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1 INLEDNING

Medlidande &r ndgot som finns naturligt hos méanniskan och kan ses da andra manniskor
behover hjalp (Rehnsfeldt & Arman 2020). Darfor ar det dven mycket viktigt att speciellt
vardstuderande har verktyg for att kunna reflektera dver sin formaga att kanna medli-
dande. Begreppet medlidande ar ett svart begrepp att definiera. Enligt Katie Eriksson be-
tyder det att lida med nagon annan utan att sjalv gynnas av det utan att tvartom, ge en del
av sig till den lidande. Att som vardare kunna lida med en patient kraver enligt Eriksson
mod och om en vardare klarar av att lida med nagon, kommer det sanna vardandet att

uppnas. (Eriksson 2015)

Inom forstavarden moter forstavardarna manga patienter under ett skift och motena ar
ofta korta. Det har innebar i sin tur att forstavardaren snabbt ska kunna skapa en relation
till patienten, fa patienten att lita pa vardaren och visa att man &r dar for att hjalpa. For att
uppna det har maste forstavardaren kunna visa medlidande och allt vad det innebér for att
uppna det egentliga vardandet. (Rehnsfeldt & Arman 2020)

Vi anser att medlidande ar en av grundstenarna inom varden och att vikten av denna
aspekt inte diskuteras tillrackligt under studietiden. Av den orsaken vill vi med var forsk-
ning ge en uppfattning om dagens situation géllande forstavardsstuderandes bild av med-
lidande till de studerande att reflektera Gver. For att verkligen fa en 6verskadlig uppfatt-
ning om detta har vi intervjuat studerande om hur de tror och anser att medlidande syns
inom varden. Genom observationer av forstavardsstuderandes simuleringar har det dven

mdjliggjort en uppfattning om hur det syns rent konkret.

2 BAKGRUND

For att kunna forsta begreppet medlidande pa ett stérre plan behdver man kénna till be-
greppet caritas som utgor grunden for medlidande och flera andra liknande begrepp eller
fenomen sa som empati och sympati (Nasman et al. 2008). | det har examensarbetet kom-
mer fokus att ligga framst pa medlidande men medlidande har i praktiken flera olika in-

neborder och bestar av flera begrepp som tillsammans utgor medlidande. Det innebér



darfor att flera begrepp kommer att definieras for att lasaren skall kunna fa en bred bild

av amnet.

Vardetik innebar den etik som uttrycks i vardandet. Det sanna etiska vardandet syns nar
patienten och vardaren mats. Vardarens handlingar skall reflektera den etiska och starka
viljan for patientens bésta i alla situationer. Begreppet caritas grundar sig i karleken for
manniskan och barmhéartigheten. Nar man pratar om caritativ vardetik kommer automa-

tiskt begreppet ethos till uttryck. (N&sman et al. 2008)

Ethos kan ses som de grundlaggande véarderingar en vardare har och hur hen forhaller sig
till olika saker. Olika begrepp som enligt deltagarna beskriver den vardande etiken kom-
mer fram i forskningen “Caritativ vérdetik - vardandets ethos uttryckt i vardares tankande
och handlande” (N4dsman et al. 2008). Bland dem finns vardighet, ansvar, trést och karlek.

Dessa ar ord som direkt kan speglas i de uppgifter en vardare har. (Nasman et al. 2008)

Medlidande och lidande h&nger naturligt ihop med varandra och det ena finns inte utan
det andra. Lidandet beskrivs som en kamp och lidandet tar alltid nagot ifran den som lider
och detta nagot fas aldrig tillbaka. Den lidande ménniskans jag satts pa spel och kanslor
som ensamhet och fortvivlan fyller henne. Eriksson sdger att lidandet ar ont och innebér

att manniskan pinas men att det ocksa betyder att hon kdmpar. (Eriksson 2015)

Medlidande i sin tur betyder att en manniska lider med en annan manniska, nagot som
Eriksson (2015) anser vara karnan till allt vardande. For att vara medlidande skall det har
ske utan att den person som lider med den andra vinner nagot av det sjalv. Medlidandet
skall ske av ren vilja och mod. Det kan dven beskrivas som en form av kanslighet inom
manniskan som resulterar i att vi hjalper den andra i forsok att lindra hennes lidande.
Eriksson (2015) skriver om hur man férverkligar medlidande och att det uppnas forst da

en egentlig handling, ett barmhartighetsverk har gjorts. (Eriksson 2015)

Barmhartigheten gar langt bak i tiden och sags bland annat redan i forna Egypten. Att
osjélviskt hjalpa de som &r i behov av hjalp grundar ké&rnan till barmhartigheten och med-

lidandet utgdr i sin tur barmhértigheten. (Eriksson 2015)



Det bor lyftas fram att ordet medlidande ocksa kan framkomma i en negativ klang, da i
en form av att tycka synd om. Till exempel tar Eriksson upp att de rikare ger till de fattiga
av det som de inte behover. Det kan da ses som ett uttryck av deras sociala stallning och
det innebar saledes att man inte kan kalla det medlidande. (Eriksson 2015) Ibland anvénds

ordet medkénsla for att minska denna felaktiga bild.

I skolan anser vi att den etiska undervisningen i speciellt medlidande inte séarskilt bred
och att det har &r ett ytterst viktigt &@mne for att studerande skall kunna utvecklas till sanna
och goda vardare. Utdver det, vill vi bidra till projektet Nordic Paramedic med nagot de
anser vara viktigt men som samtidigt pa grund av begreppets natur kan kannas nagot
oklart och diffust. Alla studerande har inte annu reflekterat kring medlidande och hur eller
ifall man sjalv visar omtanke for sina patienter. Genom att l&sa likasinnades tankar och
relatera till dem eller sjalva deviera i sina tankar fran dem kunde studerande komma i
gang med sina egna reflektioner. Det har arbetet ar nagot som vi tror att kan hjalpa stu-

derande att komma i gang med egna tankar om medlidande och vad det innebér.

Arbetet &r en del av projektet Nordic Paramedic som i sin tur r en del av ett internationellt
ERASMUS-projekt, European Paramedic Curriculum. Malet for projektet ar att starka
utbildningen inom forstavard och skapa en grund for utveckling av forstavardsutbildning
i europeiska lander. Med hjalp av examensarbetet skall man kunna fa en uppfattning om

finlandska forstavardsstuderandes tankar om medlidande.

3 TIDIGARE FORSKNING

| detta kapitel presenteras hur informationssokningen gatt till. Bland annat listas de data-

baser och s6kord som anvénts for att hitta relevanta artiklar.

Litteratursokningen gjordes i september 2020 ndr &mnet kring arbetet var faststéllt. Data-
baserna SAGE, EBSCO och ScienceDirect var de databaser vi valde att anvanda. Sokord
som “medlidande”, “compassion”, “empathy” och “vardetik” med flera anvidndes. Fran
tidigare var Katie Eriksson k&nd for oss och darfor sokte de i hennes k&nda verk for att
hitta information som kunde gynna oss. Vi valde att avgrénsa sokningarna till att texterna

skulle max vara 15 ar gamla dvs. Skrivna 2006 eller senare. Annat som avgransade
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litteratursokningen var tillganglig “full text”. Det var inte alltid létt att hitta litteratur spe-
cifikt for just medlidande inom forstavarden. | och med detta handlar vissa av artiklarna
om sjukskatare och inte specifikt forstavardare. Genom antal sokningar hittade vi olika
examensarbeten och artiklar inom forstavard och via dem hittade vi sedan kallor som var
anvandbara. Alla artiklar stoder vart examensarbete genom att lyfta fram hur viktiga pati-
entmdtena dr. Nagra av artiklarna lyfter fram aspekterna fran studerandes vinkel vilket

ocksa stoder vart arbete da vi koncentrerat oss pa studerandes tankar och ageranden.

3.1 Informationssokning och forskningsoversikt

“To handle the unexpected — The meaning of caring in pre-hospital emergency care” (Ahl
& Nystrom 2012) &r en artikel och forskning dar man intervjuat tidigare patienter om
hurdant bemétande de fatt i ambulansen och hur de paverkats av upplevelsen. Artikeln
lyfter fram hur viktiga alla moten &r och betonar att bemdétandet gor skillnad till hur pati-
enterna i fortsattningen kommer att se pa ambulansen. Enligt studien kravs det att ambu-
lanspersonalen har bra kompetenser for yrket men att yrkeskompetenserna i sig inte kom-
mer att racka till for att skapa en relation till patienten som baserar sig pa tillit. Studien
lyfter fram att den forsta stunden av motet mellan patient och ambulanspersonalen har en
stor skillnad om hur relationen kommer utvecklas. Det forsta motet kommer ocksa styra

huruvida patienten kommer i framtiden att ringa ambulansen. (Ahl & Nystrom 2012)

I forskningen “The ‘little extra’ that alleviates suffering” (Arman & Rehnsfeldt 2007) har
det forts diskussioner med bade studerande och fardiga sjukskdtare samt intervjuer med
personer som varit patienter. De har delat upp resultaten i olika teman som sedan tar upp
mindre teman. For att belysa forskningens tema och hur betydelsefullt det &r, presenteras
den del av resultatet i forskningen dar studerandes svar tas upp. Studerande berattar om
olika situationer dar man uppmarksammat patientens behov sarskilt mycket. Till exempel
da en studerande har suttit med en anhorig och diskuterat en langre stund och en annan
studerande hade observerat hur en sjukskotare suttit med en déende patient fastén det inte
var nodvandigt att vara inne i rummet. Allt summeras till att om en vardare ar villig att
ge “det lilla extra” for patientens vil, vad 4n det ma vara resulterar det i en béattre vard.
(Arman & Rehnsfeldt 2007)
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“The Ethics of the caring conversation” (Fredriksson & Eriksson 2016) dr en studie som
analyserat hur en konversation mellan patient och vardare borde se ut och hur en sjukské-
tare torde vara for att relationen skall vara vardande. Studien utgar och refererar till en
fransk filosofs verk. Studien handlar om att se den etiska aspekten pa konversationen. |
studien lyfts fram att sjukskdtaren behdver kunna kénna sig sjalv och sina tolkningar men
ocksa kunna kanna in patientens kanslor och behov. Gyllene regeln om att behandla andra
sd som man sjalv vill bli behandlad tas upp i artikeln gallande hur en sjukskotare skall
vara och att den ofta star som grund tillsammans med caritas. De tva aspekterna tillsam-
mans och att sjukskotaren kan lyssna till den lidande kommer att forma “the ethics of the
caring conversation”. | konversationen gor sjukskotaren rum for den andras lidande for
att kunna lindra pa lidandet och fa in det goda i livet utan att skada patientens integritet.
(Fredriksson & Eriksson 2016)

I artikeln “Ethical conflicts in patient relationships: Experiences of ambulance nursing
students” (Bremer & Holmberg 2020) behandlas studerandes syn pa etiska konflikter i
patient relationer. 69 forstavardsstuderande deltog i studien och har skrivit texter dar de
diskuterar etiska problem de mott i varden. Det kommer fram flera olika etiska dilemman
i studien. En del av artikeln beskriver hur studerandes medlidande blir i klam da de ibland
kanner sig kraftlosa da de konfronterar patientens lidande. | resultat kommer det bland
annat fram att en av de saker som orsakar etiska dilemman for studeranden i varden &r da
man inte lyckas fa patientens tillit. En av de viktigaste sakerna de tar upp i studien ar att
studerandes kompetenser i etik och utbildningen i etisk samt den etiska reflektionen ar
oerhort viktig for att studerande skall kunna handla etiskt ratt i situationer dar patienten

sjalv inte kan uttrycka sin asikt. (Bremer & Holmberg 2020)

“More than medical treatment: The patient’s first encounter with prehospital emergency
care” (Elmqvist et al. 2008) valdes delvis for att den behandlar prehospital vard men aven
for att den i resultatet satter vikt pa patientens kansla av vardarens medlidande. | forsk-
ningen har man intervjuat bade patienter samt personal fran raddningsverk. Kriterierna
for att fa delta i forskningen som patient var att man varit med om nagon traumatisk han-
delse. | resultatet plockas olika saker som gjort att patienterna ként sig trygga fram. Det
tas ocksa upp hur sarbara patienterna kanner sig och hur chockade de kan vara. | dessa
fall &r det ytterst viktigt att raddningspersonalen som kommer pa plats har kompetens att
12



klara av det. Bland annat tas det upp i resultatet att brandman har markt att patienterna
har lugnat sig da de hallit patienterna i handen eller ocksa bara anvant deras férnamn vid
tilltal. (EImqvist et al. 2008)

En annan forskning som gjorts &r “Nursing therapeutics: Teaching student nurses care,
compassion and empathy” (Richardson et al. 2015), den har forskningen handlar inte spe-
cifikt om forstavardsstuderande men sjukskotarstuderande. Det ar en litteratur-6versikt
som behandlar frdgan om man kan lara ut medlidande och empati i skolan och i sa fall
med vilka metoder. | forskningen konstaterar de hur viktigt det & med formagan att kunna
visa empati och medlidande och sedan fokuserar de vidare pa hur man kan lara ut det. |
studiens slutsatser kommer de fram till att det gar att lara in hur man vardar med empati
och medlidande. (Richardson et al. 2015)

4 SYFTE OCH FRAGESTALLNINGAR

Syftet med det hér arbetet ar framfor allt att ge dagens studerande en battre bild av vad
medlidande egentligen &r och att ge dem en mdjlighet att med hjalp av andras tankar

reflektera kring det. Tanken &r dven att lyfta fram den positiva synen pa medlidande.

Varden behéver utvecklas varje dag och mer kunskap skapas i samband med att flera
forskningar gors. Inom varden ar det viktigt att lindra lidandet for patienten och fa den att
ma battre. Det borde vara sjélvklart att sjukvardspersonal forsoker gora sitt allt for att
minska patientens smarta, genom att till exempel ge smartlindring. Nar méanniskan &r sjuk
och blir patient ar hen valdigt sarbar och behGver varme och 6mhet. Patienten behéver bli
sedd och kanna att nagon bryr sig om hur hen mar. Vi tror att patienter forvantar sig
manga saker av en vardare men en av de framsta &r att nagon verkligen lyssnar och upp-

méarksammar hela jaget.

Forskningsfragorna utformades genom att vi diskuterade vilka aspekter av medlidande
som kan undersokas hos forstavardsstuderande.

Fragorna ar som foljer:

1. Hur syns medlidande i finlandska forstavardsstuderandes simuleringsévningar?

13



2. Vad innebar medlidande for finlandska forstavardsstuderande?

5 TEORETISK REFERENSRAM

Medlidande

Grundbegrepp firvardande, Caritas,
ontologiskt, universellt barmhartighet och
gemenskap

Praxisbegrepp, gervariation
ach nyans till vardande

Evidensbegrepp

Empati - lyssna,
uppmarksamma,

bekrafta
HUVUDET

Kommunikation,
relation, mate,
namaro,
lyssnande

Sympati - varme,
berdras, dppnas

HJARTAT

Stamning av
vﬂrmeh bry sig
am, hallning,
mdte

Altruism - satta
vilja i handling
HANDEM

Aktivt vardande
fﬁg lindring,
farhallningssatt,
dialog, delaktighet

Figur 1. Modell enligt “Figur 2. Begreppens inbordes hierarki.” (Rehnsfeldt & Arman 2020)

Vi har valt att utga frdn modellen ovan. De begrepp som modellen innehaller ar var ut-
gangspunkt genom hela arbetet. Modellen lyfter tydligt fram hur alla dessa fenomen hor
ihop och hur de stoder varandra. (Rehnsfeldt & Arman 2020) Vi gar ingaende igenom

skillnaderna i begreppen men snabbt ser man att de gar in i varandra valdigt mycket.

5.1 Medlidande

Enligt Arman (2020) kan inte dkta empati, sympati eller altruism férekomma utan med-
lidande. Sjalva innebdrden av medlidande bygger hon upp som en vaxelverkan mellan
empati, sympati och altruism. Dessa tre begrepp antas éverlappa varandra och i samspel

utgor de praxisbegrepp for grundbegreppet medlidande. (Rehnsfeldt & Arman 2020)

Medlidande uppfattas ofta som nagot negativt. Lekman kopplar det manga ganger felakt-
igt till att “tycka synd om” med en negativ klang och flera &r radda for att ryckas med i
andras lidande. Inom varden ar vardarna radda for att pa grund av sitt medlidande forlora

sin professionalism, att lida med patienter anses vara oprofessionellt. Da vardarna inte
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har en tillracklig kunskap om hur de ska hantera sina kénslor kan medlidande leda till
daliga erfarenheter bade for patient och vardare. (Rehnsfeldt & Arman 2020)

Det finns manga olika sétt att definiera empati. Enligt Armans (2020) figur kopplas em-
pati till huvudet. men det handlar i grund och botten om att kunna satta sig in i en med-
manniskas situation och kunna leva sig in i den. Empati kan alltsa tolkas som att kénna
igen lidande och att forsta det. Bland annat kan en manniska visa empati genom att lyssna
och bekrafta genom att spegla k&nslor som syns hos den andra. (Rehnsfeldt & Arman
2020)

Sympati ar ett gammalt begrepp som kom att anvandas fore begreppet empati. Det star
for att manniskan ar kanslig for den andra manniskans kénslor, man blir 1att berdrd och
det uppstar en stark vilja av att hjalpa den andra manniskan. En manniska som kanner
sympati &r intresserad och villig att sétta in sig i en dialog med den andra och man ut-
vecklar omsorg fér medmaénniskan. I modellen ovan beskrivs sympatin som hjartat. Rent
praktiskt kan vi se sympatin i bland annat varma leenden och 6égonkontakt. (Rehnsfeldt
& Arman 2020)

Altruism syns genom de mera praktiska handlingarna. | figuren ses altruismen som han-
den. Den innebér att man vill hjdlpa den andra utan att sjalv vinna nagot av det. Man 6kar
den andres valbefinnande och vardar den som lider i syftet att minska lidandet. Det kan
ses som att ta ansvaret for vardandet och den andra utan att sjalv bli radd for det. Altru-
ismen handlar aven om att aktivt ta en del av den andres lidande, alltsa att medvetet gora
nagot for att lindra det. Som exempel kan det handla om att man som vardare aktivt ber
patienten vara delaktig i sin vard genom att stélla frdgor om hur de 6nskar fa sin vard.
(Rehnsfeldt & Arman 2020)

6 METOD OCH DESIGN

Under denna rubrik redogor vi for de metoder och den design som vi valt att anvanda
samt hur vi valt ut dem for studien. Vi gar dven narmare in pa vad dessa metoder gar ut
pa. Ett av vara mal med forskningen é&r att bidra till en djupare forstaelse av begreppet

medlidande.
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Da vi utvecklade var problemstallning beskrev vi vart intresse som en beskrivning av en
djupare forstaelse av fenomenet medlidande i en forstavardsstuderandes uppfattning. Vi
bestamde oss for att bade skapa nya data, primardata och att anvanda oss av sekundéardata,
sadan data som redan existerar i bocker. For att valja metod gick vi tillbaka till problem-
stallningen och syftet. D& man vill utforska eller fordjupa forstaelsen av ett fenomen lam-
par sig de kvalitativa forskningsmetoderna bést for forskningen (Jacobsen 2012 s.48). Vi

valde alltsa att ga vidare med en intensiv design och kvalitativ metod for studien.

6.1 Kvalitativ metod

Enligt Jacobsen (2012 s. 62) ar kvalitativa data ord, meningar och uttryck. Man vill samla
in data pa ett oppet sétt, alltsa ha ett induktivt forhallningssétt till undersokningen. Det
innebar att man forst efter att underékningen gjorts strukturerar de data man fatt. (Jacob-
sen 2012 s. 62) | var understkning har vi tagit ett steg tillbaka fran fullstandig 6ppenhet.

Varfor och hur vi gjort gas igenom under foljande underrubriker.

Efter att ha valt att ga vidare med en intensiv design var féljande steg att valja datain-
samlingsmetod. Genom att vi bekantade oss med litteratur som behandlade medlidande
som begrepp fick vi en bild av vilka angreppssatt som kunde vara passande for var forsk-
ning. For att fa en bild av hur och om studerandena visar medlidande foll vart val pa
observationsstudier, men for att fordjupa uppfattningen om deras syn pa medlidande an-
sag vi dock inte att detta var tillrackligt. Vi ville komplettera undersokningen vidare ge-
nom att lagga till en andra fas i undersokningen. Med intervjuer kunde vi fa data som mer
speglar den enskilda studerandes uppfattning om medlidande som fenomen. Darfor blev

intervjuerna vart val for att fullstandiga undersékningen.

6.1.1 Kvalitativa metodernas svaga och starka sidor

Jacobsen (2012) sager att det finns flera problem att ta i beaktande nar man utfor en kva-
litativ undersokning. Sex av dessa lyfts speciellt fram av honom. Dessa gar vi narmare in

pa nu.
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Eftersom man vill ha mycket kvalitativa data fran varje enhet kan till exempel intervjuer
bli valdigt langa, da kravs en hel del tid. Detta leder till att en kvalitativ studie ofta inte
omfattar en stor méngd personer. Vilket i sin tur leder till att den inte alltid &r representativ
for en storre del av befolkningen utan ibland endast for deltagarna i studien. Med andra

ord blir generaliserbarheten manga ganger lag. (Jacobsen 2012 s. 69)

Da en kvalitativ studie gors dver en langre tid kan det leda till att forskaren kommer sa
nara objekten och studien att det kritiska tdnkandet grumlas. Undersokningseffekten kan
ocksa vara ett problem da man utfor en kvalitativ studie. Fenomenet innebér att studien
skapar resultat. Till exempel kan ett intervjuobjekt i stéllet for att svara hur han eller hon
verkligen uppfattar nagot ge det svar han eller hon tror att forskaren &r ute efter. (Jacobsen
2012 5.69-70)

Trots att undersokningsobjekten ar fa kan mangden data forskaren far in fran varje objekt
vara enorm. Att da tolka all information och strukturera den &r en utmaning. Ibland leder
aven analysen av data till att forskaren standigt finner nya kopplingar och att studien ald-
rig tycks bli klar eller att den pl6tsligt blir en helt annan studie &n det var tankt. (Jacobsen
2012 s. 69-70)

Som motvikt till de svaga sidor Jacobsen (2012) framfor presenterar han dven manga
starka sidor med kvalitativa studier. Trots att den flexibla designen ibland innebdr att
forskningen drar ut pa tiden &r den &ven en rikedom. Datainsamlingen leder till att forsk-
ningen kan ta nya vandor och att man far en mycket rikare studie pa grund av det flexibla

arbetssattet.

Meningen “Oppenhet, nyansrikedom, nirhet och flexibilitet innebir att intensiv design
ofta ger data med hog intern validitet.” belyser de positiva aspekterna av kvalitativ forsk-
ning. Med hdg intern validitet menas att forskaren for fram objektens verkliga bild av det

fenomen han eller hon undersoker. (Jacobsen 2012 s.69)

17



6.1.2 Observation

Vi har, som tidigare namnt, valt att anvanda metoden observation som en av vara tva
datainsamlingsmetoder. Observationer kan vara éppna eller dolda. En 6ppen observation
innebdr att deltagarna vet om att de blir observerade under studien och kanner i stora drag
till vad som observeras. Dold observation innebér daremot att objekten inte k&nner till att
de blir observerade. Fordelen med en dold observation &r att deltagarna eftersom de ar
omedvetna om att de blir observerade beter sig som normalt. | en 6ppen observation ar
det alltid mojligt att deltagarna paverkas av vetskapen om att de observeras. En dold ob-
servation ar dock sallan etiskt motiverat. Vara observationer utférdes som dppna obser-
vationer dér deltagarna gett sitt samtycke till att bli observerade. (Jacobsen 2012 s. 115—
116)

Som observator kan man delta bade aktivt och passivt. Ett aktivt deltagande innebér att
man &r en del av situationen som observeras. Till exempel kan man vara patient pa mot-
tagningar dar man observerar bemotandet av patienter. En passivt deltagande observatér
staller sig i stallet utanfor situationen som en tyst betraktare. Vi véljer att delta passivt da
det inte ar andamalsenligt i undersokningen att de som fungerar som informationssamlare
deltar i simuleringarna. Ett deltagande skulle forsvara observationerna speciellt da vi inte
kan se om situationerna utan endast har ett tillfalle pd oss att observera. Att delta passivt
ger dessutom de bésta mojligheterna att halla deltagarna sa opaverkade som majligt av
observerandet. (Holme 1991 s. 113-116)

Genom observationer undviker man situationer, som kan férekomma i intervjuer, da den
deltagande gor eller svarar sa som han eller hon tror att i forskarens 6gon ar ratt. | stallet
kan man se hur de verkligen agerar i vissa situationer. En stor nackdel med observationer
ar att man inte kan observera deltagarnas egna upplevelser av situationen. (Jacobsen 2012
s. 114)

Enligt Jacobsen (2012) finns det tre viktiga fragor man bor besvara da man skall utfora
observationer. Dessa dr var, nar och hur lange. Han menar att det finns tva huvudkatego-
rier av svaret pa fragan var. De &r naturlig och onaturlig milj6. Eftersom vi inte har moj-

lighet att folja med studerande under praktiker eller i arbetslivet véljer vi i stéllet att delta
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i simuleringar som konstruerats av lektorer i akutvard och professionella akutvardare.
Detta kan ses som en onaturlig miljo eftersom omstandigheterna byggts upp och inte i
princip ar verkliga. Studien &r inte en laboratoriestudie eftersom simuleringarna inte
byggts upp med studien eller medlidande i baktanke. Hur den andra fragan, nr, skall
besvaras ar ganska sjalvklart. Observationers resultat varierar med tiden da de gors. Ef-
tersom vi hade mojligheten passade vi pa att delta i ett utbildningstillfalle arrangerat av
forstavardarprogrammets utbildare. Genom den majligheten fick vi ett svar pa fragan nar.
Hur lange ar den tredje fragan. Jacobsen (2012) anser att en langre periods observationer
ger mera palitliga resultat. (Jacobsen 2012 s. 116-117) Vi beslutade oss for att inte ob-
servera en person mer an under en simulering. Eftersom vi vill ha ett diversifierat resultat
gynnar det oss inte att observera samma person flera ganger. Simuleringarna som utférdes
var inte mer an ca 20 minuter langa men gav anda den mangd data vi behovde for att
utfora undersokningen. Pa grund av tidsresurserna for studien kunde vi inte utféra en an-

nan observation ett ar senare som jamforelse utan fick néja oss med denna.

Att filma situationerna man observerar har bade fordelar och nackdelar. Det positiva med
att anvanda videomaterial &r att man kan se materialet om och om igen och saledes upp-
tdcka nagot man inte sett innan. Den stora nackdelen sa som ofta i kvalitativa studier &r
att mangden material blir enorm och det kan ta flera timmar att se filmerna flera ganger
for att fa ut det vasentliga. (Jacobsen 2012 s. 118) Ursprungligen var var tanke att utfo-
randena skulle filmas sa att vi skulle fa ett mojligast tillforlitligt resultat. Eftersom covid-
19 pandemin orsakade att campus inte kunde anvandas var de videoutrustade simulerings-

utrymmena otillgangliga. Pa grund av detta utforde vi observationerna utan att filma dem.

For att underlatta observationerna utformade vi ett observationsschema (se bilaga 3) for
medlidande. Observationsschemat baserar sig pa Armans (2020) definition av begreppet
medlidandes inbordes hierarki och &r utformat enligt de tre praxisbegreppen i medlidande.
Observationerna utfordes under ett undervisningstillfalle dar andra och fjarde arets forsta-
vardsstuderande tillsammans utfort utryckningssimuleringar. Deltagarna utforde utryck-
ningarna i tva par, som en grundnivaenhet och en vardnivaenhet och observerades samti-
digt.
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6.1.3 Intervju

Som kompletterande datainsamlingsmetod valde vi intervjuer. Motiveringen till att just
intervjuer valdes ar att vi med dem vill ge en inblick i hur varje studerande ser pa begrep-

pet och vilken deras verkliga uppfattning om det ar.

Intervjun som datainsamlingsmetod fungerar ofta som en diskussion mellan forskare och
forskningsobjektet. Metoden lampar sig for forskning dar man fokus ligger pa den en-
skilda individens tankar och installningar och forskning dér syftet &r att lyfta fram tolk-
ning och forstaelse av fenomen. (Jacobsen 2012 s.97-98) Med andra ord & metoden som

Klippt och skuren for denna forskning.

Infor intervjuer maste forskaren géra manga val. Ett av dem ér ifall de ska utféras som
individuella intervjuer eller gruppintervjuer. Fordelar med en individuell intervju &r att
den intervjuade inte blir paverkad av andra och fritt kan framfdra sina asikter de ger dven
en klarare uppfattning om vad just den enskilda personens uppfattningar & om temat in-
tervjun ar uppbyggd kring. Om man i sin forskning &r intresserad av hur andra paverkar
den intervjuades asikter ar daremot enskilda intervjuer inte att foredra. | sadana fall kan
man vanda sig till gruppintervjuer. | gruppintervjuer har man lattare att fa fram informat-
ion om fragan varfor. Deltagarna motiverar naturligt sina asikter for de andra. (Jacobsen
2012 5.98-100) Eftersom vi ville ha fram méjligast individuella data utfordes intervjuerna

enskilt.

Ett annat val ar typen av intervju. Olika typer kan vara informell konversationsintervju,
semistrukturerad intervju och strukturerad intervju med 6ppna fragor. Den informella
konversationsintervjun gors i manga fall i anknytning till observationer dver langre tid.
Det innebér informella samtal mellan forskaren och forskningsobjekten som sallan ses
som intervjuer ur forskningsobjektets synvinkel, i stéllet ses det som naturlig konversat-
ion. Omedvetenheten hos forskningsobjektet &r en styrka i den har sortens intervju. Del-
tagaren kan mera avslappnat ge sina svar och forskaren har mojlighet att spontant stélla
fragor i en situation som tangerar forskningen under observation. Nackdelar med den in-
formella konversationsintervjun &r att det i situationens hetta kan vara svart for forskaren

att stéalla relevanta och specifika fragor. Da forskningen pagar en lang tid kan det dven bli
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svart att knyta ihop alla svaren till ett resultat da fragorna kan vara mycket olika beroende
pa situation och forskningsobjekt. En semistrukturerad intervju innebér att forskaren gor
en intervjuguide att folja under intervjun. Guiden kan besta av fragor och stodord i ran-
domiserad ordning. Fragorna ar 6ppna och ger den intervjuade majligheten att fritt ge sitt
svar. Utgaende fran svaret kan man fortsatta med en ny fraga som faller naturlig i situat-
ionen. Den hér typen minskar mangden overflodiga data och flyttar fokus ndrmare temat
man vill undersoka. Dock kan det ses som att 6ppenheten for intervjun sakta forsvinner
med mer strukturering (Jacobsen 2012 s.101). En standardiserad eller strukturerad inter-
vju med dppna fragor ar formad sa att alla fragor &r lika och stélls i samma ordning under
intervjuerna. Fragorna kan ge svar som ja och nej eller ge den intervjuade nagra pastaen-
den att valja mellan. Enstaka fragor kan vara éppna med en mojlighet att ge mera insikt i
nagot. Fordelar med den hér typens intervju ar att den ger svar som latt gar att analysera.
Intervjun kan goras skriftligt med ett frageformular eller muntligt med ett intervjuschema.
Det negativa med en sa strukturerad intervju ar att det tar tid att arbeta ihop fragorna sa
de ger svar pa forskningsfragan och inte blir missvisande samt att det gar emot den kva-
litativa datainsamlingsmetodens ideal. (Henricson (red) 2012 s.165-169) Utgaende fran
denna information valde vi att gora semistrukturerade intervjuer med en intervjustomme
bestaende av fem fragor (se bilaga 2). Intervjustommen gav oss stod for att fa 6ppna svar
med fokus pé det fenomen vi valt att undersdka. Detta forebyggde dven risken for allt for

mycket information.

Ett praktiskt val nér det kommer till intervjun &r var. Jacobsen (2012) séger att det finns
tva alternativ for rum nar det handlar om intervjuer. De ar desamma som for observation,
naturlig och onaturlig miljé. Den naturliga miljon ha pavisats ge en tendens for mer na-
turliga svar av den intervjuade. Naturlig miljo innebar ett for den intervjuade bekant rum
eller omrade, det kan till exempel vara hemma hos den. Trots att man i denna miljo far
naturliga svar kan det forekomma mer stérande moment &n i en onaturlig miljo. Grannen
kan komma pa besok och familjemedlemmar kan sta med ett 6ra mot dorren. Miljon kom-
mer oberoende valet av plats paverka den intervjuade pa nagot satt. For forskaren &r det
viktigt att vara medveten om detta. En onaturlig miljo ar till fordel da forskaren har en
mojlighet att paverka mangden storningar. Darfor ar den aven det mer populara valet.
(Jacobsen 2012 s. 102-103) Framst av praktiska och bekvama skal valde vi en onaturlig
miljo for vara intervjuer. | samband med de tidigare namnda simuleringsdagarna utférde
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vi intervjuer under passliga pauser. Detta innebar &ven att rummen var olika beroende pa
var utbildningen just da holls. Vi stravade till att minska antalet stérande faktorer genom

att stanga dorrar och ga utom horhall far 6vriga studerande.

Intervjuer kan bandas in, antecknas eller bade och. Bandningar ar bra da man kan ga
tillbaka och ateruppleva intervjun genom att lyssna pa dem. | kombination med anteck-
ningar kan det enligt Jacobsen (2012) anses vara den basta av dessa moéjligheter. Endast
bandande kan leda till att forskaren sedan maste lyssna i genom hela intervjun for att hitta
det hen soker. Anteckningar kan underlatta den saken och Jacobsen (2012) sdger att de
kan fungera som en innehallsférteckning for intervjun. Om man valjer att spela in inter-
vjuerna skall man se till att tekniken fungerar innan man bérjar. Det blir en valdig besvi-
kelse ifall man senare inser att mikrofonen endast tagit upp knaster och man maste forlita
sig pa sina bristfalliga anteckningar. For att banda in maste man aven ha samtycke av den
som intervjuas. Oftast ar det inte ett problem men &r vart att halla i baktanke. (Jacobsen
2012 s.104) Vara intervjuer bandades for att vi skulle fa mojligheten att ga tillbaka och
lyssna till intervjuerna. Med hjélp av det ansag vi att vi lattare kunde ta fasta pa sadant

som vi inte nddvandigtvis satt mycket vikt pa under den egentliga intervjun.

Som forskare maste du dven ta stallning till fragan hur. Det ar namligen inte forutbestamt
att intervjuaren och den intervjuade maste maétas ansikte mot ansikte. Andra alternativ ar
att halla intervjun 6ver néatet eller per telefon. Da man méter nagon har man mojlighet att
se deras kroppshallning och man kan skapa en narhet och dppenhet som inte alltid gar att
uppna da man inte ar i samma rum. Intervjuer dar bada fysiskt narvarar kan dock medfora
logistiska kostnader. Nagon maste alltid fardas till den andra och intervjuobjekten kan
befinna sig i olika delar av landet eller till och med vérlden. Da kan man vénda sig till de
andra formerna av intervjuer. Intervjuer Gver natet som inte gors med ett program dar man
har mojlighet att folja varandra i realtid det vill séga till exempel e-post kan orsaka en
brist pa den flexibla spontanitet man annars kan anvanda sig av da nagon sager nagot
intressant som man vill férdjupa sig i. Dessutom kan det bli mycket tidskravande da man
ibland far véanta i dagar pa svar. (Jacobsen 2012 s. 106-107) Vart svar pa hur var att halla
bada vagarna dppna tills simuleringarna. Eftersom vi inte kunde vara sakra pa att vi skulle
hinna gora tillrackligt manga intervjuer under de simuleringsdagar som holls ville vi som
alternativ halla dem online 6ver Microsoft Teams. Da kunde vi ha méjligheten att via
22



webbkamera se atminstone ansiktsuttryck och vi skulle kunna félja svaren pa fragorna i
realtid. | slutdndan hann vi halla alla intervjuer pa plats.

6.2 Urval

En kvalitativ undersokning fokuserar inte pa antalet deltagare. | stallet ligger fokus pa
mangden tillforlitlig och bra information deltagarna medfor. Fler deltagare innebér dock
mer information som bidrar till att undersdkningen blir mer tillforlitlig. (Jacobsen 2012
s.128) Da vi diskuterade antalet deltagare i denna studie kom vi fram till att atta deltagare
i intervjun kandes 6verkomligt samt att det kunde vara flera i vara observationer. Vi ville
inte ha for manga deltagare pa grund av att vara resurser var véldigt begransade och vi
inte hade rad att 6verdsa oss med information for analysen och resultaten. Sjalva urvalet
av deltagare kan goras pa flera olika satt. Enligt Jakobsson (2011) &r nagra av dem obun-
det slumpmassigt urval, stratifierat urval, strategiskt urval och bekvamlighetsurval. (Ja-
kobsson 2011 s.142)

Med obundet slumpmassigt urval véljs deltagarna genom slumpen. Urvalsmetoden byg-
ger pa att forskaren slumpmadssigt och oberoende valjer deltagare ur den grupp som un-
dersoks. Dessa deltagare kan sedan ses som representanter for hela gruppen. (Jakobsson
2011 s5.100)

Strata ar grupper inom den population man vill undersoka. Som exempel &r populationen
i vart fall alltsa finlandska forstavardsstuderande. Dessa grupper urskiljs av olika kriterier,
de kan vara till exempel alder eller kon. Stratifierat urval bygger pa att man slumpmassigt
valjer deltagare ur varje strata for att fa ett deltagarurval som motsvarar populationen.
Nackdelen med detta ar att det inte gar att géra genomdragningar for hela populationen i
analysen utan att ta deltagarens strata i beaktande. (Jakobsson 2011 s.131-132)

For att kunna gora ett strategiskt urval maste forskaren ha en bra kannedom av populat-
ionen for undersokningen. Det strategiska urvalet gérs genom att forskaren handplockar
deltagare pa grund av deras kvaliteter. Till exempel kan det handla om att valja deltagare

med en formaga att uttrycka sig och berétta till en intervju. (Jakobsson 2011 s. 131)
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Bekvamlighetsurvalet &r ett icke-sannolikhetsurval. Det & som namnet sager ett urval
som gors for att det ar bekvamt. Deltagarna valjs har genom att de rakar vara tillgangliga
da undersokningen utfors. Det &r alltsa inget storre arbete bakom valet av deltagare. Pa
grund av detta har dven bekvamlighetsurvalet den nackdelen att det séllan gar att appli-

cera pa en storre del av populationen an just deltagarna i studien. (Jakobsson 2011 s.25)

Enligt Jacobsen (2012) kan man dven kombinera flera metoder for sitt urval av deltagare
(Jacobsen 2012 s.131). Det gjorde vi. Dessa tva var bekvamlighetsurval f6ljt av ett slump-
massigt urval inom bekvamlighetsurvalet. Vi valde att anvénda oss av bekvamlighetsur-
valet eftersom vi da kunde anvanda oss av en fardig plattform for var datainsamling. Fort-
sattningsvis pa grund av de begransningar som skapades av tidsresurser och att vi endast
var tva personer innebar detta en valdig lattnad i arbetsbordan for oss som i slutandan
kunde leda till ett arbete av battre kvalite. Detta trots att bekvédmlighetsurvalet séllan &r
att rekommendera for forskningar da de har ett lagt varde pa grund av sin laga generali-
serbarhet (Jakobsson 2011 s.25). Den fardiga plattformen vi fick bestod av den tidigare
presenterade simuleringsdvningen for studerande. Under simuleringsévningen deltog
storsta delen av sista arets forstavardsstuderande och nagra av andra arets studerande. Pa
grund av det stora deltagarantalet kunde vi omdjligt observera och intervjua alla da flera
simuleringar utfordes samtidigt. Vi beslutade oss for att lata slumpen avgora vilka som
var med da ingen tackat nej till att delta i undersokningen. Vi valde att observera de si-
muleringar som gjordes i ett storre utrymme for att minska risken att stra simuleringarna
och att paverka deltagarna. Eftersom vi inte kande till vem som skulle delta i just denna

simulering blev urvalet inom det bekvamlighetsurval i redan gjort ett randomiserat urval.

6.3 Bearbetning och analys

Kvalitativ data bearbetas ofta genom hermeneutisk analys. Den hermeneutiska analysen
gar ut pa att man i flera omgangar gar igenom den data man fatt. Man utgar ifran sa kallad
radata som man delar upp i fack. Ifall det till exempel &r intervjuer delar man in varje
enskild deltagares svar och tankar i fack som passar dem. Da all data delats upp skilt for
alla deltagare tar man ett steg tillbaka for att forsoka se samband och skillnader mellan
deras individuella fack. Utgaende fran dem kan man sedan se de tidigare facken med nya
dgon. (Jacobsen 2012 s5.141-142)
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Figur 2. Den hermeneutiska cirkeln enligt Jacobson (2012) (Jacobson 2012 s.142)

For att kunna analysera data bor den forst dokumenteras. For intervjuer innebér det tran-
skribering och for observationerna en renskrivning. (Jacobsen 2012 s.143) Sa det blev
vart nasta steg och nar det var gjort var det dags for nasta steg, namligen analysen av vart

innehall.

Innehallsanalys &r en av de mer populdra metoderna for analys inom intensiv design. Den
har vi dven valt att anvanda oss av da den lampar sig for analys av intervjuer och obser-
vationer. En innehéllsanalys kan vara deduktiv eller induktiv. | en deduktiv analys utgar
forskarna fran en tidigare kand modell och i en induktiv analys utgar man ifran den data
man samlat in. (Henricson 2012 s.335) | var studie analyseras observationerna deduktivt
och intervjuerna induktiv. De skilda analyserna presenteras senare i arbetet.

Jacobson (2012) delar in innehallsanalysen i sex olika faser. Dessa ar som foljer:
Tematisering

Kategorisering

Illustrering av kategorierna, dvs. fylla dem med innehall sa som citat
Rékna antalet ganger ett tema namns

Jamforelse av intervjuer/observationer, skillnader och likheter

I L T D

Soka forklaringar till skillnader
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| tematiseringsfasen delar forskarna upp data i teman. Dessa teman &r sadant som uppre-
pat uppkommer i data och som saledes kan ses som viktig eller central. De teman man
konstaterat att kan fungera som beskrivande for texten delas sedan upp i kategorier. Detta
kallas for kategorisering och ar dven den andra fasen av innehallsanalysen. Kategorierna
ar alltsa grupper av teman. | kategorierna samlar man teman som har likasinnade drag
eller nagot gemensamt. Med andra ord kan man redan har se likheter och skillnader mel-
lan de enskilda deltagarnas svar eller utféranden. Att fylla kategorierna med illustreringar
ar nu den tredje fasen. Den bygger pa att man ger beskrivande citat for varje kategori. Da
ar det lattare att se exakt vad kategorin innebar. Féljande steg blir att rakna hur manga
ganger varje enskilt tema namns. Det ar aven den fjarde fasen enligt Jacobsen (2012).
Benamningen av denna fas ger aven hela bilden om vad det handlar om, alltsa att helt
enkelt ga igenom varje utforande och rakna gangerna ett tema uppkommer. Den femte
fasen ges ingen direkt beskrivning pa men som benamningen sager sa skall man nu jam-
fora och soka likheter och skillnader mellan de enskilda utférandena. Da man hittat skill-
naderna i foregaende fas kan man forsoka hitta orsaker till skillnaderna. Detta genom att
bland annat stilla sig frigorna “Varfor tar nagon upp ett tema som ingen annan verkar ta
upp?”’ och “Varfor tar nagon inte upp ett tema som majoriteten tar upp?”. (Jacobsen 2012
5.146-151)

Innehallsanalysen kommer inte utan nackdelar. Trots att den &r valanvand i forskning ar
det svart for forskare att halla sig objektiva. Forforstaelsen hos textens lasare ger hen en

subjektiv utgangspunkt som det &r svart att bryta sig ur. (Jacobsen 2012 s. 152)

6.3.1 Observationernas analys

Vi utgick fran observationsschemat som vi sjalva har utformat utifran Armans (2020)
figur om begreppens inbordes hierarki. Innehallsanalysen av observationerna blev saledes
deduktivt. Med observationernas radata har vi till exempel analyserat hur manga ganger
en studerande vidror patienten och pa sa satt visar sympati som i en storre helhet blir
medlidande. Utgdende fran vilka satt studerande valjer att visa medlidande kan vi fa svar
pa var forskningsfrdga om hur de visar det i simuleringssituationer. Henricson (2017)

skriver att metoden ar passande for att fa en beskrivande analys av observationerna. Vi
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anvande oss av anteckningarna vi gjorde under observationerna samt de minnesbilder vi
hade kvar angaende bland annat stamningen i de olika situationerna. Eftersom vi hade en
fardig modell for vara observationer som vi utgick ifran gav observationerna oss en del
av resultatet i en mer kvantitativ form. Vi forholl oss dnda oppet under simuleringarna
och vara observationer vilket innebar att delar som inte beaktats i vart schema men som
vi anda identifierade som handlingar for att visa medlidande beaktades i resultatet. Pa

grund av detta anser vi att vara resultat i slutandan ar kvalitativa.

Eftersom vi redan hade observationsschemat att utga ifran och ansag att det var represen-
tativt for vara observationer sag vi det som fardiga kategorier och teman. Analysen bor-
jade darfor redan fran den fjarde fasen, alltsa att rakna gangerna ett visst tema uppkom i
observationerna. Dérifran fortsatte vi med att analysera skillnaderna och likheterna samt
orsakerna till dessa. VVad vi kom fram till presenteras utforligare under rubrikerna resultat
och diskussion.

6.3.2 Intervjuernas analys

Da vi valt att anvanda oss av semistrukturerade intervjuer och utfort dem var nasta steg
att transkribera intervjuerna ord for ord for att senare ha lattare med sjélva analysen av
materialet. Av materialet som insamlats gjordes en kvalitativ innehallsanalys och vi ut-

gick fran analysenheter som i det har fallet var forstavardsstuderande.

Analysen av intervjuerna som vi transkriberat gjorde vi induktivt och enligt den kvalita-
tiva innehallsanalysens process. Att bearbeta sitt material manga ganger ar viktigt inom
denna analysmetod. Henricson (2017) skriver att det ar mgjligt att i samma studie ha bade
kategorier och teman och om det sa valjs i en studie forklarar teman ofta nagot pa ett
djupare plan. Teman 6nskas fungera som en rod trad som féljer med langs hela analysen
och knyter ihop analysen. Den kvalitativa innehallsanalysen mojliggér en beskrivande
analys vilket aven var vart mal. (Henricson (red) 2017s. 285-297)

Da transkriberingen hade gjorts, laste vi intervjuerna flertal ganger och gjorde anteck-
ningar. Vid intervjutillfallena numrerade vi intervjuerna vilket underlattade da vi gjorde

anteckningar. 1 tidigt skede raknade vi med att fa kategorier och teman till analysen fran
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en av intervjufragorna dar vi fragade efter ord, begrepp eller korta meningar som delta-
garna tyckte beskrev medlidande for dem. Vi fortsatte med att jamfora vara anteckningar
och diskutera dem. Utifran det kunde vi forma teman som vi var 6verens om och darifran
fortsatte vi enligt Jacobsens (2012) sex faser for innehallsanalys (Jacobsen 2012 s.146—
151). Precis som for observationerna presenteras intervjuernas analysresultat narmare un-

der rubrikerna resultat och diskussion.

7/ RESULTAT

Resultatet presenteras i tva delar enligt de tva metoderna for datainsamling som vi anvant
oss av. Forsta delen presenterar de resultat vi fatt av observationerna. For att gora dem
askadliga har vi skapat diagram enligt de tre huvudkategorierna, empati, sympati och al-
truism. Under en skild rubrik presenterar vi dven det vi observerat utanfor vart observat-
ionsschema. Den andra delen utgdrs av intervjuernas resultat. Som i observationerna pre-
senteras resultaten enligt de huvudkategorier vi funnit i intervjuerna. Slutligen kombine-

rar vi resultaten fran de bada delarna i en sammanfattning av resultaten.

7.1 Observationernas resultat

Eftersom observationerna utférdes enligt ett observationsschema med ett falt for fria och
oppna observationer. En del av datan gick pa grund av det fardiga schemat mot det kvan-

titativa hallet men med de 6ppna observationerna holl vi oss anda till det kvalitativa.

7.1.1 Empati

| cirkeldiagrammet jamfors studerandenas val av vardhandlingar mot varandra. Utgaende
fran det ser man att det av forstavardsstuderande mest anvanda sattet att visa empati i
simuleringar var genom att ha 6gonkontakt med sina patienter. Det ovanligaste séttet att

visa empati i simuleringarna var att presentera sig med namn.
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Empati

® Presenterar sig med namn u Speglar kinslor
= Héller 6gonkontakt = Halsar
Informerar om patientens tillstind = Anvadnder ord som patienten forstar

Forklarar vardhandlingar

Figur 3. Varje empatisk handling i forhallande till alla observerade empatiska handlingar

| stapeldiagrammet syns hur méanga av deltagarna som utforde de specifika handlingarna.
Har kan vi se att majoriteten av deltagarna alltsa fem eller fler visade empati genom att
halla 6gonkontakt, halsa och anvanda ord som patienten forstar. De andra temaomradena,
att informera patienten om hens tillstand, forklara vardhandlingar, spegla kéanslor och pre-

sentera sig med namn var sétt som anvandes av minoriteten av deltagarna.

Empati

Forklarar vardhandlingar |

Anvinder ord som patienten forstar

Informerar om patientens tillstind

Hiilsar

Haller 6gonkontakt

Speglar kénslor
Presenterar sig med namn
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Figur 4. Antalet deltagare som utfért en viss empatisk handling
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Sex av nio forstavardsstuderande halsade da de kom till platsen men endast en av nio
presenterade sig med namn. Fyra av deltagarna informerade patienten om hens halsotill-
stand. Tre av dem gjorde det spontant medan en gjorde det i sitt svar da patienten fragade
vad som pagick. Spegla kéanslor var nagot som tva av forstavardsstuderandena gjorde.
Den ena tittade med en bekymrad min tillbaka pa patienten da hen var orolig och sade
med ord att det kommer ordna sig. Fem deltagare anvénde ord som patienten forstod. Till
exempel anvande de hjartfilm om EKG och syrebrist som de sinsemellan pratade om som

ischemi. Forklaringar till vardhandlingar uppkom i tre av observationerna.

7.1.2 Sympati

Resultaten av sympati presenteras pa samma satt som empati, det vill sdga genom ett
cirkeldiagram samt ett stapeldiagram. | cirkeldiagrammet kan vi se att nastan hélften av
all sympati i observationerna visades genom att forstavardsstuderandena hade 6gonkon-
takt med patienten. Smaprat var daremot det minst populéra sattet att visa sympati gente-

mot sin patient.

Sympati

Berdring av patienten Ogonkontakt Sméprat
Figur 5. Varje sympatisk handling i forhallande till alla observerade sympatiska handlingar
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Precis som for empatin kan vi i stapeldiagrammet se antalet deltagare som anvént en viss
handling for att visa sympati. Majoriteten hade 6gonkontakt med patienten och berérde

sin patient. Minoriteten av deltagarna dgnade sig till smaprat.

Sympati
Sméprat
Ogonkontakt
Berdring av patienten
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Figur 6. Antalet deltagare som utfort en viss sympatisk handling

Sju av nio forstavardsstuderanden vidrorde sin patient. Den vanligaste berdringen var att
lagga en hand pé axeln eller att halla i patientens hand. Atta av nio hade i ndgon gang
06gonkontakt med patienten. En av deltagarna hade dock aldrig 6gonkontakt med sin pa-
tient utan sdg pa de anda forstavardsstuderandena och utrustningen under simuleringen.
Smapratet blev minimalt endast tva av alla nio pratade om annat &n halsotillstandet och

varden med patienten.

7.1.3 Altruism

Presentationen av resultaten for altruism sker pa samma vis som de tva tidigare temana.
Cirkeldiagrammet visar att forstavardsstuderandena i studien helst visade den altruistiska
aspekten genom att |ata sin patient vara delaktig i sin vard. Eftersom endast tva handlingar
sags som altruistiska ar naturligtvis handlingar for lindrande av symtom den mindre an-

vanda av dem.
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Altruism

= Handlingar for lindring av symtom = Later patienten vara delaktig i varden

Figur 7. Varje altruistisk handling i férhallande till alla observerade altruistiska handlingar

Nedan i stapeldiagrammet ser vi anda att majoriteten av deltagarna utforde handlingarna.
Bara tva av deltagarna lat bli att lata patienten vara delaktig i de beslut som gjordes om

varden.

Altruism

Léter patienten vara delaktig i vdrden |
Handlingar for lindring av symtom |
o 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Figur 8. Antalet deltagare som utfért en viss altruistisk handling

Manga av forstavardsstuderandena gjorde konkreta handlingarna for att lindra symptom.
Dessa handlingar var bland annat att ge patienten smartmedicin for smartlindring. Sju av
nio deltagare lat ocksa sin patient vara delaktig i varden och vardbesluten. Det gjorde de
genom att till exempel kontinuerligt kontrollera hens maende och att svarade pa hens

fragor samt att ta hens 6nskemal i beaktande.
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7.1.4 Ovriga observationer

Anteckningar som gjordes utanfor observationsschemat lyfte fram handlingar som kund
uppfattas som lindrande av lidande. En deltagarna anvande humor for att pigga upp pati-

enten. Manga av studerandena anvande patientens namn da de tilltalade hen.

7.2 Intervjuernas resultat

Vad betyder medlidande for dig? Det var den forsta fragan i intervjuerna och det gar att
konstatera att svaren var valdigt lika da man jamfor de nio intervjuer. Av alla deltagare
fragades forutom om deras syn pa medlidande ifall de tidigare reflekterat kring medli-
dande och om de anser det vara viktigt att visa medlidande. Alla nio intervjuade svarade
att de anser det vara viktigt att visa medlidande inom varden och alla hade vid nagot
tillfalle reflekterat kring det. | samband med den har fragan tog flera av de intervjuade
upp att man skall se till att man inte tappar formagan att visa medlidande med tiden. Nagra
tog dven upp att man bor komma ihag att man inte skall lata sig slukas av den andras

lidande eller lata sina egna kanslor ta over.

Enligt analysen av intervjuerna uppfattas medlidande av forstavardsstuderande pa tva
plan eller som tva teman. Det forsta dr “reaktioner inom méanniskan” och det andra ar
“akter for att lindra lidande”. De tva temana delas vidare upp i kategorier. “Reaktioner
inom manniskan” ses som empati och sympati och “akter for att lindra lidande ses som

narvaro, tillit och omsorg.
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Tema Kategorier Underkategorier

"Kliva m 1 den andres
skor"

Forsta

Lyssnande fill kinslor
och smirta

Attinte doma

Lyssna

Fysisk berinng
Inge trygghet
Verbal bekriftelse

Bekriftelse genom
handlingar

Medlidande

Anvinda patientens
sprik
Alcter for att lindra Informera om nutid
lidande och framtid
Svara pa den andres
fraigor

Ta den andre pa
dllvar

Omsorg

Figur 9. Tematisk analys av intervjuerna

Forstavardsstuderandena var eniga om att empati var en del av medlidande det var dven
den enda kategorin som ber6rdes i alla intervjuer. Narvaro antyddes i atta av de nio inter-
vjuerna och namndes flest ganger totalt (se fig. 13). Kategorin omsorg uppméarksammades

minst i intervjuerna och aterkom dven med lagst frekvens.

7.2.1 Reaktioner inom manniskan

Utgaende fran intervjuerna kan tva kategorier urskiljas under temat reaktioner inom man-

niskan. Dessa ar empati och sympati. De bada kategorierna delas vidare upp i
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underkategorier. Underkategorierna for empati ar enligt figur 9 “kliva in i den andres
skor”, forsta och bemdéta. Sympati ar indelat i lyssnande till k&nslor och smérta samt att
inte doma.

Reaktioner inom médnniskan

Empati

a) "klivain i den andres skor" |

b) forsta |

Sympati |

a) lyssna till kinslor och smirta

b) att inte déma

0 1

[S¥]
[FE}
A
[
(=41

a
(=]
L=l

Figur 10. Antalet deltagare som berort kategorierna och underkategorierna till temat “reaktioner inom ménniskan” i
sin intervju

Realtioner inom ménniskan

[ S - ]

Empati a)"klivainiden  b) forsta Sympati a}lyssnatill b} aft inte déma
andres skor" kanslor och
smarta

Figur 11. Totala antalet ganger kategorierna och underkategorierna till temat “reaktioner inom ménniskan” berérs i
intervjuerna
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Flera av intervjuobjekten lyfte upp empati som ett beskrivande begrepp for medlidande.
Atta av de nio deltagarna namnde ordet empati i sina intervjuer. Empati niamndes elva
ganger allt som allt i intervjuerna och var ordet som anvandes flest ganger for att beskriva
medlidande. Férutom genom sjalva begreppet empati kan aven fraser som antyder empati
urskiljas i intervjuerna. Som exempel lyfte deltagaren som inte ndmnde empati som ord
fram det empatiska med orden “...att kunna leva sig in i den andra personens situation...”.
Forutom hen anvénde fyra andra deltagare liknande ord for att beskriva sin syn pa med-
lidande (se fig. 10) vilket resulterade i underkategorin “kliva in i den andres skor”. Aven
forstaelse var ett aterkommande ord under intervjuerna och sex av deltagarna antydde att
det ar en del av medlidande (figur 10). En av deltagarna vande sig till forstaelse da man
inte kunde sétta sig in i den andres situation “...man har en forstaelse da fast man kanske
int allti kan leva sig in i den situationen som patienten e i...”. Att forsta en annan persons
situation och att kunna forestélla sig sjalv i den situationen &r egenskaper som faller under
empati, darav ar de dven underkategorier till empati.

Sympati ar den andra kategorin som uppmarksammas av forstavardsstuderandena. Be-
greppen sympati eller medkénsla namndes nio ganger totalt och sex deltagare anvéande
begreppen under intervjuerna. Att lyssna till kdnslor och smérta samt att ha ett jamlikt
forhallningssatt till alla &r egenskaper som kategoriserats under sympati. En deltagare
uttryckte lyssnande till smarta som ”...att man ser psykisk och fysisk smérta hos den dér
manniskan o kanner med...”. Férutom hen lyfte tva andra deltagare fram lyssnandet som
en viktig ingrediens i medlidande (se fig. 10). En studerande nd&mnde aven att man som
vardare for att kunna visa medlidande inte skall doma sina patienter det vill saga att alla

boér behandlas jamlikt.

7.2.2 Akter for att lindra lidande

Till det har temat hor kategorierna narvaro, tillit och omsorg. Temat fokuserar pa prak-
tiska handlingar for att lindra lidande. 1 enlighet med figur 9 delas kategorierna in i un-
derkategorier. FOr kategorin nérvaro ar dessa lyssna, fysisk berdring, inge trygghet, verbal
bekréftelse och bekréftelse genom handlingar. Tillit delas in i att anvanda patientens
sprak, informera om nutiden och framtiden, svara pa den andres fragor och ta den andre

pa allvar. “Det lilla extra” och vénlighet dr underkategorier till kategorin omsorg.
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Alcter for att lindra lidande

Narvaro

a) lyssna

b) fysisk beréring

c)inge trygghet

d) verbal bekraftelse

e) bekrafielse genom handlingar
Tillit

a) anvinda patientens sprik

b) informera om nutiden och framtiden
c) svara pa den andres fragor

d) ta den andre pa allvar
Omsorg

a) "det lilla extra"

b) vanlighet
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Figur 12. Antalet deltagare som berdrt kategorierna och underkategorierna till temat “akter for att lindra lidande” i
sin intervju
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Algter for att lindra lidande
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Figur 13. Totala antalet gdanger kategorierna och underkategorierna till temat “akter for att lindra lidande” ndmns i
intervjuerna

Narvaro forekom som begrepp i fyra av intervjuerna och totalt fem ganger under alla
intervjuer. Underkategorierna ar handlingar som befrdmjar patientens uppfattning om
vardarens narvaro. Att lyssna till den andre ansags uttrycka medlidande av tre av de del-
tagande studerandena (se fig. 12). En av de tre tog upp lyssnandet vid tre olika tillfallen
under intervjun. Sju personer lyfte fram olika typer av fysisk berdring (se fig. 12), en av
dem uttryckte det som att man genom att halla patientens hand kan visa att man ar narva-
rande. | tva av intervjuerna lyfte deltagarna fram fysisk beroring tva ganger sa totalt kom
det upp nio ganger (figur 13). Att inge trygghet sdgs som en del av att visa medlidande
av tre deltagare (figur 12). En studerande formulerade det som “... att dom k&nner att man
e narvarande o att man har ett lugn [...] sa att di kdanner att, att dom anda kan kénna sig
trygga i situationen fast de kanske kan vara allvarligt.”. Bekraftelse och att visa forstaelse
genom handlingar och ord visade sig uppfattas som akter for att visa medlidande av del-
tagarna. De handlingarna &r uppdelade i tva underkategorier varav den forsta ar verbal

bekraftelse. Verbal bekraftelse kan vara “...att man bekréftar via ord att man lyssnar pa
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va den har att beratta...” medan bekréftelse genom handlingar kan ses som en studerande
sade, “...i extrema fall kan de ju till o me finnas att man grater me vid nans bortgang...”.
| figur 12 och figur 13 kan man se hur manga som tangerade dessa underkategorier re-

spektive hur manga ganger de namndes totalt.

Den andra kategorin under temat akter for att lindra lidande, tillit, bygger pa underkate-
gorier som &r representativa for kommunikation. Nagra férstavardsstuderande tog upp
tillit som nagot som bygger pa att man visar medlidande och pa det sattet ar en del av
medlidande. Ett bra exempel pa kommunikationen som bygger upp tillit ar féljande citat
déar flera av underkategorierna kommer fram, ...forsoka minnas att forklara att vad vi gor
och vad som hander och speciellt om det ar en allvarlig situation eller socialt problem sa
att forsoka [...] forklara vad som kommer hdnda och med sadana ord att patienten forstéar
det...”. Att anvinda patientens sprak och att ta den andre pa allvar kom pa tals i tva inter-
vjuer som man kan se i figur 12. Féregaende citat lyfter d&ven fram informering om vad
patienten kan forvanta sig i framtiden. Detta har som underkategori slagits ihop med in-
formering om nutiden och vad som hander just nu. Nutiden i underkategorin representerar
att forklara patientens nuvarande halsotillstand samt att under varden halla hen underrét-
tad om vad man gor. Informeringen togs upp av fyra deltagare (se fig. 12) varav en dem
tangerade det vid tva olika tillfallen under intervjun. Den sista underkategorin till tillit,
svara pa den andres fragor, togs endast upp av en av deltagarna (se fig. 12). Férutom
informering av nutid och framtid uppméarksammades samtliga underkategorier endast en

gang i de intervjuer de uppkom.

Omsorg &r den tredje och sista kategorin. Som begrepp ndmndes omsorg i en av intervju-
erna. “Det lilla extra” som underkategori byggs upp av mindre vardhandlingar som fram-
jar patientens valmaende, en av deltagarna lyfte fram rena lakan och att ta hand om pati-
entens grundhygien som sadana saker. | tva intervjuer togs vanlighet upp som ett satt att

visa medlidande (se fig. 12)
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8 KRITISK GRANSKNING

Vi har granskat vart arbete noggrant och & medvetna om de brister som kan férekomma
I arbetet. Det har ar ett examensarbete med en relativt liten méngd deltagare och deltagare
endast fran Yrkeshogskolan Arcada. Den aspekten i sig gor att arbete inte gar att genera-
liseras till alla forstavardsstuderanden i Finland, men eftersom vi gjorde bade intervjuer
och observationer upplever vi att vi fick en sa bred bild som mojligt med de resurser vi
hade.

Att examensarbetet skrevs av tva personer utgjorde utmaningar i sig. Vi gjorde upp rikt-
linjer for oss fran borjan och tydliga tidsgranser. Till en borjan traffades vi regelbundet
dver natet via videosamtal cirka en gang i veckan. Vi holl kontakt via sms och delade upp
olika delar av arbetet for var och en att skriva. Nar en av oss hade skrivit sin del fick den
andra lasa den och ratta mojlig fel i spraket samt kommentera innehallet. Vi har stravat
till att spraket skall vara enhetligt och att man inte skall kunna urskilja vem som skrivit
vad. Mot slutet av processen blev kontakten glesare eftersom vi hade mycket annat att
fundera pa kring skolgangen. Det har ledde till att arbetet stod stilla i ungefar en manad
men var slutliga tidsgrans var att presentera det slutliga arbetet i maj 2021 sa pausen pa-
verkade inte var tidsgrans. Samarbetet har 16pt bra och vi upplever bada att arbetet varit

jamnt fordelat.

| vart arbetssétt for datainsamlingen upptackte vi en del brister langs vagen. Nagra av
observationerna upplevde vi att blev av dalig kvalité och av den orsaken forkastade vi
dem, men upplevde anda vi hade tillrackligt manga observationer for att ga vidare. Det
bor dven beaktas att vi insag att vi inte kunde observera om forstavardsstuderanden log
eller inte eftersom de alla maste bara munskydd pa grund av Covid-19 pandemin. Ibland
kunde man hora skratt och nagra ganger kunde vi se att de log under masken. | observat-
ionsschemat fanns anda leende med som en sak att observera, men i slutandan visade det
sig vara svar. For nagra av studerandena har vi anda kryssat i rutan for att vi hort skratt
eller man tydligt sett pa omradet kring 6gonen att de lett under masken. Pa grund av ob-
servationsschemats kvantitativa natur kunde vi ha gjort flera observationer for att fa ett

mer tillforlitligt resultat.
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Intervjuerna i sig var korta och det rekommenderas ofta att for att fa en intervju av god
kvalité skall den vara minst en timme lang (Jacobsen 2012 s.105). Vi ar med andra ord
medvetna om att vara intervjuer, som i medeltal varade i ca 4-5 min, antagligen inte gav
den bredaste bilden av forstavardsstuderandes tankar kring medlidande. Eftersom vi
visste att vi skulle ha mycket material anda och hade begransade tidsresurser nojde vi oss
med korta intervjuer. De Kkorta intervjuerna kan dven ha lett till att intervjuobjekten inte
haft en tillracklig tid att reflektera kring medlidandets betydelse inom sig. Detta kan ha
lett till att de endast gett oss en bild av deras ytliga uppfattning av medlidande. Intervju-
erna gjordes i tva olika utrymmen som inte var fullt ideala. De var neutrala i den bemar-
kelsen att varken deltagarna eller vi hade nagon koppling till dem, men eftersom de valdes
i forbifarten under datainsamlingstillfallet var det inte garanterat att ingen skulle stéra och
de var inte de mest avslappnande eller bekvama utrymmena. Under en av intervjuerna
blev vi avbrutna vilket ledde till en kort paus, vi tror d4nda att detta inte paverkade vart
resultat. | efterhand var det latt att se vad man kunde ha utvecklat i intervjuerna och vilka
fragor som hade kunnat ge oss en annu battre uppfattning av de studerandes bild av med-
lidande. Transkriberingarna av intervjuerna har gjorts ordagrant, det vill séga de ar
skrivna och citerade i talsprak. Det har gjordes for att lata nyanserna i intervjuerna synas,
att kunna lasa nar den som intervjuades fundera eller skratta. Det hdr kan se avvikande ut

i en annars grammatisk korrekt text men vi anser det gynna metoden.

Eftersom analysen ar gjord enligt den hermeneutiska cirkeln dar forforstaelsen hos fors-
karna ar central ar vara resultat paverkade av den forforstaelse vi hade om medlidande.
Under analysens gang reflekterade vi dven 6ver vilka begrepp de studerande anvant och
vad dessa egentligen betyder enligt dem. Detta ar nagot vi garna skulle ha satt mera energi

pa om vi insett det under intervjuernas gang.

9 ETISKA OVERVAGANDEN

Under den har rubriken tar vi upp de etiska riktlinjer som foljts for att genomfora det har
arbetet. 1 Henricsons bok (Henricson (red.) 2017) om vetenskaplig teori och metod tas
det upp flera olika etiska principer som vi utgar ifran samt hemsidan TENK som star for
den forskningsetiska delegationen. Den forskningsetiska delegationen arbetar for att
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forskningarna skall halla en viss standard. De har aven gjort instruktioner for att framja
god forskningsetik. (TENK 2020).

Vid planeringen av studien tog vi i beaktande hur etiskt riskabelt arbetet kunde vara for
deltagarna. Da vi valt att utfora intervjuer med samt observationer av forstavardsstu-
derande pa Yrkeshdgskolan Arcada ansokte vi om ett forskningslov for att fa utféra dessa.
Infor datainsamlingstillfallet skrevs ett foljebrev (se bilaga 1) som vi e-post tilldelades
alla deltagare i skolningen som anvandes som observationsplattform. | samband med ge-
nomgang av skolningstillfallet fick alla narvarande mojligheten att lasa foljebrevet ifall
de inte gjort det innan och besluta sig for ifall de vill delta eller ej.

Vi har foljt riktlinjerna for god vetenskaplig praxis under hela arbetet. Deltagarna fick all
vasentlig information om studien innan datainsamlingen paborjades. Deltagarna férbeholl
ratten att avsluta deltagandet nar som helst under studiens gang. Vi garanterar deltagarna
anonymitet for de personer som inte deltagit i skolningstillfallet. Eftersom de som deltog
vid tillfallet med kan ké&nna till vilka som blivit observerade och vilka som observerats
kan inte anonymiteten fullt garanteras for dem. Resultatet presenteras sa att personer som
varit med i studien kan inte identifieras. Vi har varit mana om deltagarnas integritet och
har inte samlat in personlig information om deltagarna. Allt material av kénslig karaktar
har behandlats s& att ingen obehdrig kunnat fa tag pa det i enlighet med Henricssons
(2017) riktlinjer (Henricson (red.) 2017 s.73). Data som samlats in under intervjuer och
observationer har darmed sparats pa varsin krypterad, I6senordbelagd USB-minnessticka
for att forhindra att den skulle hamna i obehdérigas hander. Allt material binder vi oss till

att forstora da studien ar klar och publicerad.

10 DISKUSSION

Med resultatet fran var undersokning i handen kan vi nu lanka samman det med var teo-
retiska referensram, vart syfte, vara forskningsfragor och tidigare forskningar. Vi kan
konstatera att forskningsfragorna besvarats pa ett beskrivande satt och att vi kan dra pa-

ralleller mellan vara resultat och var teoretiska referensram.

42



Om vi blickar tillbaka till den teoretiska referensramen for det har arbetet, Maria Armans
figur om “begreppens inbordes hierarki” (se fig. 1) och om hur empati, sympati och al-
truism tillsammans uppnar medlidande. Arman pratar om huvudet, hjartat och handen
som i sig sjalv ar véldigt beskrivande for begreppen empati, sympati och altruism. For
empatin tar Arman upp ord som lyssna, bekréfta och vara uppmérksam. Sympatin som
varme och berdring och att 6ppna upp sig och till sist altruismen som handen som kommer
att lindra lidandet. (Rehnsfeldt & Arman 2020)

Forskningsfragorna for arbetet var:
1. Hur syns medlidande i finlandska forstavardsstuderandes simuleringsévningar?

2. Vad innebar medlidande for finlandska forstavardsstuderanden?

Hur medlidande konkret syns under simuleringarna ser vi tydligt i de figurer som vi lagt
ihop. Ett av de vanligaste satten som medlidande visades pa var genom att den studerande
tog 6gonkontakt med personen som fungerade som patient. Vi kan ocksa konstatera att
vart observationsschema utgjorde en bra grund for observationerna da alla delar som
fanns i observationsschemat kom fram hos nagon eller nagra av studerandena. Nagot vi
aven garna vill lyfta fram ar aspekten av att det att som syntes i simuleringarna inte be-
hover betyda att det samma skulle synas i en verklig situation. Till exempel orsaken till
att sa fa presenterade sig med namn kan helt enkelt vara rent simuleringsteknisk. Delta-
garna har studerat tillsammans och kanner redan till varandras namn, da kanske det blir

onaturligt for dem att presentera sig med namn i en simuleringssituation.

Intervjuerna gav oss uppfattningen om att forstavardsstuderande i Finland har en bild av
att empati ar en stor och viktig del av medlidande. Trots de korta intervjuerna tycker vi
att de svar vi fick gav oss tillrackligt material for att, om &n ytligt, kartlagga deltagarnas
perspektiv pa medlidande. Det forvanade oss att ingen tog upp medlidande som att tycka
synd om nagon annan. Forvisso tycker vi inte att det gar att dra likhetstecken mellan de
tva men det tycks vara en allman uppfattning om medlidande. Nagra tog dven upp en
radsla att forlora sin férmaga att visa medlidande och att det ar nagot de sett under prak-

tiker eller jobb. Vi har aven liknande erfarenheter fran vara forhallanden med annan
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vardpersonal. Nagra tycks ha gett vika for cynismen som sékert inom varden gor det lat-
tare att klara av vardagen om man inte kan hantera de kanslor andras lidande vacker inom

en.

Vart syfte uppnas med resultaten som vi kommit fram till och vart arbete bidrar till att fa
en battre bild av vad forstavardsstuderandens uppfattning om medlidande. Det bidrog
ocksa till att forstavardsstuderandena som deltog fick reflektera kring amnet och som det
i resultatet syns, hade alla reflekterat kring &mnet ocksa tidigare. Det bor anda namnas att
genom att utveckla och bredda pa fragorna i intervjuerna skulle vi ha kunnat komma fram
till en bredare bild av det hela samt kunde vi ha gatt djupare in pa vad de olika delarna av
medlidande betyder. Vi hoppas ocksa att de som kommer att lasa vart arbete tar sin tid att
reflektera kring medlidande. | b6rjan av detta projekt hade vi uppfattningen om att med-
lidande &r ett fenomen som kanns relativt frammande for forstavardsstuderande. Vara
resultat visar dock pa nagot annat. Medlidande ur finlandska forstavardsstuderandes per-

spektiv motsvarar vardetikers som till exempel Katie Erikssons.

For vidare forskning i &mnet rekommenderar vi att féljande som goér sin undersdkning
skulle fokusera pa de vardare som &r i arbetslivet och inte studerande. Det som vi inte
heller hittat i tidigare forskning och inte sjalva haft resurser till &r att jamfora hur medli-
dande utvecklas under aren. Till exempel att undersoka forsta arets studerande med fjarde

arets och ocksd med manniskor i arbetslivet.
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BILAGA 1. Foljebrev

Bésta deltagare!

Vi ar tredje arets forstavardsstuderande pa Yrkeshogskolan Arcada. Vart examensar-
betes fokus ligger pa medlidande hos finlandska forstavardsstuderande.

Forskningen utfors i tva faser. Den ena &r simuleringar med observation och den andra
ar semi-strukturerade intervjuer.

| observationsfasen deltar deltagarna i simuleringar i den da pagaende undervis-
ningen. Under simuleringarna observerar vi hurdana handlingar deltagarna utfér for att
visa medlidande gentemot patienten. For simuleringsobservationerna har vi utvecklat ett
observationsschema utgaende fran Maria Armans tolkning av inb6rdes hierarkin i be-
greppet medlidande. | denna tolkning bestar “medlidande” av tre praxisbegrepp; empati,
sympati och altruism.

Intervjufasen forverkligas online via Microsoft Teams och enskilt. Fragorna i inter-
vjun behandlar forstavardsstuderandes uppfattning om medlidande.
| examensarbetet kommer resultaten av bade simuleringarna och intervjuerna presente-
ras och analyseras.

For denna forskning behovs étta stycken forstavardsstuderande som gar eller har
gatt kursen “Akutvard - Grundnivi 1”.

Under intervjuerna gor vi ljudinspelningar for att mojligast noggrant kunna analysera
svaren. Dessa sparas pa ett USB minne med I6senord och raderas en manad efter att ex-
amensarbetet &r godkaént.

I simuleringen kan vi inte garantera anonymitet eftersom simuleringarna utfors i grupp
och utférandena alltid involverar mer &n en person. For alla som inte deltar i simule-
ringstillfallena forhalls deltagandet anonymt. Vi garanterar intervjuernas anonymitet
och den data som samlas in forhalls konfidentiellt. | resultatredovisningen kommer
inga personifierade data att tillkannages, alla sadana mojliga data anonymiseras eller
andras till en sadan form att man inte kan kanna igen enskilda deltagare pa basen av

svaren.



Deltagande i undersékningen ar frivilligt och man har ratt att nar som helst av-
bryta sitt deltagande utan motivering.

Observationerna och intervjuerna utférs mellan den 1 januari 2021 till 31 mars. Inter-
vjufasen utfors enskilt online via Microsoft Teams.

Om du vill stalla upp som deltagare ber vi dig vanligen ta kontakt med nagondera av
forskarna antingen per e-post, WhatsApp eller meddela dem om detta da vi ar pa plats
under kursen.

Kontaktuppgifter:

Hanna Holmstrom

hanna.holmstrom@arcada.fi

+358 400 995 886

Janina Sved

janina.sved@arcada.fi
+358 40 540 44 28

Handledare:

Christoffer Ericsson

christoffer.ericsson@arcada.fi
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BILAGA 2. Intervjustomme

Vi utgar ifran denna intervjustomme, foljdfragor kan tillkomma under intervjun.

1. Vad betyder medlidande for dig?

2. Beskriv medlidande med tre (3) ord/begrepp

3. Om du tanker tillbaka pa simuleringen/andra vardsituationer du del-
tog/deltagit i, hur visade du da medlidande mot din patient?

4. Hur kan man visa medlidande inom varden enligt dig?

5. Anser du det viktigt att visa medlidande i varden, &r det ndgot du funde-

rat kring tidigare?



BILAGA 3. Observationsschema

Hur det konkret
syns:

Empati Sympati Altruism

Lyssna och svara: Beroring: Aktiv handling:

Speglar kénslor Beroring av patienten Handlingar for lind-
ring av sym-

tom (t.ex. Smartstil-
lande mot smérta)

Haller ogonkontakt ~ Ogonkontakt Later patienten vara
delaktighet i varden

Hélsar och presente- Leende

rar sig

Informerar om patien- Smaprat

tens hélsotillstand

Anvénder ord som

patienten forstar

Forklarar vardhand-
lingar



