (se bilaga 3) som
skulle vara obligatorisk enkom for deltagare som svarade nej pa fraga 10 (se bilaga 3). Fore
pilotstudien var fraga 13 och 14 obligatoriska dven f6r dem som svarade Ja pa friga tio.

Svaren fran pilotstudien har exkluderats fran resultatet.
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Dataanalys och bearbetning

Svaren fran enkéten utgjorde variabler som sedan kunde kvantifieras. Bearbetningen av
rddatan utfordes med statistikprogrammet SPSS (version 22). De importerade svaren var i
form av text varfor en omkodning till numeriska variabler erfordrades innan analysen kunde
paborjas. Omkodningen skedde i tvd omgéngar. Den forsta kodningen syftade till att 4ndra
alla svar 1 text till numerisk form. Vidare f6ljde ytterligare en omkodning som syftade till att
dikotomisera samtliga frdgor som hade Ja, Vet Ej och Nej som svarsalternativ (friga 5-12, se
bilaga 3). Vet Ej lamnades blankt eftersom svaret inte gav uttryck for ndgon asikt. Vid fraga 2
(se bilaga 3) gjordes en kategorisering av aldrarna (Aldrarna 21-25 &r respektive &ldrarna 26-
45 ér). Samtliga variabler kvalitetsgranskades manuellt i syfte att uppticka skrivfel. Inga fel
pavisades. Sammanfattningsvis bestod datamaterialet av en variabel pa intervallskala (fraga
2, se bilaga 3) samt dikotoma variabler pa nominalskala. De tva sista frdgorna (frdga 13 och
14, se bilaga 3) uteslots fran den statistiska analysen varfor de inte omkodades till numeriska
varden. For att undersoka ifall samband kunde pavisas mellan olika variabler anvdndes
Fisher’s exact test som enligt Polit och Beck (2008) ar ett [dmpligt statistiskt test vid ett litet
urval. Kon (fraga 1), alder (fraga 2) och tidigare erfarenhet av dldre (fraga 4) utgjorde de
beroende variablerna som jaimfordes med fraga 6 som oberoende variabel (Intresse for
geriatrisk omvardnad). Ytterligare dn jimforelse gjordes mellan variablerna fraga 2 och fraga
8 (Alder som oberoende variabel och huruvida sjukskoterskestudenter skulle kunna téinka sig
att arbeta inom geriatrik som forsta arbete efter examen som beroende variabel). Flera
forvantade frekvenser i fyrfaltstabellerna var ldgre an fem varfor Fisher’s exact test anvéndes
istillet for X2. Enligt Polit och Becks (2008) rekommendation definierades ett p-virde 4 0,05
som grins for vad som dr statistiskt signifikant. Resultatet har redovisats bade i form av text

och deskriptivt med hjélp av tabeller och signifikansvarden.

Etik

Fjarde paragrafen i etikprovningslagen (SFS 2003:460) menar att studier som utfors inom
ramen for hogskoleutbildning pa kandidat- eller avancerad niva inte behover etikprovas.
Kristensson (2014) menar dock pa att uppsatser pa grundlaggande niva ej bor exkluderas fran
kravet pa forskningsetiska stillningstaganden. Med anledning av detta genomfordes en etisk
egengranskning i syfte att utreda om studien var tvungen att etikprovas. Handledaren tog del
av den etiska egengranskningen och skrev under innan den skickades in till etikkommittén
Sydost for ett etiskt uttalande 29 januari 2015. Yttrande frn etikkommittén Sydost erholls
med dnr. EPK 259-2015. Vederborande instans identifierade inga storre etiska hinder till
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genomforandet av studien. Deltagarna informerades om att svaren skulle behandlas
konfidentiellt samt att inga kdnsliga personuppgifter definierade enligt personuppgiftslagen
(SFS 1998:204) skulle behandlas 1 webbenkéten. Nér fullstdndig anonymitet inte kan
sdkerstillas ska konfidens rada enligt Polit och Beck (2008). Ett 16fte om att svaren kommer
behandlas konfidentiellt syftar till att sékerstélla deltagaren om att uppgifter som erhalls och
anviands, inte kan anvéndas for att identifiera deltagaren (Polit & Beck, 2008). Med hansyn
till etikprovningslagen (SFS 2003:460) utformades ett informationsbrev i syfte att sdkerstélla

deltagarna om studiens syfte och &beropa frivilligheten.

Resultat

Webbenkiten distribuerades till samtliga sjukskoterskestudenter i termin 6 vid BTH som
under perioden februari — mars 2015 var 64 individer till antalet (n = 64). Utav dem
returnerades 38 svar vilket resulterade i en svarsfrekvens 4 59 %. Av det totala antalet
deltagare var 21 % maén och resterande 79 % kvinnor. Medelaldern for deltagarna som
svarade pé enkéten var 27 ar (29 é&r for mén, 25 ar for kvinnor), medianen = 25 ar (26,5 ar for

min, 24,5 ar for kvinnor) och standardavikelsen = 5,5 ar (7,6 ar f6r mén, 4,6 ar for kvinnor).

Svaren pa fragorna 4-12 ses i tabell 1-9 nedan:

En majoritet av deltagarna (63,2 %) hade erfarenhet av att arbete med dldre innan de borjade

studera till sjukskoterska. Vad for sorts erfarenhet de hade framkom inte av fragan (se tabell

).

Tabell 1. Tabellen visar huruvida deltagarna hade ndgon erfarenhet av arbete med dldre
innan de borjade studera till sjukskoterska.

Fraga 4. Hade Du nagon erfarenhet av arbete med éldre innan du bérjade studera
till sjukskoterska?

(n=138) Frekvens Procent
Ja 24 63,2
Nej 14 36,8
Total 38 100,0
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En majoritet av deltagarna (81,6 %) ansag att grundutbildningen till sjukskodterska hade

forsett dem med goda baskunskaper i geriatrisk omvérdnad (se tabell 2).

Tabell 2. Tabellen visar huruvida deltagarna kdnde att grundutbildningen till sjukskoterska

hade resulterat i god baskunskap om geriatrisk omvardnad.

Fréga 5. Kédnner du att grundutbildningen till sjukskoterska gett dig en god

baskunskap om geriatrisk omvéardnad?

(n=38) Frekvens Procent
Ja 31 81,6
Vet ¢j 2 53
Nej 5 13,2
Total 38 100,0

Av deltagarna ansig 47,4 % att geriatrisk omvardnad var intressant. Ovriga var osikra

(18,4 %) eller ansag inte att geriatrisk omvardnad var intressant (34,2 %) (se tabell 3).

Tabell 3. Tabellen visar huruvida deltagarna ansag geriatrisk omvdrdnad som intressant.

Friga 6. Ar geriatrisk omvardnad ndgot som Du tycker &r intressant?

(n=138) Frekvens Procent
Ja 18 47,4
Vet ¢j 7 18,4
Nej 13 34,2

Total 38 100,00
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Av deltagarna ansag 44,7 % att geriatrisk omvéirdnad var utmanande och varierande i

forhéllande till annan klinisk verksamhet. Vidare framkom det att 36,8 % av deltagarna inte

ansag geriatrisk omvardnad som négot utmandande och varierande i férhdllande till annan

klinisk verksamhet(se tabell 4).

Tabell4. Tabellen visar huruvida sjukskoterskestudenter ansag geriatrisk omvardnad var
utmanande och varierande i forhdllande till annan klinisk verksamhet. Inga exempel pa
annan klinisk verksamhet ndmndes i fragan.

Fraga 7. Anser du att geriatrisk omvérdnad dr utmanande och varierande 1

forhallande till annan klinisk omvardnad?

(n=138)

Frekvens Procent
Ja 17 44,7
Vet ¢j 7 18,4
Nej 14 36,8
Total 38 100,0

Majoriteten av deltagarna, 73,7 % kunde inte ténka sig att arbeta inom geriatriken som forsta

jobb. Av deltagarna kunde 15,8 % ténka sig att arbeta inom geriatriken som forsta arbete efter

erhéllandet av sin examen (se tabell 5).

Tabell 5. Tabellen visar huruvida sjukskoterskestudenterna var intresserade av att arbeta
inom geriatrik som forsta arbete efter erhallande av examen.

Fraga 8. Skulle Du kunna tinka dig att jobba inom geriatriken som f6rsta jobb

efter din examen?

(n = 38)

Frekvens Procent
Ja 6 15,8
Vet ¢j 4 10,5
Nej 28 73,7
Total 38 100,00
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Av deltagarna kunde 39,5 % ténka sig att arbeta inom geriatriken lédngre fram i deras karriér.
Resten av deltagarna var antingen osékra (31,6 %) eller kunde inte tdnka sig att arbeta inom

geriatriken langre fram 1 deras karridr (28,9 %) (se tabell 6).

Tabell 6. Tabellen visar huruvida sjukskoterskestudenterna skulle kunna tinka sig att arbeta
inom geriatrik ldngre fram i deras karridr

Fréga 9. Skulle Du kunna tinka dig att jobba inom geriatriken ldngre fram i din

karridr?
(n=38) Frekvens Procent
Ja 15 39,5
Vet ¢j 12 31,6
Nej 11 28,9
Totalt 38 100,0

Av deltagarna ansag 26,3 % att geriatrisk omvardnad var lika intressant att arbeta med som
annan klinisk omvardnad. Majoriteten av deltagarna (65,8 %) ansag inte att geriatrisk

omvardnad var lika intressant att arbeta inom som annan klinisk verksamhet (se tabell 7).

Tabell 7. Tabellen visar huruvida sjukskoterskestudenterna ansdg geriatrisk omvardnad vara
lika intressant som annan klinisk verksamhet. Inga exempel pa annan klinisk verksamhet
ndmndes i frdgan.

Fraga 10. Anser du att geriatrisk omvardnad dr lika intressant att arbete inom
som annan klinisk omvardnad?

(n=138)

Frekvens Procent
Ja 10 26,3
Vet ¢j 3 7.9
Nej 25 65,8
Total 38 100,0
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Studenter som svarade Nej pa fraga tio (n = 24) uppmanades svara pé ytterligare tva fragor

(se bilaga 3). En majoritet av dessa deltagare (75 %) ansag inte att geriatrisk omvardnad har

langre anseende dn annan klinisk omvérdnad (se tabell 8). Av deltagarna ansdg 8,3 % att

geriatrisk omvérdnad har ldgre anseende dn annan klinisk omvardnad. En majoritet av

deltagarna (84 %) anség inte att geriatrisk omvéardnad har hogre anseende dn annan klinisk

omvardnad (se tabell 9). Inga deltagare ansag att geriatrisk omvardnad har hdgre anseende 4n

annan klinisk omvardnad.

Tabell 8. Tabellen visar huruvida studenterna ansag att geriatrisk omvdrdnad har ldgre
anseende dn annan klinisk verksamhet. Inga exempel pd annan klinisk verksamhet nimndes i

frdagan.

Fraga 11. Vid Nej pa frdga 10, anser du att geriatrisk omvardnad har lagre

anseende dn annan klinisk omvardnad?

(n=124) Frekvens Procent
Ja 2 8,3
Vet ¢j 4 16,7
Nej 18 75
Total 24 100

Tabell 9. Tabellen visar huruvida studenterna ansdg att geriatrisk omvdrdnad har hogre
anseende dn annan klinisk verksamhet. Inga exempel pa annan klinisk verksamhet ndmndes i

frdagan.

12. Vid Nej pé fraga 10, anser du att geriatrisk omvéardnad har hogre anseende
dn annan klinisk omvardnad?

(n=25) Frekvens Procent
Ja 0 0
Vet ej 4 16
Nej 21 84
Total 25 100
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Pa fraga 13 (se bilaga 3) uppmanades studenterna att beskrivna anledningen till varfor de inte

skulle vilja arbeta inom geriatrik med tre ord. Totalt besvarades frdgan av 34 deltagare (89 %

av Nyotalt = 38). Ett urval av orden beskrivs nedan efter hur frekvent de upprepades.

Vardtungt, monotont, multisjukdom, ldngsamt, talamodskrdvande, demenssjukdom, ej utvecklande,
stressigt, svdarbedomt, trakigt, doden, langtidsvdrd, dldre, sorgligt, dldreboende, polyfarmaci,

ostrukturerat, underbetalt, okunskap, palliativt, dkommor av enklare grad, psykiskt pdfrestande.

Pé frdga 14 (se bilaga 3) uppmanades studenterna att beskrivna anledningen till varfor de

skulle vilja arbeta inom geriatrik med tre ord. Totalt besvarades frdgan av 34 deltagare (89 %

av Nyotalt = 38). Ett urval av orden beskrivs nedan efter hur frekvent de upprepades.

Givande, utmanande, utvecklande, omvdrdnaden, tacksamhet, motet, glidje, virme, uppskattning,
viktigt, intressant, lugnt, omtanke, patientklientelet, framtidens vdrd, underbart, komik, vinligheten,

dldrande befolkning, spinnande, bistand till god livskvalité, fortroende.

Den enda variabeln som kunde associeras med intresse for geriatrisk omvéardnad var
sjukskoterskestudenternas tidigare erfarenhet av arbete med éldre (Fisher’s exact test

p =0,021). Kon kunde inte identifieras som en faktor som paverkade intresset for geriatrisk
omvardnad hos sjukskoterskestudenterna (Fisher’s exact test p = 0,689). Inte heller alder
kunde identifieras som en faktor som paverkade intresset for geriatrisk omvardnad hos
studenterna (Fisher’s exact test p = 0,139). Vidare gick det inte att associera huruvida
sjukskoterskestudenterna skulle kunna téinka sig att arbeta inom geriatriken som forsta jobb

efter examen med alder (Fisher’s exact test p = 0,364).

Diskussion

Metoddiskussion

En enkétstudie valdes med motivationen att det &r en av de vanligaste metoderna for
insamling av kvantitativ data (Kristensson, 2014), varfor valet {foll pa just enkdt som
insamlingsmetod for datan. Det dr dven kostnads- och tidseffektivt enligt Hansagi och

Allebeck (1994). Syftet styr val av metod inom all sorts forskning och i detta fall hade dven
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en kvalitativ metod fungerat fOr att svara pé syftet. Sledes dvervigdes initialt en kvalitativ
metod eftersom det enligt Kristensson (2014) fokuserar pa manniskans upplevelse och
tolkning, hur hon beskriver det med sina egna ord. En kvalitativ ansats for studien hade
underlittat helhetsforstdelsen (Olsson & Sorensen, 2011). Det finns emellertid gemensamma
ndmnare definierade av Creswell (2013) som ar sdrskilt viktiga att ha i atanke nér man utfor
en kvalitativ studie varav en dr, att den ska ske i den naturliga miljon. Att fysiskt narvara med
deltagarna under den empiriska fasen av studien var inte mojligt pga. geografiska hinder.
Vidare kan kvalitativ forskning inte striva efter att mita nagot, undersoka prevalens eller
maita effekt av ndgot (Kristensson, 2014). Med anledning av att kvalitativ forskning var
inkompatibelt med undersokning av prevalens enligt Kristensson (2014), {oll valet pa

kvantitativ ansats.

Enkéten konstruerades med hjilp av google documents eftersom det ar ett latthanterligt och
erkdnt program for webbenkiter. Sammanfattningsvis fungerade google documents bra for
bade studien och for deltagarna. En deltagare hade problem med att skicka in svaret pa
webbenkdten, problemet visade sig dock inte vara relaterat till webbenkédten. Fordelar med att
anvinda sig av en webbenkat &r att det dr ekonomiskt, tidseffektivt och kan skotas
fullstdndigt via internet. En nackdel &r att deltagaren ar tvungen att anvinda sig av internet
for att fylla i och skicka in sitt svar. Nackdelen kan dock ses som umbirlig da natverket for

internet far anses vara vl etablerat 1 Sverige.

For att deltagarna inte skulle kdnna sig tvingade att ta stillning till en dsikt inkluderades
svarsalternativet vet ej vid fragorna 5-12 (se bilaga 3). Deltagarnas mojlighet att svara vet ej
har sdkerstillt att studenterna som svarade ja eller nej pa fraga 5-12 star for sin asikt. Svaret
vet e har uteslutits frin den statistiska analysen eftersom det inte gav uttryck for nagon asikt.
Séaledes behandlades nimnda fragor som dikotomier i den statistiska analysen. Dikotoma
variabler underlittade kodningen av datamaterialet och de statistiska berdkningarna. Den
mest signifikanta nackdelen med dikotoma fragor som har identifierats i efterhand &r de inte
tar hdnsyn till spontaniteten i1 deltagarnas svar. Det finns sdledes en risk for att deltagaren
formedlar intressant information som inte ticks av forbestimda svarsalternativ. Fler
svarsalternativ hade kunnat generera i ett mer nischat resultat, kodningen och de statistiska
berdkningarna hade dock tagit langre tid. Den huvudsakliga motivationsfaktorn for nyttjandet

av dikotoma variabler var tidsbristen.
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Enkiten egenutformades eftersom det inte fanns nagot fardigt formuldr som passade syftet. I
borjan dverviagdes en modifierad Kogan’s Old People Scale (OP). Det ér ett instrument som
konstruerades under 1960-talet av Kogan (1961). Mitinstrumentet syftar till att uppskatta
kénslor och attityd gentemot dldre ménniskor. En svensk version har sedan dess introducerats
av Lindencrona (1987). Avsikten var initialt att omformulera fragorna i mitinstrumentet mot
uppskattade kinslor gentemot geriatrisk omvérdnad istillet for enbart dldre. Fordelarna hade
varit att man pa sé sitt kunnat anvinda ett redan beprovat och erkédnt instrument (Kogan,
1961; Lindencrona, 1987; S6derhamn, Gustavsson & Lindencrona, 2000). Man hade dven
undgatt en egenutformad enkit som kan vara problematisk att utforma. Exempel pd
problematik enligt Olsson och Sorensen (2011) &r svarigheter med att konstruera bra entydiga
fragor, risk for ledande fragor, risk for forutsittande fragor och risk for utformandet av
dubbla frigor. Nackdelarna med Kogan’s Old People Scale var att den bestod av totalt 34
fragor (Kogan, 1961) vilket dr mer dn dubbelt s manga frdgor som anvéndes i
undersokningen (se bilaga 3). Det hade dven varit mer tidskrédvande pga. modifieringen och
dataanalysen. Med hénsyn till studiens ringa omfattning och att det var en kandidatuppsats

var det svart att motivera ett sddant omfattande arbete med enbart méatinstrumentet.

Fysisk personlig interaktion med institutionen eller deltagarna erfordrades inte pga. att
distribution av enkéten skedde helt over internet, det fanns bade for- och nackdelar med detta.
Den totala svarsfrekvensen blev 38/64 (59 %). Siffran dr ndra malvérdet for acceptabel
svarsfrekvens som enligt Mangione (1995) dr mellan 60-70 %. Den laga svarsfrekvensen kan
bero pa distributionen dver internet. Det dr mojligt att vissa deltagare inte kontrollerade sin
mail, ej hade tillgéng till internet eller valde att inte svara pa den. Det &r &ven mindre
personligt med en webbenkit. Polit och Beck (2012) pastar att personlig distribution har en
positiv effekt pa svarsdeltagandet. Det ger 4ven utrymme for spontana fragor som
uppkommer. Mest gynnsamt hade varit ett kort informationsmote i borjan av en foreldsning
med samlad klass, ndgot som hade kunnat foranleda distribution till samtliga deltagare i
klassen och saledes en hogre svarsfrekvens. Distribution samt insamling av enkédterna hade da
kunnat ske under en och samma foreldsning. Att personligen distribuera och samla in
enkéterna i pappersform var dock inte mojligt pga. geografisk begransning.
Sammanfattningsvis dstadkoms inte en svarsfrekvens pa 65 % som enligt Polit och Beck
(2012) ar gransen for att kunna undvika bias. Detta betyder att det foreligger risk for

systematiska fel i resultatet och har minskat kvalitén pd undersdkningen.
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I efterhand har det uppmiarksammats att begreppet geriatrik i1 frageformuléret var daligt
formulerat. Med geriatrik i frageformuléret avsags praxis inom somatik och inte inom
dldreomsorg. Problemet uppenbarades vid analys av de 6ppna fragorna da till exempel en av
deltagarna svarade dldreboende. Otydligheten kring begreppet geriatrik kan ha paverkat
resultatet. Svaren fran fragorna huruvida sjukskoéterskestudenterna skulle kunna ténka sig att
arbeta inom geriatrik som forsta jobb och huruvida de skulle kunna tdnka sig att arbeta inom
geriatriken langre fram i1 karridren dr svartolkade pga. avsaknaden av definition pé geriatrik.
Négra studenter kan ha associerat arbete inom geriatrik med geriatrisk avdelning pa sjukhus
samtidigt som andra studenter har associerat det med att vara ensamansvarig sjukskoterska i
ett sirskilt boende. For att undvika oklarheter borde en kort begreppsdefinition ha f6ljt efter
enkétinstruktionerna. Just feltolkningar av fragor dr en nackdel med enkéter enligt Hansagi

och Allebeck (1994).

Brytpunkten mellan &lderskategorierna i fraga tva (se bilaga 3) bestimdes med hénsyn till
S6éderhamn, Lindencrona och Gustavssons (2001) resultat som associerade en lag alder (< 25

ar) till en mindre positiv attityd gentemot dldre och arbete med &ldre.

Enligt Polit och Beck (2008) finns det inga universella regler for hur man ska analysera
Oppna fragor varfor svaren fran fragorna 13 och 14 (Beskriv anledningen till varfor du inte
vill arbeta inom geriatrik och beskriv anledningen till varfor du vill arbeta inom geriatrik, se
bilaga 3) redovisades i I6pande text efter hur frekvent de upprepades. Fraga 13 och 14 syftade
till att 1ata studenterna sjélva ge uttryck for anledningen till deras intresse eller ointresse for
geriatriskt arbete. Enligt Bryman (2011) ar kodning av svar fran 6ppna fragor mycket
tidskravande. Med anledningen av detta uteslots svaren pa fraga 13 och 14 fran den

kvantitativa dataanalysen och anges som en deskriptiv beskrivning av resultatet.

Syftet avsag att deskriptivt undersoka hur sjukskoterskestudenterna uppfattade geriatrisk
omvardnad. Ett problem med just uppfattning ar att det ar personligt. I denna studie anvéndes
MacLeods (1947) definition av uppfattning vilken beskriver att det &r en persons empiri och
induktiva formaga som tillsammans bildar en uppfattning av nagot. Foljaktligen dr det
mojligt att en hiandelse uppfattas annorlunda beroende pa vem det dr som upplever
situationen. Ndmnd problematik kan appliceras pé flera fragor, exempelvis statuerar ej svaren
fran friga fyra (se bilaga 3) vad det dr for erfarenhet som deltagaren besitter. Ar det

erfarenhet inom klinisk geriatrik, inom hemsjukvérd eller inom éldreboende? Forvisso har
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arbetsplatserna bl.a. geriatrisk omvardnad som gemensam nimnare men i 6vrigt dr det stor
skillnad pa hur man arbetar. Deltagarnas empiri kan inte standardiseras och darfor kan man
diskutera hur och om studenternas empiri, baserat pa var de har férvérvat sin erfarenhet, har
paverkat deras uppfattning av geriatrisk omvérdnad. I efterhand har det uppmérksammats att
det hade varit intressant ifall deltagarna hade haft mdjlighet att specificera vad for erfarenhet

de hade med éldre.

Resultatdiskussion

Deltagarna tillfragades att beskriva anledningen till varfér de inte skulle vilja arbeta inom
geriatriken med tre ord. Deltagarnas svar dr liknande de som har erhallits i tidigare svenska
studier. Exempelvis beskriver svenska sjukskoterskestudenter i en intervjustudie gjord av
Fagerberg, Winblad och Ekman (2000) det geriatriska arbetet som monotont, langsamt och
fysiskt krdvande. Dessa beskrivande ord horde till de mer frekventa svaren i resultatet.
Tidsaspekten &r intressant, det dr 15 ar mellan Fagerbergs och Ekmans (2000) studie och
denna undersdkning, trots det aterfinner man liknande uttryck fran sjukskoterskestudenterna.
Det gar dock inte att generalisera eftersom stickprovet i denna studie dr mycket litet, vidare
har den laga svarsfrekvensen okat risken for bias (Polit & Beck, 2012). Mgjligtvis ger svaren
uttryck for att ytterligare unders6kning erfordras eftersom vedertagna attityder paverkar

sjukskoterskestudenters uppfattning av geriatrisk omvardnad.

Koskinen, Hupli, Katajisto och Salminen (2011) antyder att 1ag erfarenhet av arbete med
4ldre kan kopplas till negativa kinslor gentemot #ldre. Aven svenska resultat visar pa detta
(Soderhamn, Lindencrona & Gustavssons, 2001). Resultatet frdn undersdkningen visar pa att
det fanns ett samband mellan erfarenhet och intresse for geriatrisk omvardnad. Aven yngre
individer (< 25 ar) och manligt kon utgdr faktorer som har kopplas till negativa kénslor
gentemot dldre enligt S6derhamn, Lindencrona och Gustavssons (2001). I denna studie kunde
ingen statistisk signifikans urskiljas mellan kon och intresse for geriatrisk omvérdnad. Detta
kan bero pé antalet min (n = 8) medverkande i studien var for fa. Ingen statisk signifikans
kunde urskiljas mellan &lder och intresse for geriatrisk omvardnad i denna studie. Ingen
statistisk signifikans kunde urskiljas mellan alder och ifall sjukskoterskestudenterna skulle
kunna tdnka sig att arbeta inom geriatrik som forsta arbete 1 denna studie. Att den statistiska
analysen inte visar ett samband mellan kon — intresse for geriatrisk omvérdnad, &lder —
intresse for geriatrisk omvardnad och alder — kan sjukskoterskestudenter tinka sig ett arbete

inom geriatriken som forsta jobb, strider mot tidigare resultat genomfoérda av S6derhamn,
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Lindencrona och Gustavssons (2001) och Koskinen, Hupli, Katajisto och Salminen (2011).
Resultatet i denna studie sammanfaller emellertid resultatet i denna studie med aktuell svensk
forskning. Carlson och Idvall (2015) kunde i sin enkétstudie med svenska
sjukskoterskestudenter (n = 183) inte upptdcka nagon skillnad mellan yngre (18-23 ar) och
dldre (24-50 ar) i fragan huruvida deltagarna var intresserade av att arbete inom geriatrik.
Vidare menar Carlson och Idvall (2015) att faktorer som kon och tidigare erfarenhet av arbete
med &ldre, som tidigare ansags vara signifikanta (Soderhamn, Lindencrona & Gustavssons,
2001), inte var betydelsefulla avseende sjukskoterskestudenternas intresse av att arbeta inom

geriatrik.

Intresset ar lagt for den geriatriska nischen 1 Sverige enligt S6derhamn, Lindencrona och
Gustavsson (2001) och Socialstyrelsen (2012) vilket &ven dessa resultat antyder. Av
deltagarna ansag 65,8 % att geriatrisk omvardnad inte var lika intressant som annan klinisk
verksamhet. Det foreligger dven skillnad mellan olika medicinska nischer, exempelvis anses
geriatrik ha lagre status dn annan klinisk verksamhet 1 Sverige (Fagerberg, Winblad &
Ekman, 2000; S6derhamn, Lindencrona & Gustavsson, 2001; Holmstrom & Larsson, 2005;
Engstrom & Fagerberg, 2011; Johnemark, Fagerberg & Engstrom, 2012; Kydd, Touhy,
Newman, Fagerberg & Engstrom, 2014). Av deltagarna ansag endast 8,3 % att geriatrisk
omvardnad har ldgre anseende &n annan klinisk verksamhet. Av resultatet kan man mojligtvis
antyda att statusen for geriatrisk praxis har dndrats under senare ar i Sverige. Resultatet visar
dock dven att 84 % av deltagarna ej anser att geriatrisk omvardnad har hogre anseende dn
annan klinisk verksamhet. Eftersom inga exempel angavs i frageformuléret pa vad den
geriatriska nischen skulle jamforas med, gar det inte att spekulera kring vad deltagarna har
jamfort geriatrik med. Hade konkreta forslag angivits exempelvis kirurgi, medicin eller
ortopedi hade man kunnat reflektera dver vilka faktorer det &r som nimnda discipliner har

och som saknas i geriatriken.

Av deltagarna ansdg 81,6 % att grundutbildningen till sjukskoterska forsett dem med goda
baskunskaper i geriatrisk omvérdnad. Trots detta var det endast 16 % av deltagarna som
kunde ténka sig att arbete inom geriatrik som forsta arbete efter sin examen. Frigan
behandlade dock endast ett sjdlvuppskattat relativt viarde gillande vad som ar god
baskunskap. Pa fragan huruvida deltagarna ansag geriatrisk omvardnad ha hogre anseende én
annan klinisk verksamhet framgick det att 84 % av deltagarna svarat nej. Av frdgan framgick

det ddremot inte om studenternas uppfattning hade dndrats under studietidens gang.
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Brown, Nolan, Davies, Nolan och Keady (2008) menar att en mindre positiv attityd gentemot
dldre och arbetet med dldre inte alltid &r etablerad innan man borjar studera till sjukskdterska.
En fraga huruvida uppfattningen av dldre och arbetet med dldre hade @ndrats under
studietidens géng hade varit intressant. Istdllet menar Brown, Nolan, Davies, Nolan och
Keady (2008) att sadan attityd dr ett resultat av dalig placering vid somatisk
verksamhetsforlagd praxis och ofrivillig 6vertid pd VFU Relaterat till verksamhetsforlagd
praxis belyste Fagerberg, Winblad och Ekman (2000) 1 sin prospektiva studie vikten av bra
handledare. I deras intervjustudie (n = 27) uppenbarades det att attityden gentemot
handledare som studenterna hade haft under verksamhetsforlagd utbildning i geriatrisk
omvardnad var tvetydlig men den generella uppfattningen var negativ (Fagerberg, Winblad &
Ekman, 2000). Enligt Fagerberg, Winblad och Ekmans (2000) resultat ansags handledarna
inom geriatriken vara svaga ledare och sakna fundament i den medicinska kompetensen. [
relation till detta jaimfordes handledare som studenter hade haft inom akutsjukvérd. Attityden
hos studenterna var mer positiv gentemot handledarna vilket resulterade i ett utdkat intresse
for just praxis 1 akutsjukvard (Fagerberg, Winblad & Ekman, 2000). Eftersom inga
frageinstruktioner fortydligade vad som menades med grundutbildning i friga fyra (se bilaga
3) dr det mojligt att deltagarna ej har inkluderat praktikplatsernas handledare. Enligt Kydd,
Touhy, Newman, Fagerberg och Engstrom (2014) spelar utbildarna en mycket viktig roll for

studenternas attityd gentemot dldre och dven for att fa geriatrik att framsta som attraktivt.

Uppfattning av geriatrisk omvardnad och attityden gentemot geriatrik bland sjukskdterskor
och sjukskoterskestudenter ér saledes faktorer som kan vara anledningar till varfor endast

1,6 % (Socialstyrelsen, 2012) av samtliga legitimerade sjukskoterskor verksamma i Sveriges
dldreomsorg har en geriatrisk vidareutbildning. Hur ménga specialistutbildade sjukskoterskor
som krédvs for varden av véra éldre dr svart och sdga men 197 av 12 316 (Socialstyrelsen,
2012) &r for {4 och bidrar inte till en patientsdkervard. Sjukskdterskans etiska kod definierar
fyra grundldggande ansvarsomraden: Att frimja hilsa, att forebygga sjukdom, att aterstélla
hilsa och att lindra lidande (International Council Of Nurses, 2012). Ett stort
komptensunderskott inom geriatrik och gerontologi kan saledes innebéra att sjukskoterskor
verksamma inom geriatrik inte uppratthéller sin etiska kod. Vidare problematik belyses av att
utforandet av patientsiker vard som definieras som en av sjukskoterskans kiarnkompetenser

(Leksell & Lepp, 2013) omdjligtvis kan bedrivas om den etiska koden inte upprétthélls.
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Resultatet i denna studie antyder att fi sjukskoterskestudenter (15,8 %) kan tidnka sig att
arbeta inom geriatriken som forsta jobb. Deltagarna anség dven arbetet inom geriatrik som
monotont och langsamt, nimnda anledningar beskrevs redan for 15 ar sedan 1 en studie
genomford av Fagerberg, Winblad och Ekman (2000). Vidare ansdg inga deltagare att
geriatrisk omvardnad har hogre anseende &n annan klinisk omvardnad. I Sverige har
problematiken med att rekrytera sjukskoterskor till geriatriken studerats sedan 1980-talet
(Lindencrona, 1987), trots det har mycket litet astadkommits vilket d&ven detta resultat
mdjligtvis antyder. Séledes kan det antyda att vi har fastnat i1 ett vad Lewin (1951) kallar for

status quo, vidare betyder detta att vi fortfarande ar i unfreezing-fasen.

Grinserna mellan stadierna i Lewins (1951) fordandringsteori dr diffusa. Det dr exempelvis
mdjligt att vi redan dr i moving-fasen beroende pa hur man tolkar férdndringsteorin. I Sverige
borjade sjukskdterskestudenters och sjukskdterskors attityd gentemot dldre och geriatriken
studeras under 1980-talet (Lindencrona, 1987). Lindencronas studie (1987) utgjorde starten
pa unfreezing-fasen. Det status quo Lewin (1951) beskriver under unfreezing-fasen kan
associeras med tidsmellanrummet som foreligger mellan den forsta svenska studien av detta
problem (Lindencrona, 1987) och rapporten fran Socialstyrelsen (2012). Socialstyrelsens
(2012) rapport belyste problemet och gav konkreta forslag pa hur ett genomférande av
forbattringsarbete bor goras. I fordndringsteorin av Lewin (1951) kan status quo, ett dodlage
urskiljas som det storsta hindret. Ett dodlége dr dock inte alltid uppenbart och maste
identifieras varfor regelbundna uppfoljningar av situationen och interventionsarbetet
erfordras. Syftet med denna studie sammanf6ll vdl med en uppf6ljning av hur situationen kan
se ut hos sjukskoterskestudenter. Regeringen begérde en uppfoljning av forslagen pa
satsningen inom geriatrik och gerontologi efter ar 2013 (Socialstyrelsen, 2012). Ingen
uppfoljning har publicerats offentligt &nnu. Vidare dr det oklart huruvida hogskolor arbetar
med att fordndra sjukskoterskestudenters syn pé dldre och geriatrik dé
sjukskoterskeutbildningen i Sverige inte r standardiserad utan varierar beroende pa laroséte.
Uppfoljning fran Socialstyrelsen som dverordnat organ och skolorna som subenheter skulle
kunna ge oss information om ett status quo foreligger samt ifall vi &r pd vig mot rétt hall dvs.

att vi borjar nirma oss Lewins (1951) freezing-fas.
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Slutsatser

Av resultatet kunde endast tidigare erfarenhet av arbete med dldre urskiljas som statistiskt
signifikant for intresset for geriatrisk omvardnad hos deltagarna. Andra faktorer som tidigare
har associerats med en mindre positiv attityd gentemot dldre och arbetet med dldre
exempelvis kon och dlder kunde inte associeras med ett ldgre intresse for geriatrisk
omvardnad bland sjukskdterskestudenterna. Majoriteten av deltagarna kunde inte tidnka sig att
arbeta inom geriatrik som forsta arbete efter erhdllandet av sin examen. Av detta kan man
antyda tva slutsatser. Antingen saknar den geriatriska nischen element som gor disciplinen
attraktiv eller sé finns det redan utmérkande faktorer specifika for geriatrik som gor
disciplinen mindre attraktiv for sjukskoterskestudenter. Deltagarna beskrev 6verlag liknande
anledningar till varfor de inte var intresserade av att arbete inom geriatrik som tidigare studier
utforda i Sverige. Vidare studiers fokus bor ligga pé att undersoka poldra asikter dvs.
undersoka vad det d4r som gor andra kliniska nischer attraktiva, istéillet for att studera varfor
sjukskoterskestudenter inte vill arbeta inom geriatrik. Kan vi identifiera dessa dr det mycket
mojligt att det gér att integrera fynden 1 geriatriken. Vidare studier bor sdledes fokusera mer
pa faktorer som gor andra kliniska nischer mer attraktiva in geriatrik. Den hastiga 6kningen
av populationen av édldre samt det 1dga intresset for just geriatrik dr sarskilt motiverande for
framtida studier avseende detta omrade. Det dr viktigt att undersoka dessa faktorer for att vi
ska kunna forbittra anseendet pa geriatrisk omvardnad. Framstir geriatrisk omvérdnad som
attraktivt forbattrar vi forutséttningarna for att sjukskoterskor ska vélja att arbeta och

vidareutbilda sig inom disciplinen.
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Blekinge Tekniska Hogskola
Sektionen for hilsa
Sjukskoterskeprogrammet

Information till programansvarig

Webbaserad enkédtundersokning: Instillning till geriatrisk omvéardnad hos
sjukskoterskestudenter i termin 6

Hej! Jag heter Philip och gér i termin 5 pa sjukskoterskeprogrammet. Jag skriver mitt
examensarbete nu vid Blekinge Tekniska Hogskola. Jag &r intresserad av hur instillningen till
geriatrisk omvardnad ser ut hos sjukskoterskestudenter i termin 6.

For att fa ett svar pa min fraga har jag valt att utfora en kvantitativ studie med hjilp av en
egenutformad webbaserad enkédt. Enkédten bestdr utav totalt 14 frdgor. Svaren jag far kommer
att analyseras med hjélp av statistikprogrammet SPSS. Enkiten riktar sig enkom emot
sjukskoterskestudenter i1 termin 6. Inriktningen pa just denna grupp beror pé att jag vill
undersdka den generella attityden till geriatrisk omvardnad efter cirka tre ar av studier pa
sjukskdoterskeprogrammet.

I Sverige blir den #ldre befolkningen allt storre for varje &r som gar. Ar 2016 beriiknas det
totala antalet ménniskor som ar 6ver 75 ar overstiga en miljon, nirmare bestdmt cirka en
tiondel av den totala landsbefolkingen. I takt med att populationen av éldre blir storre 6kar
séledes dven det geriatriska behovet. Vi behover mota vara dldre med kompetent och
engagerad personal.

Man har sedan tidigare studerat hur attityder gentemot dldre ser ut hos sjukskoterskestudenter
men man har inte belyst instdllningen till den geriatriska omvéardnaden i1 Sverige. Séledes &r
syftet med enkéten att undersoka instdllningen till den geriatriska omvardnaden.

Deltagandet ar frivilligt, konfidentiellt och kan avbrytas ndr som helst utan angivna skél.
Webbenkiten kommer ej behandla kdnsliga personuppgifter. Data kommer att forvaras sa att
obehoriga inte kan ta del av dem.

Hor gérna av dig om du har nagra fragor eller om det finns oklarheter omkring enkéten.

Student: Philip Olsson: pholl3@student.bth.se (XXX-XXXXXXX).
Handledare: Louise Stjernberg, Universitetslektor/docent/dekan. Louise.stjernberg@bth.se
(XXXX-XXXXXX
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Blekinge Tekniska Hogskola
Sektionen for hélsa

Sjukskoterskeprogrammet

Forfrdgan om deltagande 1 studien: Instillning till geriatrisk omvardnad
hos sjukskoterskestudenter 1 termin 6

Hej! Jag heter Philip och gér i termin 5 pa sjukskoterskeprogrammet. Jag skriver mitt
examensarbete nu vid Blekinge Tekniska Hogskola. Enkéten riktar sig till
sjukskoterskestudenter i1 termin 6. Inriktningen pa just er beror pé att jag vill undersdka den
generella attityden till geriatrisk omvardnad efter cirka tre ar av studier pa
sjukskdoterskeprogrammet.

I Sverige blir den ildre befolkningen allt storre for varje ar som gér. Ar 2016 beriknas det
totala antalet ménniskor som &r dver 75 &r dverstiga en miljon, ndrmare bestdmt cirka en
tiondel av den totala landsbefolkingen. I takt med att populationen av éldre blir storre 6kar
saledes dven det geriatriska behovet. Vi behdver méta vara dldre med kompetent och
engagerad personal.

Man har sedan tidigare studerat hur attityder gentemot dldre ser ut hos sjukskoterskestudenter
men man har inte belyst instdllningen till den geriatriska omvéardnaden i1 Sverige. Séledes &r
syftet med enkéten att undersoka instdllningen till den geriatriska omvardnaden.

Deltagandet ar frivilligt, konfidentiellt och kan avbrytas nir som helst utan angivna skél.
Webbenkiten kommer ej behandla kdnsliga personuppgifter. Data kommer att forvaras sa att
obehoriga inte kan ta del av dem.

Hor gérna av dig om du har nagra fragor eller om det finns oklarheter omkring enkéten.
Philip Olsson: pholl3@student.bth.se (XXX-XXXXXXX).

Handledare: Louise Stjernberg, Universitetslektor/docent/dekan. Louise.stjernberg@bth.se
(XXXX-XXXXXX).

Jag tackar pa forhand for ditt deltagande! Dina svar betyder mycket for resultatet.
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Bilaga 3

Markera alla de svarsalternativ som stimmer éverens med din uppfattning genom att sitta ett
kryss 1 motsvarande ruta.

1. Man D Kvinna D

2. Alder

3. Vid vilket larosite studerar du vid?

Blekinge Tekniska Hogskola
Lunds Universitet

Malmo Hogskola

oo

Hogskolan Kristianstad

4. Hade Du négon erfarenhet av arbete med dldre innan du bdrjade studera till sjukskoterska?

Ja
Nej

AN

5. Kénner du att grundutbildningen till sjukskoterska gett dig en god baskunskap om
geriatrisk omvardnad?

L] Ja
L] Vet ¢j
] Nej

6. Ar geriatrisk omvérdnad nigot som Du tycker #r intressant?

[] Ja
L] Vet ¢j
] Nej

7. Anser du att geriatrisk omvardnad ar utmanande och varierande i1 forhéllande till annan
klinisk omvardnad?

] Ja
L] Vet ¢j
] Nej
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8. Skulle Du kunna ténka dig att jobba inom geriatriken som forsta jobb efter din examen?

L] Ja
] Vet ¢j
L] Nej

9. Skulle Du kunna tidnka dig att jobba inom geriatriken ldngre fram i din karridr?

L] Ja
] Vet ¢j
L] Nej

10. Anser du att geriatrisk omvérdnad &r lika intressant att arbete inom som annan klinisk
omvardnad?

L] Ja
] Vet ¢j
L] Nej

11. Om du svarade Nej pa fraga 10, anser du att geriatrisk omvardnad har lagre anseende dn
annan klinisk omvardnad?

L] Ja
] Vet ¢j
] Nej

12. Om du svarade Nej pa fraga 10, anser du att geriatrisk omvéardnad har hogre anseende dn
annan klinisk omvéardnad?

[] Ja
L] Vet ¢j
] Nej

13. Om du fér anvénda tre ord som bist beskriver anledningen till varfor du inte vill arbeta
inom geriatriken, vilka skulle dessa vara?
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14. Om du féar anvinda tre ord som bist beskriver anledningen till varfor du vill arbeta inom
geriatriken, vilka skulle dessa vara?
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