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Grupphandledning i omvardnad
utmanar sjukskoterskans kompetens

Barbro Arvidsson

Handledning i omvardnad startade bland sjukskéterskor inom den psykiatriska varden
i England. Under 1960-talet bérjade handledning av sjukskoterskor inféras pa en psy-
kiatrisk avdelning vid Ullevals sjukhus i Norge. Utvecklingen av handledning i omvard-
nad/yrkesmassig handledning i omvardnad har sedan dess spridits via den psykiatriska
varden till den somatiska (Hermansen, m.fl., 1994), och kom i slutet av 1980-talet &ven
till Sverige. Grupphandledning i omvardnad &r en betydelsefull klla till medvetandego-
rande, larande och kompetensutveckling. Den utgar fran en verklighet och verksamhet
som ar deltagarnas. Det ar nar de handledda ges mdjlighet till reflektion som férdjup-
ning och nya insikter i arbetet sker. Detta stéller stora krav pa handledaren. Handled-
ningen maste darfér bedrivas av en erfaren kollega med speciell handledarkompetens.

Barbro Arvidsson &r lektor vid Sektionen fér Halsa och Samhélle, Hogskolan i Halm-
stad, Box 823, SE-301 18 Halmstad. E.post Barbro.Arvidsson@hos.hh.se

Begreppet omvardnads-
handledning/yrkesmassig
handledning

Handledning betyder ordagrant att leda
vid handen”, det vill séga att fa stod och
hjélp av kollegor och tillsammans med
en handledare i en process som leder till
utveckling bade 6ver kort som lang tid.
Féljande definition av handledning har
Riksforeningen for Yrkesméssig Hand-
ledning i Omvardnad enats om: “Yrkes-
missig handledning i omvardnad dr en
pedagogisk process, dir sjalvupplevda,
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arbetsrelaterade/patientrelaterade si-
tuationer klarlaggs, bearbetas och knyts
samman kognitivt och affektivt genom
egen reflektion, kollegial granskning
och stod samt fordjupning och vidgning
av perspektivet. Metoden kriver regel-
bundenhet och ett systematiskt genom-
forande, dar klimatfaktorerna dkthet,
acceptans, empati, ansvar, stod och ut-
maning utgdr grunden” (Athlin, 1999).
Den handledningsmodell som denna ar-
tikel handlar om kan bendmnas process-
handledning.
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Erfarenhetsbaserat larande
Grupphandledning i omvardnad utgar
fran en laroprocess som har sin utgangs-
punkt i den enskilda sjukskdterskans
kunskaper, erfarenheter och virdering-
ar. Den utgar fran de olika deltagarnas
forutsdttningar och dr process- och erfa-
renhetsgrundad.

Varje handledningssammankomst inne-
biar en ldrosituation dir deltagarnas
konkreta erfarenheter och handlingar
reflekteras Over, bearbetas och knyts
till abstrakta begrepp eller teorier. Kon-
kreta erfarenheter och handlingar inne-
fattar bl.a. tyst kunskap, vérderingar,
etiska stdllningstagande och personligt
format tillvigagéngssitt. Den genom-
forda handlingen reflekteras over uti-
fran fragor som Vad hiande? Vilka etiska
aspekter forekommer? Vad kan sjuksko-
terskan gora annorlunda om det hdnder
igen? Det handlar om att genom reflek-
tion undersoka hur sjukskdterskan age-
rar, gbr beddmningar, tanker och kdnner
i olika omvéardnadssituationer (Johns,
1993). I detta sammanhang kan hon fa
emotionell och teoretisk &dterkoppling,
ges mojlighet att kritiskt granska och
diskutera svéra stillningstaganden samt
fa alternativa handlingsmdjligheter.
Handledning bidrar till en ldrande situa-
tion dér teori och praktik férs samman
i syfte att utveckla den handleddes pro-
fessionalitet och sékerhet i yrkesrollen.
For att underlétta reflektion kan olika
modeller anvdndas. En modell for att
lara genom erfarenheter beskrivs av
Kolb (1974) samt Kolb och Fry (1975)
och bendmns erfarenhetsbaserat ldran-
de. Modellen beskrivs som ett cykliskt
forlopp, indelat i fyra faser, handling,
reflektion, abstraktion och nytt handlan-
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de. Att ldra genom handling innebdr, att
kunskapen genomsyras av nagot som ar
meningsfullt f6r individen som ldr. Ge-
nom att den sjélvupplevda handlingen
blir reflekterad och abstrakta begrepp
eller teorier formuleras, kan det man lart
sig anvindas i nya situationer dir kun-
skapen &r tillimpbar. Individen som lart
sig ndgot kommer i motsats till forsta
gangen hon handlade, att kunna forutse
konsekvenserna av sin handling. Exem-
pel pé forfattare som diskuterat liknande
modeller for att lira genom erfarenhet
dr Hard af Segerstad m.fl. (1996). For-
fattarna hdvdar att i tidsperioden mel-
lan en individs handlingar, bor det ske
en intellektuell process, huvudsakligen
bestdende av tva faser. Forst kommer en
process som kéinnetecknas av reflektion,
dérefter en process som kdnnetecknas av
abstraktion. Molander (1993) menar att
reflektion innebar att ta ett steg tillbaka,
for att se och tdnka dver sig sjilv och
sina handlingar for att fa perspektiv pa
en situation. Det individen gor och den
situation hon befinner sig i ska “speg-
las” eller “reflekteras” infor henne sjilv.
Det betyder att yrkesutdvaren vet vad
hon gor och vad som bor goras. Detta
leder till att hon namnger och gestaltar
problemet i dialog med situationen. Ofta
kdnns situationen igen och yrkesutdva-
ren handlar utan att behova reflektera
medvetet. Den erfarne praktikern har
med tiden skaffat sig en repertoar av
inre bilder, tolkningar, exempel och
handlingar som hon anvénder for att se
alternativa 16sningar. Ibland kriver si-
tuationen att den erfarne yrkesutdvaren
omformar sitt tinkande och handlande
darfor att situationen representerar nd-
got okédnt. Under pagéende arbete hand-
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lar man hela tiden, och d& ar det inte 14tt
att samtidigt se alternativ.

Genom att reflektera over sjdlvupp-
levda arbetssituationer kan handlingar
analyseras och fOrstds pa sa sitt att
kunskapsgrunden blir medveten och
didrmed artikulerbar. Medvetenhet kan
leda till upptéckter eller lirande, som
antingen bidrar till att den handledde
fordndrar sitt arbetssitt eller far bekraf-
tat att arbetsséttet dr bra. Ett reflekte-
rande forhallningssitt kan bidra till att
i arbetet undersoka teoriers relevans och
anvindning. Att kritiskt granska sitt
arbete samt att bli medveten om starka
och svaga sidor hos sig sjdlv kan skapa
behov av fordndring. Fordndring kan i
detta sammanhang ocksé utgora ett mal
for handledning.

Aven Lauvas och Handal (2001) diskute-
rar reflektionens funktion i relation till
handledning. De anser att handledning
som reflektion &ver handling mera gar
ut pa att hjdlpa yrkesutovare att bli med-
vetna om grunderna for deras profession
dn pa att formedla hur en riktig yrkesut-
ovning ser ut och att ge den ndédvéndiga
kunskap som krévs for att utdva yrket.

Betydelsen av
handledning

Kraven pd effektivitet och fordndrings-
arbete Okar pa arbetsplatserna samtidigt
som resurserna minskas. Sjukskdter-
skors okade medvetenhet om omvérd-
nadens grunder och fortskridande ut-
veckling, far till f6ljd att sjukskdterskor
stiller krav pa yrkesspecifik handled-
ning. Om sjukskoterskor skall kunna
ge patienter god omvardnad, maste de
sjdlva ha en god arbetssituation. Det
ar vanligt att sjukskoterskor kénner sig

yrkesspecifik
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otillrdckliga, upplever stress och kén-
ner sig dveranstrangda (McLeod, 1997).
Detta leder till att kvaliteten pa omvard-
naden kan paverkas negativt. Stress kan
ocksa relateras till att sjukskoterskorna
i sitt arbete stdlls infér komplicerade
etiska Overvdganden. Menckel och La-
flamme (1999) menar att det &r speciellt
viktigt att reflektera over vilka etiska
principer och stillningstaganden arbetet
baseras pa. Sadana diskussioner skapar
okad forstaelse for olika patienters och
dven kollegors virderingar och ger en
gemensam virdegrund som dr viktig for
arbetet.

Det dr en process att deltaga i handled-
ning. Individen mdste vara beredd att pa
nagot vis lata sig paverkas och forénd-
ras. De handledda har ansvar for att fora
med sig upplevelser fran sin sjalvupp-
levda arbetssituation. Deltagarna maste
vara villiga att arbeta med sig sjdlva pa
det yrkesmissiga och personliga planet.
Att deltaga i handledning &r en personlig
process dven om det sker i grupp. Den
egna insatsen dr avgorande for resulta-
tet.

En studie av Berg (2000) visar att hand-
ledning bidrog till utveckling och pro-
fessionalism, personlig utveckling och
effektivitet i arbetet samt minskade ris-
kerna for leda och utbrandhet. I en studie
av Arvidsson (2000a) askadliggors att
sjukskodterskorna upplevde att handled-
ningen var en oas dir man blev pafylld.”
Sjukskoterskorna blev medvetna om all
den tysta kunskap de besatt. Manga i
studien hade arbetat ldnge i varden och
de uttalade att de fick ord och begrepp
for det de gjorde i motet med patienterna.
Sjukskoterskornas professionella kom-
petens kom ocksa till uttryck genom att
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de inte enbart anpassade sig till raidande
forhéllanden 1 arbetet utan dven via re-
flektion med stod av handledning fick
kraft och energi att paverka att genom-
fora fordndringar. Resultatet visade att
grupphandledning fick langvarig effekt
aven efter att sjdlva handledningen upp-
hort. Sjukskoterskorna diskuterade fort-
farande med varandra om hur de skulle
16sa vissa problem i arbetet och da girna
refererade till att “det pratade vi om pa
handledningen.” Deltagarna bar med sig
minnen, reflektioner och 16sningar fran
handledningen och dessutom fanns en
kvarstdende solidaritet mellan sjukskdo-
terskorna som bestod dver tid.

Handledarens roll

Handledningen pagar ofta under minst
ett ar med samma handledare och
gruppdeltagare, vanligt dr att gruppen
samlas 2 timmar varannan eller var tred-
je vecka. Detta forutsidtter att gruppen
maste ledas av en erfaren kollega med
speciell handledarkompetens (Severins-
son, 1995).

Grupphandledning stéller hoga krav pa
handledarens kompetens och personlig-
het. En huvuduppgift for handledaren ar
att skapa ett klimat som framjar hand-
ledningens dndamél. Handledaren inne-
har en containerfunktion for negativt
material som deltagarna har behov att
bli av med. Handledaren har en central
roll att hjdlpa de handledda att bli av med
storande tankar och kéanslor. Att leva sig
in 1 hur de handledda tdnker och kénner,
samt att bekréfta individen. Den bekraf-
tande funktionen innebdr att ge svar till
de handledda i meningen av att se och
lyssna. Arvidsson (2000b) undersokte
psykiatrisjukskoterskors upplevelser av
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handledningsklimatet. Deltagarna beto-
nade betydelsen av att handledningskli-
matet praglades av trygghet, tillit, tyd-
lighet och tid for att de skulle vaga dela
sina erfarenheter med varandra. Trygg-
het i handledning upplevdes genom att
ett tydligt kontrakt skrivs, dér struktur
och rutiner framgick. Sjukskoéterskorna
visste att det radde sekretess, vilket
innebar att det deltagarna samtalade om
stannade inom gruppen. Tillit innebar
Oomsesidig acceptans och respekt mel-
lan gruppdeltagarna och handledare.
Begreppen tydlighet och tid betydde att
i handledningen fick sjukskéterskorna
sina yrkesrelaterade problem tydliggjor-
da och teorianknutna och de fick tid att
reflektera over olika perspektiv.

Efterhandledning

Handledarna behover handledning pa
sin handledning, sé kallad efterhandled-
ning, for att forstarka den egna handle-
darkompetensen. Aven i efterhandled-
ning dr metoden reflektion, men med
fokus pa den utforda handledningen.
Aktuella teman kan berora struktur och
ramar, innehall, forhallandet mellan
praktik och teori och grupprocessen.
Den genomférda handledningen reflek-
teras over utifran fragor som berdr: Hur
har handledaren strukturerat handled-
ningen? Hur sker handledningen i1 for-
héllande till det konkreta innehallet? Pa
vilket vis tillimpas teorier? Hur fung-
erar gruppen?

Arvidsson och Fridlund (2004) har un-
dersokt handledares kompetens i termer
av kritiska hindelser utifran ett omvard-
nadsvetenskapligt synsétt. Studienharen
beskrivande, kvalitativ design som utgar
fran den metodologiska tillimpningen
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av Critical incident tekniken (CIT). Tju-
gofem utbildade omvéardnadshandledare,
som var strategiskt valda fran olika delar
i Sverige deltog i studien. Kritiska hin-
delser bestod av fria nedskrivna berét-
telser av positiva/negativa avgorande si-
tuationer/héndelser vilka intraffat under
den yrkesverksamma tiden som handle-
dare. Resultatet visar att handledarna fo-
kuserade pa den handledde som person.
Detta kom till uttryck genom att hand-
ledarna bidrog till reflektion, lyssnade,
gav bekriftelse, vigade utmana och gav
mojlighet till verbalisering av kénslor.
Flera handledare gav ocksa uttryck for
att de kdnde tvivel. De upplevde rédsla,
osdkerhet och kunde kédnna sig avvisade.
De erfor ibland att deras kompetens ifra-
gasattes. Handledarna berdrde i mycket
liten omfattning teoretiska aspekter. En-
bart nagra handelser uttryckte att hand-
ledarna inriktade sig pd omvéardnadens
innebord och de vérderingar som styr
varden. Studien understryker betydelsen
av efterhandledning.

Efterhandledning sker idag genom att
erfarna handledare utfor efterhandled-
ningen. Nagon formell modell eller ut-
bildning finns inte. Diskussioner fors for
att fa en sadan till stand. Min erfarenhet
ar att de som é&r i behov av efterhand-
ledning dr mycket noga med att s6ka en
handledare som de har fortroende for
och som har kunskaper som leder till
att deras kompetens forstirks. Aven vid
efterhandledning rekommenderas att ett
kontrakt skrivs for att tydliggora struk-
turen for ssmmankomsterna.

En forutsittning for att 6ver huvudta-
get vara handledare &r att vederborande
sjdlv gatt en handledarutbildning eller pa
motsvarande sitt tillgodogjort sig hand-
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ledarkompetens. 1 syfte att sdkerstilla
kvaliteten pa den omvardnadshandled-
ning som ges har Riksforeningen for
Yrkesméssig handledning i omvérdnad
tillsammans med Svensk sjukskoterske-
forening utformat kriterier for kompe-
tenskrav pa en handledare. Riktlinjerna
for godkdnnande av handledare i om-
vardnad avser att vara ett styrdokument
for godkdnnande av handledare. De ut-
gor ocksa en rekommendation till lan-
dets hogskolor/universitet vid utform-
ning av ledarutbildning foér handledare i
omvardnad (Athlin m. fl. 2003).

I handledning far den yrkesverksamma
eller den blivande yrkesutdvaren mojlig-
het att behélla och utveckla sin professi-
onalism. Det borde vara en sjdlvklarhet
att alla som befinner sig i en stodjande
funktion erbjuds handledning av en ut-
bildad, kunnig och insiktsfull handleda-
re som sjdlv deltar i efterhandledning.

Summary

Group supervision in nursing care
might be an effective support system
in helping nurses meet the many chal-
lenges they encounter in their daily
clinical practice. It can be regarded as
a pedagogical and supportive method
for reflection, which has the potential
to encourage the nurses’ professio-
nal skills development and personal
growth. Group supervision contribu-
tes to maintaining the strength and
energy to carry on working, which
makes continuing supervision neces-
sary. The group supervision had to be
performed by a registered nurse with
advanced training in supervision as
well as a long experience of nursing
care and possess good theoretical as
well as pedagogical knowledge.
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