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DEN HAR RAPPORTEN beskriver ett dramaprogram som utveck-
last av forfattarna och riktar sig till alla som soker kunskap om hur
dramapedagogik kan anvindas i vardutbildning. Rapporten ir
tinkt att anvindas som ett pedagogiskt verktyg. Den inleds med ett
kapitel om att utbilda sig till sjukskoterska och f6ljs av ett kapitel
om omvardnad. Direfter foljer ett kapitel om drama, en struktur for
lirande och beskrivning av ett dramaprogram, och ett kapitel som
ger rost it studenters erfarenheter av att arbeta med drama, for att
fordjupa forstaelsen av sirskilda delar i sjukskoterskeutbildningen.
Slutligen foljer ett kapitel med avslutande reflektion kring drama-
pedagogik i vrdutbildning.

Rapporten handlar om hur imnena omvardnad och drama-
pedagogik kan integreras och anvindas for att stodja studenters
lirande. Rapporten belyser ett undervisningsmoment i kursen Om-
vdrdnad vid hdlsa och ohdlsa (30 hp), under termin 3 i sjukskoterske-
programmet vid Institutionen for virdvetenskap och hilsa, Sahl-
grenska akademin, Goteborgs universitet.

Undervisningsmomentet med drama har genomforts atta ging-
er per ir av forfattarna sedan hosten 2010. Momentet innefattar te-
mat "kommunikation inom omvardnad”, med fokus pa tolkning
och reflektion utifrin situation, berittelse och begrepp. Momentet
har utvecklats till ett program som bestir av sex dramapass, dir
praktiska dramadvningar och reflektioner varvas for att stédja stu-
denters lirande och for att uppnd kursens lirandemal. Reflektioner



sker utifrdn en omvardnadsteoretisk grund som integrerar teori och
praktik. Arbetssittet kan dven anvindas f6r undervisning och li-
rande vid andra kurser i sjukskoterskeprogrammet likvil som vid
andra vardutbildningar.

Omvirdnad som dmne relaterar till patienter och deras nirsta-
ende i samband med hilsa och hilsoproblem, bide vid akuta och
lingvariga sjukdomstillstind. Dramapedagogik ir ett praktiskt och
ett teoretiskt imne, med en helhetssyn pé individen. Drama erbjud-
er kunskap om hur kinsla, tanke och handling samspelar och paver-
kar varandra i en specifik kontext. I detta krivs undervisningsfor-
mer dir studenterna fir mojlighet att 6va, prova och reflektera
kring olika vardsituationer i en trygg miljo tillsammans med ldrare
och andra studenter.



Att utbilda sig till sjukskoéterska

— larande pa grundniva

I SVERIGE AR sjukskoterskeprogrammet en tredrig utbildning pé
sex terminer. Programmet har till uppgift att forbereda framtidens
sjukskoterskor for ett yrkesliv som stiller hoga krav pa professiona-
litet och kompetens i métet med patienter, nirstiende, kollegor
och studenter. T dessa moten kan problem, etiska dilemman och
konflikter uppsta. Kunskap om bemotande och kommunikation ar
dirfor centralt i utbildningen pa sjukskoterskeprogrammet. Ate ut-
bilda sig till sjukskoterska forutsitter att studenterna kan utveckla
en formaga till inlevelse i andra minniskors livssituationer. (Foss-
um 2013)

Att utéva ett professionellt bemotande innebir att man snabbt
kan korrigera och anpassa sitt eget férhillningssitt och handlande
efter vad den aktuella situationen kriver. Formagan att kunna vix-
la mellan nirhet och distans, och férmagan att integrera teoretisk
kunskap med praktisk erfarenhet, har beskrivits som utmirkande for
sjukskoterskors yrkesutveckling. (Benner, Tanner & Chesla 1999;
Ekebergh, Lepp & Dahlberg 2004a; Ekebergh, Lepp & Dahlberg
2004b)

Emellertid sd har sjukskoterskestudenters lirande i utbildning
och yrkesverksamhet inom hilso- och sjukvirdens omride histo-
riskt sett priglats av motsittningar nir det giller férhillandet mel-
lan teori och praktik, omvirdnad och medicin och bildning och ut-
bildning. Sjukskéterskeprogrammet genomsyras dérfér av tva fun-
damentala utmaningar, (1) att 6verbrygga klyftan mellan omvard-



nadens vetenskapsteoretiska grunder och den sjukvird som bedrivs
i klinisk praktik och (2) att 6verbrygga motsittningar mellan med-
icinska- och omvardnadsvetenskapliga perspektiv nir det giller
god och patientsiker vird. (Heyman & Sandstrom 2008)

Det finns dirfor ett behov av pedagogiska metoder som stirker
studenternas yrkesutveckling nir det giller att reflektera 6ver for-
hallningssitt och handling i klinisk praktik. Dramapedagogik ir en
metod som ger mojlighet till sjilvreflektion och reflektion i dialog

tillsammans med gruppen och med liraren.



I SJUKSKOTERSKANS YRKESUTOVANDE ingr att identifiera och
analysera patienters resurser, omvirdnadsbehov och potentiella ris-
ker och direfter erbjuda omvardnad i samradd med patienten och, om
patienten Onskar, deras nirstiende. I motet med patienten soker
sjukskoterskan forstielse for patientens upplevelser, kunskap, kraft
och vilja i virdsituationen. Patienten bir med sig den kultur de levt
med i sitt dagliga liv, in i métet med sjukskoterskan. Det méngkul-
turella samhallet avspeglas siledes i sjukvirden. I omvardnad ingér
att frimja minniskors hilsa, att dteruppritta hilsa och lindra lidan-
de nir patienter har hilsoproblem vid bide akuta och langvariga
sjukdomstillstind, samt att méjliggora en virdig dod. International
Council of Nurses’ (ICN) definition av omvérdnad lyder:

Nursing encompasses autonomous and collaborative care of indi-
viduals of all ages, families, groups and communities, sick or well
and in all settings. Nursing includes the promotion of health, pre-
vention of illness, and the care of ill, disabled and dying people. Ad-
vocacy, promotion of a safe environment, research, participation in
shaping health policy and in patient and health systems manage-
ment, and education are also key nursing roles. (Definition of Nur-

sing 2015)

Under kursen Omvdrdnad vid hélsa och ohdlsa (30 hp) ska studenter-
na utveckla omvardnadskunnande genom teoretisk och praktisk



fordjupning i omvardnadsprocessen. Den teoretiska undervisning-
en utgdr fran ett antal centrala begrepp (enligt nedan) kring utfo-
rande och forstielse av omvirdnadshandlingar. Studenterna far
ocksa fordjupa sig i symtom som forekommer vid ohilsa och sjuk-
dom: smirta, andnod, trotthet, nedsatt rorelseformaga, medvetan-
deférandringar, minnesstorning, oro och dngest, eliminationsfor-
dndringar.

Fyra 6verordnade begrepp fé6r omvéardnad

Sedan 1970- talet rider det konsensus om att fyra begrepp bor inga
i en omvardnadsteori. Begreppen ir: minniska, omvardnad/om-
vardnadsaktiviteter, hilsa och miljo. (Fawcett 1984) I sjukskoter-
skeutbildningens lirprocess ingar att forstd inneborden av dessa
fyra 6verordnade begrepp. Begreppen har betydelse for sjukskoter-
skans forhéllningssitt och handlingar i métet med patienten, nir-
stidende, studenter och team.

Minniska: De uttalade grundvirdena inom omvardnad omfattar
inneborden av begreppet minniska inom humanvetenskaplig tra-
dition. Den humanvetenskapliga traditionen inom omvirdnad
handlar om att studenter utvecklar en kompetens for att se miann-
iskan ur ett holistiskt perspektiv. (Lassenius 2014; Smith 2014;
Eriksson 2012) Ett holistiskt perspektiv i omvirdnaden finns inte-
grerat i livscykelperspektivet, som tillimpas for att soka forstielse
for minniskans omvardnadsbehov, di omvirdnaden planeras,
genomfors och utvirderas. (Ternestedt & Norberg 2014) Studen-
tenbehover utvecklaen kompetensforatt kunnabemota mianniskor
i olika livsskeden och relatera dessa till deras hilsa.

Omvéirdnad/omvardnadsaktiviteter: Omvardnad innefattar den
vardande relationen mellan sjukskoterska och patient, en relation



dir patientens lidande kan lindras. (Eriksson 1989; Berg 2006;
Kasén 2012 ) Omvirdnad konkretiserasien teori av Swanson (1993)
som siger att omvardnad handlar om att vara vilinformerad om pa-
tienten pd en generell och specifik nivd. Imotet innebir det att sjuk-
skoterskan ir kinslomissigt nirvarande tillsammans med patien-
ten och stottar patienten att genomfora eller gora saker som patien-
ten for nirvarande inte kan gora sjilv, som exempelvis att tvitta sig.
Detinnebir ocksa att uppritthilla en tro pa patientens resurser och
att soka forstdelse for patientens perspektiv, om vilken betydelse
olika situationer har haft i deras liv. Detta forhallningssitt avser att
skapa forutsittningar for patienten att utvecklas och vixa inien ny
situation, vilken kan leda till en upplevelse av vilbefinnande.

Halsa: Minniskans hilsa kan ses som en stindig pendling mellan
upplevd hilsa och ohilsa. (Watson 2012; Smith 2014) Hilsa och
ohilsa omfattar minniskans subjektiva upplevelse och objektiva
tecken pa friskhet samt hur minniskan lever ett sunt liv och fattar
sunda beslut, som skapar vilbefinnande och upplevelse av mening.
(Starck 2014; Eriksson 2012) Minniskans upplevelse av symtom
som hindrar henne att leva det liv som hon 6nskar, liksom tecken p
ohilsa, dr visentligt som utgingspunkt i sjukskoterskans omvérd-
nad. Studenten behover dirfor utveckla kompetens kring hur olika
symtom kan upplevas och forekommas vid bade lingvarig och akut
ohilsa. (Lenz & Pugh 2013) Denna kompetens behéver utvecklas
for en siker bedomning av patientens omvirdnadsbehov och vilka
omvirdnadshandlingar som visat sig effektiva. I motet med patien-
ten handlar det om att sjukskoterskan dr 6ppen, har inlevelseforma-
ga och kreativitet for att forsoka forstd patienten, genom dennes be-
rittelse om sin upplevelse. (Hansen 2014; Skott 2003)

Miljé: Den fysiska omgivningen och mellanminskliga méten utgor
miljon som minniskor lever sitt dagliga liv i, som piverkar deras



hilsa och ohilsa. (Eriksson 2012; Watson 2012) Miljon inbegriper
faktorer som sociopolitiska och ekonomiska strukturer, vilka pa-
verkar hur omvardnaden genomf6rs di en minniska drabbats av li-
dande och sjukdom i samband med ohilsa. (Watson 1985)
Virdmiljon dr betydelsefull for att skapa avskildhet i virdméten,
vilka bor skapa forutsittningar for fortrolighet och trygghet. Nir
sjukskoterskan moter patienten vet hon eller han inte mycket om
dennes upplevelse av att leva med en sjukdom. Patienten kan beho-
va ge uttryck for sin upplevelse och sjukskoterskan behover da soka
forstaelse for patientens behov och forvintningar for att kunna er-
bjuda omvardnad som ir forenligt med dessa. Sjukskoterskans for-
maga till tolkning av vad patienten uttrycker utmanas i denna situ-
ation. Sjukskoterskans forstielse av situationen ir avgorande for att
kunna erbjuda en virdmiljé som mojliggor lindrat lidande och vir-
nar om patientens virdighet. (Berg 2006)

Centrala begrepp for omvardnad

En forutsittning for att kunna erbjuda en omvardnad som uppritt-
haller virdighet, integritet och sjilvbestimmande ir att sjuk-
skoterskan har kunskap om centrala begrepp inom omvardnad. De
centrala begreppen for studenter pi kursen Omvdrdnadvid hilsa och
ohdlsa (30hp) ir foljande: lidande, hopp, trost, trygghet, delaktig-
het och vilbefinnande. I kursen ingér temat "kommunikation och
vardrelation med etiska utgdngspunkter for vairdmotet”. Sjuksko-
terskan skall alltid forsoka forstd patientens lidande for att bade
kunna uppmirksamma och bekrifta det. Likasa krivs kunskaper
om betydelsen av hopp, trost, trygghet och delaktighet d4 minn-
iskan upplever sin existens hotad genom ohilsa. Dessutom ingar
det att kunna stodja hilsoprocesser for vilbefinnande trots sjuk-
dom.



Lidande: Begreppet lidande tar utgingspunkt i minniskans liv och
paverkar hela ménniskan. Lidande hotar, krinker eller fir minn-
iskan att uppleva en forlust av sig sjilv och ir ofta forenat med upp-
levelsen av att férlora kontrollen. Lidande kan leda till att mannisk-
an sluter sig i sig sjilv, vilket stiller krav pa kompetens hos sjuksko-
terskan. Att lida dr ofta titt ssammanbundet med forluster som for-
lorad virdighet eller hilsa. Nir minniskor lider befinner de sigien
sorgeprocess, som kan leda till personlig utveckling. En lidande
minniskas 6nskningar och behov kan ibland uttryckas pé ett frim-
mande sitt for nirstdende, som exempelvis genom ilska gentemot
dem. (Eriksson 1994a; Eriksson 1994b; Watson 2012) Ett sddant
uttryckssitt forutsitter att sjukskoterskan kan ge omvardnad som
lindrar lidandet (Morse 2003). Lidande kan delas upp i tre former:
(1) Livslidande, vilket omfattar hela minniskolivet, instillningen
till sig sjilv och verkligheten runt omkring. (2) Sjukdomslidande,
som innefattar kroppsliga symtom orsakade av sjukdomen och de
konsekvenser som den fir for patienten i det dagliga livet. (3) Om-
vardnadslidande, som handlar om konsekvenser av att vara i behov
av vard. (Eriksson 2012; Wiklund 2014)

Hopp: Begreppet hopp innebir en tro och féorhoppning om att
svarigheter kan besegras. Nir ndgot hotar méinniskans hilsa och liv
sd framtrider hoppet. Nir en méinniska upplever lidande kan hop-
pet ge inspiration, glidje och energi. Minniskans upplevelse av
hopp kommer till uttryck i kdnslor, tankar och handlingar och ir
tiatt ssmmanbundet med att det finns valmojligheter och menings-
fullhet i det dagliga livet. Det innebir en forhoppning om att klara
av att nd sina mal, mal som beror tankar, kinslor och relationer. Be-
tydelsen av hopp varierar mellan manniskor och ir ocksa beroende
av dlder. Som ung har minniskan forhoppningar om den egna
framtiden medan den dldre minniskan har forhoppningar om nis-
ta generations framtid. Vid storre férindringar i livet, som exem-



pelvis intriffar nir man drabbas av sjukdom, har mianniskors upp-
levelse av hopp ofta betydelse for vilbefinnandet. (Watson 1985)
I begreppet hopp innefattas minniskans vilja att leva vidare. Det
kinnetecknas av mojligheten att kunna gora goda val och handling-
ar i livet. Hoppet kinnetecknas av mod. (Benzein et al. 2000)

Trost: Begreppet trost dr ett centralt begrepp i omvardnad och hand-
lar om att lindra lidande genom att hjilpa minniskan att finna
mening i situationen. Trost handlar ocksa om att msesidigt kunna
ge och ta emot. Det ska upplevas som en spontan och osjilvisk
handling, vilket kriver kompetens hos sjukskoterskan. En forut-
sittning for att ge trost dr att bide trostaren och den lidande ménn-
iskan ir nirvarande och har mod att lyssna och att beritta. Mann-
iskan far dirmed moijlighet ate se tillbaka pa det som hint och ar-
beta med att acceptera situationen. Trost innefattar vidare att ge
den som trostas mojligheter att se det som finns i framtiden. Nir-
varo i motet dr en forutsittning for att mojliggora upplevelse av
trost. Att trosta behover inte innebir att samtala, utan en minniska
kan uppleva trost dven i tystnaden. Att uppleva trost kan leda till att
det kinns som att hitta hem, finna mening och fa kontakt med de
”hogre makterna”, vilket giller dven f6r dem som inte anser sig vara

religisa. (Norberg et al. 2001; Ohlén & Holm 2005)

Trygghet: Inom omvardnad framstills begreppet trygghet ofta som
ett minskligt behov, som behover tillfredstillas. Att uppleva trygg-
het har nira koppling till behovet att bli sedd som en unik minn-
iska. Trygghet handlar om minniskans inre och om ett sitt att mota
omvirlden. Varje minniska har egna tankar om trygghet och det
kan ta sig uttryck i en grundstimning som den ménniskan har. For
att utveckla sin férmaga, att kunna hjilpa en annan minniska att
uppleva trygghet, behover studenter forsoka forstd den andra
minniskan och det ssmmanhanget den befinner sigi. Virdaren som



avser hjilpa en minniska att uppleva trygghet behover kompetens
i att visa respekt och att vara nirvarande pa ett lyhort och 6dmjukt
sitt. Upplevelser av trygghet kan vara en f6ljd av andra minniskors
handlingar. (Watson 1985) Studier har visat att bdde patienter och
sjukskoterskor medvetet strivar efter att forma en virdande rela-
tion med avsikten att mojliggora upplevelse av trygghet. (Berg &
Danielsson 2007; Berg 2014)

Delaktighet: Begreppet delaktighet i virden innebir att patienten
inbjuds att vara aktivtinvolverad i virden. Nir patienten ir delaktig
isin vard kan han eller hon och sjukskoéterskan lira kinna varandra.
Virdbehov kan komma fram ur patientens berittelse och i samtalet
dem emellan. Patientens virdighet kan uppritthéllas nir hans eller
hennes resurser tas tillvara i virden. Det idr viktigt att integritet och
sjalvbestimmande respekteras. (Watson 1985; Watson 2012) Nir
patienter ir delaktiga i ett beslut kring exempelvis deras vard, upp-
lever de ofta ansvar och att ha kontroll. Hur mycket de 6nskar vara
delaktiga i diskussioner och beslut om sin egen vard kan dock va-
riera. Faktorer som kan ha betydelse for patientens medverkan i
omvardnad ir exempelvis dlder, utbildning, sjukdomstillstind och
hur patienten upplever sjukhusmiljon. Patienter som upplever
svart lidande kan vilja att limna 6ver ansvaret till virdaren beroen-
de pd att de inte medverkat i diskussioner eller fite tillrickligt med
information for att kunna fatta beslut. (Eldh, Ekman & Ehnfors
2006) For att en patient ska kunna vara delaktig 4r det visentligt
att uppleva trygghet i en virdrelation. (Berg & Danielson 2007)

Vilbefinnande: Vilbefinnande innebir en subjektiv upplevelse som
kinnetecknas av vilbehag och vilmaende och omfattar bide det
kroppsliga och existentiella. Vidare innefattar vilbefinnande att pa-
tienten ges en omvardnad som mojliggor for patienten att ha det sa
bra som situationen medger. Att uppleva hilsa och meningsfulla re-



lationer har betydelse for manniskans vilbefinnande. Kinslan av
vilbefinnande beror pad minniskans upplevelse av sin livssituation.
(Eriksson 2012; Benzein et al. 2000) I de fall patienter har olika
funktionsnedsittningar ska virdmiljon utformas si att den ger
storsta mojlighet for patienten att kunna vara sjilvstindig, medver-
ka i samvaro eller vilja avskildhet for vila. Miljon behover beaktas
avseende exempelvis belysning, hojdskillnader, firg, form, tempe-
ratur och ljud. Likasé bor patienten kunna vilja mellan att vara in-
ombhus eller utomhus i naturen fér stimulans och rekreation. Vird-
miljoer som ir hemlika har visat sig kunna skapa vilbefinnande hos
patienter. (Edvardsson, Sandman & Rasmussen 2005)

Vérdrelation: Enligt Berg (2006) ”inbegriper virdrelationen mo-
ten som utspelas i ett sammanhang i virden och uppfattas frin
de involverades perspektiv med avsikten att uppmirksamma
patientens situation pa ett sitt dir bade patienten och sjukskoter-
skan blir engagerade for att mojliggora hilsa”. (a.a. s. 9) I daglig
omvirdnad utgor virdrelationen fundamentet som kan skapa
forutsittning for fortroendefulla samtal. (Watson 2012) Vardrela-
tionen spelar stor roll nir det giller att motivera patientens akti-
va deltagande och ansvarstagande, samt samordning av patien-
tens vard. Kasén (2002) visar att utan en vérdrelation mellan
patient och vardare blir lidandet inte lindrat, och utan virdarens
vilja att dela patientens lidande utvecklas ingen vardrelation. En
vardrelation dr bunden till tid och sammanhang. I forbindelsen
ger vardaren ett l6fte till patienten, som patienten accepterar var-
vid gemenskap vixer fram. Vardrelationens innehall byggs upp av
den berittelse som patienten ger virdaren och som formas dé vér-
daren tar emot den. Berittelsen berdér och formar minniskan.
Berg (2006) pavisade i en studie att virdrelationen ir en strivan i
daglig vird som innebir en dynamik mellan frustration, drivkraft
och 6msesidigt omsorgsfullt nirmande. Det innefattar en balans-



gang mellan upplevelsen av sarbarhet och virdighet. Virnar var-
daren om patientens virdighet genom att lindra dennes lidande
kan vérdrelationen leda till frimjad hilsa och vilbefinnande f6r
patienten. (Anderberg, Lepp, Berglund & Segesten 2007; Eriks-
son 1994a; Berg 2006)



DRAMA, ELLER DRAMAPEDAGOGIK som dmnet ocksd kallas, har
tviarvetenskaplig anknytning frimst till pedagogik, psykologi, tea-
ter, konst, estetik och sociologi. Det har en relativt kort historia i
Europa och i slutet av 1990-talet kom dmnet att kort och gott be-
nidmnas f6r drama. (O"Toole 1992 ) Enligt Lepp (1998; 2014) ingar
ett pedagogiskt ledarskap, en grupp i samspel, en fiktiv skapande
handling och pedagogiska mal i drama. Vidare 4r drama bade ett
praktiskt och ett teoretiskt amne, med en helhetssyn pé individen
och med fokus pé en integrering av kdnsla — tanke - handling i en ut-
vecklande lirandeprocess.

Centralt i drama ir processen och upplevelsen vilket medfor att
drama kan relateras till begreppet upplevelsens pedagogik, da
lirande med drama ir byggt pa upplevelser. Drama erbjuder kun-
skap om hur kinsla - tanke —handling samspelar och paverkar var-
andra i en specifik kontext. Lirande i drama handlar om att delta-
garna i rollspel bade 7ir i roll” och samtidigt kan reflektera kring
sig sjilvairollen. Rolltagande och vixling av perspektiv genom roll-
byte dr grunden for utveckling av empati och forstielse for andra.
(Griinbaum & Lepp 2005/2013) Detta giller sivil drama som tea-
ter. Att skapa ett gott gruppklimat ir betydelsefullt for att verksam-
heten med drama ska kunna genomféras pé ett tryggt och positivt
sitt, sd att forutsittningar for lirande skapas. (Lepp & Zorn 2002)

Foljande definition av drama togs pi en Nordisk dramakonfe-
rens 1977 och ir fortfarande aktuell. I definitionen betonas proces-



sen och upplevelsen, samt att drama dr utvecklande for hela indivi-

den, sivil fysiskt som psykiskt och socialt.

DRAMA ir en konstnirlig och pedagogisk arbetsform.
DRAMA ir att pedagogiskt anvinda sig av lekar, gruppovningar,
improvisationer och olika teaterformer.

DRAMA ir ett skapande lagarbete, dir arbetet ir viktigare dn
resultatet.

DRAMA ir ett sitt att stimulera, tillvarata och utveckla
kommunikation mellan minniskor.

DRAMA trinar gemensamt beslutsfattande.

DRAMA utgir fran varje grupps och dess deltagares
férutsittningar, intressen och sociala verklighet.

DRAMA ir att genom upplevelser och bearbetning nd kunskap.
DRAMA utvecklar minniskans fysiska och psykiska resurser,

sd att hon aktivt ska kunna verka i det samhille hon lever i.

(Drama 1977)
Drama i vard och utbildning

Tillimpningen av drama i sjukskoterskeutbildningen, som stod for
studenters personliga utveckling och yrkesmissiga vixt har studer-
ats och utvecklats av Lepp (1998; 2014; 2015). Drama och forum-
spel (en form av rollspel) anvindes som didaktisk form vid konti-
nuerlig handledning inom utbildningar som sjukskoterske- och
barnmorskeutbildningen. (Ekebergh, Lepp & Dahlberg 2004a;
2004b) Likasa anvindes drama och forumspel for handledning av
vardpersonal pa en virdavdelning. Professionellt virdande och ve-
tenskapliga studier inom varden kan berikas av etnografisk metodo-
logi, dramapedagogik och en omsorgsfull tolkning av berittelser.
(Skott, Dellenborg, Lepp & Nissén 2013) En nyligen genomférd stu-
die om hur krinkningar i virden kan motverkas visar att virdperso-



nal med hjilp av ett dramapedagogiskt rollspel kan bli bittre pa att
ingripa nir de ser att en patient krinks. (Zbikowski 2014)
Anvindning och tillimpning av drama i sjukskoterskeutbild-
ningen har studerats av flera, bland annat av Arveklev et al. (2015)
ien integrativ litteraturstudie dir bide empiriska och teoretiska ar-
tiklar har granskats. Totalt granskades 20 artiklar for analys varav
nio var frin USA, fem frin Storbritannien, tva frin Sverige, en frin
Australien, en frin Irland, en frin Canada och ett samarbetespro-
jekt mellan USA och Sverige. Det framkom att drama anvindes
med avsikten att féra teori och praktik nirmare varandra genom att
underlitta for studenter att anvinda teorin i praktiska situationer.
En annan avsikt var att berika och forbittra klassrumsupplevelsen
for att fi studenterna mer involverade i sin egen liroprocess och ge
dem insikt i sina egna kunskapsbehov. Dessutom anvindes drama
for ate lira ut specifika firdigheter infér den kommande yrkesrol-
len, exempelvis betydelsen av kommunikation. Drama anvindes
dven i syfte att forbereda studenterna pé specifika situationer och
infér moten med patienter med specifika behov, exempelvis inom
psykiatrisk vard, vard i livets slutskede och personer med funk-
tionshinder. Ett syfte med att inféra drama i undervisningen var att
bidra till studenternas personliga utveckling avseende deras profes-
sionella forhillningssitt. Malet var att studenterna skulle stodjas i
att bli reflekterande, utveckla kritiskt tinkande, fa 6kad sjilvinsikt
och sjilvsikerhet. Olika variationer av rollspelsévningar presente-
rades i flera av studierna. Sjukskoterskestudenterna fick fraimst age-
ra som virdpersonal medan lirare, skddespelare eller drama/teater-
elever agerade i roller som patienter och anhériga. Slutsatserna av
den integrativa litteraturstudien var att drama anvinds internatio-
nellt f6r ate underlitea studenters lirande och kan med fordel inte-
greras pa olika nivder och kurser i sjukskoterskeutbildningen. Dra-
ma beskrivs som en flexibel metod, vilken kan anpassas efter varie-
rande syften, design och lokaler. Det framkom att det behovs forsk-



ning om studenter som provar rollen som patienter, for att hirige-
nom utforska olika minniskors perspektiv, och att det dr en brist pa
forskning om drama i sjukskoterskeutbildning pa avancerad niva.
(Arveklev et al. 2015)

Uppvarmningsévningar och lek: Undervisningsmoment med dra-
ma borjar vanligtvis med uppvirmningsovningar, “icebreakers”, i
form av rorelseaktiviteter och lekar for att ge deltagarna grund-
trining i dramaspraket. De bidrar till att h6ja energinivin i gruppen
och att utveckla lekfullhet och samarbete. I dramapedagogisk
grundtrining ingdr ofta sinnestrinande o6vningar och fantasi-
ovningar. I likhet med uppvirmningen ir “rundan” en viktig inled-
ning till huvudtemat vid varje undervisningsmoment med drama.
Rundan syftar till att etablera ett klimat dir var och en fir tala utan
att bli avbruten. Det ir inte ett tillfille f6r diskussion utan en moj-
lighet for alla att vara i fokus och bli horda. (Griinbaum & Lepp
2005/2013) Teoretiker inom psykologi och pedagogik, som Erik H.
Eriksson, Jean Piaget, Donald Woods Winnicot, Peter Slade med
flera, beskriver lekens betydelse i barns liv och utveckling. Att kun-
na leka ir ett uttryck for hilsa, centralt i virdandet och ett medel
for att uppna hilsa och vilbefinnande. Barns lek 4r det samma som
vuxnas kreativitet. Eriksson (1989) beskriver fem olika grundfor-
mer av lekande: (1) leken som assimilation, (2) den lustbetonade
leken, (3) den skapande leken, (4) leken som uttryck for 6nskning-
ar och (5) leken som provning och 6vning. Inom all dramapedago-
gisk verksamhet ingar vanligtvis ndgon form av lek. Lekandet leder
till grupprelationer. Lek, skapande och kreativitet ir forutsittning-
en for all kultur. (Winnicot 1981)

Improvisation: Improvisation innebir att deltagare med utgings-

punkt i ett tema improviserar ett hindelseforlopp, som exempelvis
ett svirt mote mellan en sjukskoterska, en patient och anhériga.



Gruppen fordelar roller, och i roll improviserar och samverkar de
med varandra for att gestalta ett forlopp. Aven rollspel improvise-
ras men de innehaller mer eller mindre detaljerade foérutsittningar
for roller, relationer och hindelseforlopp. Enligt Johnstone (1985)
ir skadespeleri och lek intimt forknippade med det fria associeran-

det.

Rollspel: Rollspel kan anvindas for att levandegora problem, dilem-
man och konflikter eller for att starta en diskussion. Rollspel dr en
strukturerad form av improvisation dir varje deltagare identifierar
sig med en given roll. Situationer som vixer fram bygger pa delta-
garnas egna erfarenheter och berittelser. Rollspel kan utspela sig i
datid, nutid och framtid. Tiden ir flexibel och kontexten férinder-
lig. Deltagarnas bakgrund, perspektiv och erfarenheter bidrar till
att utforma fiktiva skapande handlingar som exempelvis unika
vardsituationer. (Grinbaum & Lepp 2005/2013; Lepp 2014)

Pedagogens férhéllningssitt: I dramaverksamheten spelar ledaren
en viktig roll eftersom deltagarnas kinslor och upplevelser ir i fo-
kus. Det dr dirfor viktigt att ledaren har adekvat utbildning for att
leda en fungerande dramaverksamhet, samt ir mogen och livserfa-
ren (oavsett biologisk alder). (Griinbaum & Lepp 2005/2013) Ett
positivt gruppklimat, som att skapa ”safe space”, ir visentligt for
att dramaverksamheten ska kunna genomforas pa ett positivt sitt.
(Lepp & Zorn, 2002) ”Endast nir arenan for lirande upplevs som
siker, kan viljan att dela och modet att vara i roll och ’att kliva in i
en annans skor’ etableras”. (Griinbaum & Lepp s. 57 2005/2013)

Reflektion: Reflektion ir en central del i den dramapedagogiska
praktiken. Reflektion innebir att tinka igenom en situation pa ett
noggrant och foljdriktigt sitt med 6ppenhet, vilket leder till en slut-
sats. (Schon 1987) Dramapedagogiska 6vningar och reflektioner



varvas kontinuerligt under ett dramapass. Dessutom anvinds re-
flektion ofta i utbildningen med avsikt att 6va upp férmagan att in-
tegrera teoretiska kunskaper med praktiska firdigheter. Det inbe-
griper ocksd att 6ka medvetenheten om hur jag som professionell
interagerar med andra minniskor, och att 6va forméigan att hante-
ra kinslor, som uppstir i motet med andra ménniskor. (Schon
1983) Studenterna behover reflektera for att integrera kunskapen,
som de himtat pa lirositet och i klinisk verksamhet samt i méten
med patient, nirstiende och medarbetare i teamet. De behover li-
kasd integrera kunskap genom att utféra olika moment i en profes-

sionell situation. (Tveiten 2000)



En struktur for larande

DELAR AV DEN TEORETISKA undervisningen i kursen Omvdrdnad
vid hélsa och ohdlsa (30 hp) ligger till grund f6r utformandet av en
workshop med dramaévningar, vilken leds av en dramapedagog
och en vérdvetare. Ovningarna innefattar fiktiva situationer som
belyser moten i virden och ger mojlighet till tolkning och reflektion
utifrin situation, berittelse och begrepp inom omvardnad.
Workshopen avser att stodja studenters lirande relaterat till ldran-
demalen (se tabell 1). Reflektioner genomfors i 6vningar eller di-
rekt efter olika dramadvningar, bade i par och i grupp. I reflektio-
nerna ir sjukskoterskans kompetens i fokus avseende:

+ Det etiska, moraliska och juridiska ansvaret.

« Stillningstagande inom vard.

« Personligt och professionellt méte med patient, nirstdende och
vardteam.

« Utovandet av begrepp inom omvardnad.

Under workshopen ir det dramapedagogens roll att leda dramaov-
ningarna och folja grupprocessen. Virdvetarens (en universitets-
lektor i omvédrdnad) roll dr ate se till att imnet omvardnad och sjuk-
skoterskans kompetens ir i fokus. Tillsammans leder och initierar
dramapedagogen och véirdvetaren reflektioner och diskussioner
som fors i studiegruppen. De verkar siledes for en integrering av
teoretisk och praktisk omvirdnadskunskap relaterade till dramaév-



ningar och verksamhetsfoérlagd utbildning. En struktur for att in-

tegrera omvirdnad och drama i ett undervisningsmoment i kursen

Omuvdrdnad vid hélsa och ohdlsa (30 hp) beskrivs nedan i tabell 1.

Tabell 1. En struktur for ldrande av begrepp i omvardnad med drama

Lirandemal

Beskriva
betydelsen av
dialog och
patientens
berittelse.

Utdva professionell
kommunikation
med patient,
narstaende och
vardteam samt

vid behov féra
patientens talan.

Reflektera dver
sjukskéterskans
etiska, moraliska
och juridiska
ansvar och
stillningstagande
inom vard.

Reflektera dver

det personliga

och professionella
matet med patient,
nirstaende och
vardteam.

Laraktivitet —
drama

Att delta i
dramadvningar
savil i par som i

grupp.

Se beskrivning
av programmet,
dramapass 1-6.

Laraktivitet —
reflektion avseende
sjukskéterskans
kompetens

Reflektioner
kopplade till
dramadvningar
savil individuellt
som i par och i
grupp over:

Didaktiska fragor:
nar, var, hur, vad?

Upplevelse och
erfarenheter:
se, héra, kinna,
tinka, situation,
mojligheter,
skyldigheter,
svarigheter, be-
gransningar.

Teoretisk grund:
begrepp inom om-
vardnad, begrepp
inom etik.

Distinktion:
privat, personlig
och professionell.

Maluppfyllelse

Studenterna
uppfyller lirande-
maélen genom att:

Aktivt delta i
dramagvningar
och delge sina
reflektioner saval
muntligt som
gestaltande
(verbalt och

icke verbalt),
individuellt som
i par och i grupp,
i relation till
larandemalen.



Dramaprogram

FORELIGGANDE PROGRAM MED dramapedagogik bestir av en
heldags dramaworkshop. Workshopen leds av ett lidrarlag bestaen-
de av en auktoriserad dramapedagog och en virdvetare (en univer-
sitetslektor i omvardnad) och riktar sig till en grupp pa maximalt
24 studenter pa sjukskoterskeprogrammets termin tre. Program-
met ir uppbyggt av sex dramapass med ett inledande introduk-
tionspass och ett sista avslutande pass. Dramapassen 2—4 behandlar
varsitt tema inom omradet kommunikation i omvirdnad (se tabell
2 nedan).

Den enda praktiska forutsittningen for genomfoérandet av
workshopen ir tillging till en limplig lokal. Féljande tvé lokaler har
anvints vid workshoptillfillena: en storre undervisningslokal i ett
plan, utan bord, med en stol for varje deltagare (stolen ska inte vara
fast utan flyttbar), och ett rum pa ett kliniskt triningscenter i form
av en virdavdelning med ett antal sjukhussingar (till dramapass 3)
samt tillging till *whiteboard” for att beskriva, ssmmanfatta och
strukturera innehall i deltagarnas reflektioner.

I workshopen varvas dramadvningar och reflektioner och avslu-
tas med att alla sitter pa stolar i en cirkel. Cirkeln ir utgingspunk-
ten for arbetet under workshopen och anvinds kontinuerligt vid
samtal och reflektioner i helgrupp. Studenternas reflektioner utgar
fran de upplevelser och erfarenheter de fatt genom ate delta i dra-
madvningarna och kopplas till teoretisk grund, professionell roll
och didaktiska fragor (se tabell 1). I reflektionerna kopplas ocksa



erfarenheterna frin de dramapedagogiska 6vningarna till tidigare
erfarenheter fran exempelvis verksamhetsférlagd utbildning, men
ocksa till studenternas egna erfarenheter av moten i hilso- och sjuk-
varden. For att liraktiviteten ska bidra till att lirandemalen uppnis
ir det centralt att lirarna ger studenterna stdd under workshopen
genom att sammankoppla teoretiska begrepp med studenters er-
farenheter, vilket gors i reflektioner i anslutning till 6vningarna. I
det detaljerade programmet nedan beskrivs vad som fokuseras pa i
respektive 6vning. Avsikten med att arbeta med dramapedagogik
pa det hir sittet dr ate stodja studenters lirprocess for att mojlig-
gora integreringen av teoretisk och praktisk kunskap.

Nigot som varit i dtanke vid utvecklingen av dramaprogrammet
ir vikten av att studenten utvecklar en metakognitiv kompetens
och ett sjilvstindigt lirande, vilket beskrivs av Pettersen (2008).
Under dramaprogrammets avslutande pass limnas dirfor plats for
studenterna att uppmirksamma och reflektera 6ver nir och hur de
lar. Syftet dr att studenterna ska fa mojlighet att synliggora och ta
ansvar for sin egen larprocess.

En visentlig grund for att delta i dramadvningar ir frivillighet.
Eftersom det kan upplevas utmanande att delta i dramadvningar ir
det viktigt ate deltagarna upplever att det ér frivilligt att g in i 6v-
ningarna och att de inte gor det pa grund av patryckningar eller
tving. Dirfor maste det alltid vara mojligt for deltagarna att avstd
fran eller avbryta en 6vning. Liraren behover skapa ett tryggt, till-
litsfullt och motiverande klimat for atc deltagarna sjilva ska vilja
att med engagemang medverka i 6vningarna. Detta ir ett etiskt
stillningstagande som ldrarlaget stir for, men det 4r ocksd kopplat
till kvalitén pé lirandet eftersom deltagarna fir ut mer i 6vningar-
najumer de engagerar sig i dem. (Larsson & Lundberg-Bouquelon
2015)

Forutom att ha fokus pa aktuella lirandemal och syftet med dra-
mapasset ir det specifikt for ett dramapedagogiskt ledarskap att un-



der arbetets ging dven fokusera pd samspelet i gruppen och pa
gruppens uppmirksamhet och motivation. Om stimningen i grup-
pen forindras eller gruppens uppmirksamhet och motivation sinks
harman mojlighetattanvindasigavolika 6vningar och pedagogiska
redskap for att piverka deltagarna i onskad riktning. (Larsson
2012 ) Eftersom grupprocessen vanligtvisirolikavid varje workshop
kan det forekomma att fler eller firre 6vningar anvinds in de som
ir beskrivna i denna rapport. Det kan exempelvis forekomma korta
ovningar eller lekar som syftar till att stimulera deltagarnas
uppmirksamhet eller motivation efter en rast. Dessa évningar finns
inte redovisade i programmet eftersom det ér olika 6vningar fran
gang till gang.

Parallellt med det 6vergripande syftet for dramapass 1-6 (se ta-
bell 2), och de syften som beskrivs i anslutning till 6vningarna, sa
finns dven syften som relaterar till gruppdynamik, uppmirksamhet
och motivation, vilka inte redovisas i programmet. Den huvudsak-
liga anledningen till att dessa syften inte redovisas ir att denna rap-
port i forsta hand fokuserar pi 6évningar som beror kursens mal,
teorier och begrepp inom omvérdnad.



Tabell 2. Overblick av dramaworkshopen med beskrivning av

dramapass, teman och évergripande syfte

Dramapass

Dramapass 1

Dramapass 2

Dramapass 3

Teman for laraktivitet
med grund i den aktuella
kursens lirandemal

Introduktion

Vad:
Kroppssprak och grund-
laggande kommunikation

Hur:

Reflektera éver det
personliga och professio-
nella métet med patient,

nirstdende och vardteam.

Beskriva betydelsen av
dialog och patientens
berittelse.

Vad:
Aktivt lyssnande

Hur:

Reflektera éver det
personliga och professio-
nella métet med patient,

nirstdende och vardteam.

Beskriva betydelsen av
dialog och patientens
berittelse.

Overgripande syften for
det enskilda dramapasset

Att introducera programmet och
dramapedagogik som metod fér
larande i sjukskéterskeprogrammet.

Att ldra kdnna varandra och att
skapa trygghet och tillit i gruppen.

Att synliggéra deltagarnas for-
vintningar pa dramapassen och
att tydliggéra vad som férvintas
av dem i dramapassen.

Att uppmarksamma kropps-
spraket i méten och samtal med
kollegor och patienter och dess
betydelse fér omvardnad.

Att lara kdnna varandra och att
skapa trygghet och tillit i gruppen.

Att 6va och préva aktivt lyssnande.

Att uppleva olika sitt att bli
lyssnad pa.

Att reflektera éver erfarenheterna
fran dvningarna i relation till
begrepp inom kommunikation och
omviérdnad samt till den professio-
nella rollen som sjukskéterska.



Dramapass

Dramapass 4

Dramapass 5

Dramapass 6

Teman for laraktivitet
med grund i den aktuella
kursens lirandemal

Vad:
Vardande samtal

Hur:

Utdva praktiskt professio-

nell kommunikation med
patient, narstaende och
vardteam samt vid behov
féra patientens talan.

Vad:
Kroppssprak och etik

Hur:

Reflektera éver sjuk-
skoterskans etiska,
moraliska och juridiska
ansvar och stillnings-
tagande inom vard.

Avslutning

Overgripande syften for
det enskilda dramapasset

Att uppmirksamma sitt eget satt
att kommunicera med patienten
— med fokus pa aktivt lyssnande.

Att trina fardigheter i att anvanda
aktivt lyssnade fér att stédja
patienten att dela med sig av sin
berittelse.

Att utifran ett patientperspektiv
uppleva skillnaden mellan att bli
bemétt av en sjukskéterska som
lyssnar aktivt med fokus pa
patientens berittelse, eller att
inte bli det.

Att uppmirksamma betydelsen
av kroppsspraket och kroppars
placering i rummet utifran ett
patientperspektiv och att koppla
detta till begrepp inom etik.

Att utveckla metakognitiv kompe-
tens och sjilvstandigt ldrande.

Att deltagarna uppmarksammar,
reflekterar éver och tar ansvar fér
sin egen ldrprocess genom att
formulera och dela med sig av sina
erfarenheter fran dramapassen.

Att avsluta dagens grupprocess.



Beskrivning av programmet.

Dramapass 1-6

PROGRAMMET HAR UTVECKLATS for att kunna anvindas i sjuk-
skoterskeprogrammet. Programmet ér tinkt att vara dynamiskte
och foljsamt beroende pa grupp och kontext. Det bor darfor anpas-
sas till grupp, dramaledare och vardvetare. Programmet bestér av
sex dramapass. Overgripande syften for det enskilda dramapasset
presenteras i tabell 2. Varje pass (1-6) presenteras med forslag pa
ovningar med tillhérande syfte och genomférande. I pass 2—5 pre-
senteras dven fokus, reflektion samt kommentarer. Dramapass 1
borjar med attledarna, bestdende av virdvetare och dramapedagog,
introducerar dagens program (innehall, syfte och uppligg) och dra-
mapedagogik som metod for lirande i sjukskoterskeprogrammet.
Direfter foljer tva 6vningar.



Dramapass 1
Tema: Introduktion

Ovning 1:1

SAMTAL | PAR: FORVANTNINGAR PA DAGEN

SYFTE: Att synliggora och ta ansvar for sin egen ldrprocess. Att lira
kinna varandra i gruppen.

GENOMFORANDE: Deltagarna samtalar i par om de férhoppning-
ar och farhdgor de har angdende dagen.

Ovning 1:2

RUNDA MED NAMN OCH FORVANTNINGAR

SYFTE: Att lira kiinna varandra och skapa trygghet och tillit i grup-
pen genom att alla i gruppen blir sedda, horda och bekriftade.
GENOMFORANDE: Alla sitter i en cirkel pd varsin stol. En i taget
far dela med sig av ndgon forhoppning eller farhiga som de har an-
giende dagen. De andra lyssnar utan att kommentera. Efter rundan
ger ledarna dterkoppling utifrin vad deltagarna tagit upp. Hir finns
ytterligare en mojlighet ate tydliggora vad som forvintas av delta-
garna i dramapassen.

Reflektion frdn ledarna avseende dramapass 1

Det ir visentligt att sdvil ledare som deltagare fir en bild av grup-
pens forvintningar. Att ledarna fir mojlighet att koppla dagens
innehall till studenternas forvintningar och att justera eventuella
oklarheter om dagens syfte. Att ledarna far vetskap om eventuell
oro infér att delta i dramapedagogiska 6vningar och dirmed far
mojlighet att hantera denna.



Dramapass 2
Tema: Kroppssprak och
grundliaggande kommunikation

Ovning 2:1

OGONHOPP

SYFTE: Att etablera kontakt och relation med de andra deltagar-
na. Att fa en upplevelse av 6gonkontaktens betydelse i kommuni-
kation.

FOKUS: Inneborden av trygghet och otrygghet, kontaktsokande,
bekriftelse, inkludering, exkludering, gemenskap, mote.
GENOMFORANDE: Alla stir i en cirkel och uppgiften ir att under
tystnad ta 6gonkontakt med ndgon annan i ringen. Nir tvi perso-
ner har fitt 6gonkontakt med varandra ska de gora ett litet hopp pé
stillet for att sedan byta plats med varandra. Alla ska byta plats med
alla minst en ging.

REFLEKTION: Reflektion i par och sen i helgrupp over vilka kins-
lor och tankar 6vningen vickte.

Ovning 2:2

STOP OCH START

SYFTE: Att lyssna in varandra i gruppen. Att trina pé att ta initiativ
och folja andras initiativ.

FOKUS: Innebérden av lyhordhet, initiativtagande, turtagande.
GENOMFORANDE: Alla gir omkring kors och tvirs i rummet. Den
som vill stannar. Nir nagon stannar ska alla andra ocksd stanna.
Vem som helst utom den som nyss stannade ska nu boérja ga. Nir
nagon startat ska alla andra ocks3 borja gi. Ovningen fortsitter pa
detta sitt genom att olika personer stannar och startar och alla de
andra gor likadant.



Ovning 2:3

SILLY WALK

SYFTE: Att bidra till ett tillitande och lekfullt klimat i gruppen.
FOKUS: Inneborden av lyhordhet, initiativtagande, turtagande.
GENOMFORANDE: Efter att gruppen gjort 6vningen ovan en stund
ska den som startar gora det pé ett speciellt site. Ett specifikt tem-
po eller med en viss gangstil. Alla de andra ska di hirma den som
startade och borja gd pd samma sitt.

Ovning: 2:4

KOMMUNIKATIONSMYLLER

SYFTE: Att uppmirksamma den icke-verbala kommunikationen
mellan ménniskor som ror sig i ett rum. At fa forstielse for det flo-
de av kommunikation som sker inom oss sjilva genom ett samspel
mellan kroppen, kinslan och tanken.

FOKUS: Inneboérden av icke-verbal kommunikation, virdkvalité,
viardatmosfir och psykosocial arbetsmiljé och bekriftelse. Likasa
innebérden av att inkludera, hérsamma, avvisa och férneka.
GENOMFORANDE: Alla deltagare gir omkring kors och tvirs i
rummet. De ska ga i olika tempo och samtidigt uppmirksamma vad
som hinder i kroppen (med avseende pid andning, spinningar,
kroppshillning och blick) och vilka kinslor och tankar som vicks
utifran det tempo de gar i. De ska uppmirksamma hur deras kropps-
héllning och sitt att gi paverkar samspelet och stimningen i grup-
pen. De ska noga ligga mirke till vilka férindringar som sker varje
gang de byter tempo.

Deltagarna ska sedan utgd fran olika kinslor och tillstind och
lita dessa paverka deras sitt att gd. De ska uppmirksamma hur den
givna kidnslan paverkar deras sitt att gd, deras kroppshillning och
samspelet och stimningen i gruppen. Under hela 6vningen fir del-
tagarna kontinuerligt dela med sig av sina observationer.



Om det finns tid kan deltagarna dven lata sitt sdtt att gd paver-
kas av andra faktorer in tempo och kinsla. De kan till exempel utgé
fran en viss tanke, en hiindelse de precis varit med om eller en tinkt
milj6 omkring dem. Deltagarna uppmanas som ovan att vara upp-
mirksamma pd hur de olika instruktionerna paverkar deras kins-
lor, tankar, kroppar och samspelet och stimningen i gruppen.

Ovning: 2:5

KORTA MOTEN PA ARBETSPLATSEN

SYFTE: Att fi forstielse for kroppssprikets betydelse i kommunika-
tionen i samband med stress.

FOKUS: Relationen mellan kroppssprik och verbal kommunika-
tion, virdkvalité, virdatmosfiar och psykosocial arbetsmiljo, be-
kriftelse, samt att inkludera, horsamma, avvisa och forneka.
GENOMFORANDE: Gruppen delas nu i tva grupper. Halva grup-
pen ska agera som stressade medan den andra halvan ska agera som
lugna. Deltagarna ska borja med att etablera sin kinsla av lugn eller
stress i kroppen genom att gi omkring kort och tvirs i rummet. Nir
det ar klart ska de tinka sig att de ir sjukskoterskor som befinner sig
pa sitt arbete pd en virdavdelning vid ett stort sjukhus. Uppgiften ir
nu att var och en ska ha ett kort samtal med tre arbetskamrater.

Reflektion avseende évning 2:2—2:5

« Reflektion i par 6ver vad som hinde i 6vningarna och hur de
upplevde att delta i 6vningen samt hur de kan koppla dessa hén-
delser och upplevelser till tankar och teorier om kommunika-
tion i omvérdnad.

« Reflektion i helgrupp dir paren fir dela med sig av sina samtal.

Reflektion frdn ledarna avseende dramapass 2

Kommunikation i omvardnad associeras ofta till samtal. Ovningar-
na idramapass 2 syftar till att vidga forstielsen for begreppet kom-



munikation genom att lyfta fram samspelet mellan kropp - kinsla
- tanke. De fokuserar dessutom pa hur kommunikation sker genom
kroppsspraket, genom sittet som vardpersonal exempelvis ror sig
pa i sjukhuskorridorer. Under passet diskuteras hur kroppsspriket
paverkar innehédllet i de samtal som fors mellan virdpersonal, pa-
tienter och nirstiende.

Nir studenter delar med sig av sina upplevelser av 6vningarna
blir det tydligt att de reagerar pé olika sitt. Nir studenterna fir in-
struktioner om att g snabbt sd kinner sig vissa stressade medan an-
dra kanske kinner sig glada eller fokuserade. I relation till detta
framhivs att det inte finns ndgra enkla metoder eller ritta svar for
hur man kan bemota en patient i en viss situation, vilket ir nigon-
ting som studenter ibland soker. I stillet betonas vikten av att ut-
veckla en forméga att lisa av samspelet i situationen samt att kritisk
granska sina egna tolkningsramar, vilket ir nigonting som férdju-
pas i dramapass 3 som behandlar temat aktivt lyssnande.



Dramapass 3
Tema: Aktivt lyssnande

Ovning 3:1

ROLLSPEL | PAR — ATT TAPPA INTRESSET

SYFTE: Att fi en upplevelse av vilken paverkan lyssnandet har pa

den som vill dela med sig av sin berittelse. Att prova olika sitt att

lyssna (eller inte lyssna).

FOKUS: Aktivt lyssnande, trygghet, otrygghet och moétet.

GENOMFORANDE: Tva vinner mots pa ett café. Halva gruppen

spelar vin ”A” och halva spelar vin ”B”. B berittar om nigonting

som precis har hint som gor honom eller henne glad. A ska forst
lyssna aktivt pd B for att efter en stund succesivt 6verga till att tap-
pa intresset for As berittelse.

REFLEKTION:

« Reflektion i par 6ver vad som hinde i rollspelet och 6ver delta-
garnas upplevelser av att delta i dvningen.

« Reflektion i helgrupp utifrin samtalen i paren. Analys av kom-
munikationen utifran tre fragor till A: 1) Vilka fysiska och ver-
bala signaler hos lyssnaren (B) var det som gjorde att du uppfat-
tade att B tappade intresset for din berittelse? 2 ) Hur tolkade du
dessa signaler? 3) Hur férindrade du ditt agerande gentemot B
utifrin din tolkning av Bs signaler?

Ovning 3:2

ROLLSPEL | PAR: TA OVER SAMTALET

SYFTE: Att fi en upplevelse av vilken péverkan lyssnandet har pa
den som vill dela med sig av sin berittelse. Att prova olika sitt att
lyssna (eller inte lyssna).

FOKUS: Aktivt lyssnande, trygghet, otrygghet och moétet.
GENOMFORANDE: Tva vinner méts pa ett café. De ir bida sjuksko-
terskestudenter som gr sista terminen pé sjukskoterskeprogrammet.



Vin B har efter lingvarigt jobbsokande fatt erbjudande om tvé jobb
och har drabbats av beslutsingest 6ver vilket jobb han eller hon ska ta.
Hon eller han hoppas pa att fa hjilp i sitt beslut av sin vin A. A borjar
med att lyssna aktive for att efter ett tag 6verga till ate ta Gver samta-
let. Hon eller han ska fortfarande hilla sig till imnet och vara engage-
rad men istillet for att lyssna si ska A sjilv prata. A kan t.ex. ge rid el-
ler beritta om en liknande situation hon eller han sjilv varit med om.
REFLEKTION:

« Reflektion i helgrupp: Vin B far beritta hur de upplevde rollspe-
let. Fick de ndgon hjilp i sitt beslutstagande? Om inte, hur hade
de onskat att vin A skulle gjort i stillet? Vad hade hjilpt dem?

« Rollspelen analyseras ocksa utifrin fysiska och verbala signaler,
tolkning av signalerna och den handling som foljde pa tolkning-
en (se mer utforlig beskrivning under 6vning 3:1).

Ovning 3:3

GEMENSAM INVENTERING PA TAVLAN: VAD AR AKTIVT LYSSNANDE?

SYFTE: Att belysa vad som utmirker aktivt lyssnande. Att synliggo-

ra och strukturera deltagarnas erfarenheter frin 6vningarna 3:1 och

3:2 och koppla samman dessa med kursens teorier och begrepp samt

med den professionella rollen.

FOKUS: Aktivt lyssnande, kroppssprik, forhallningssitt och den

professionella rollen.

GENOMFORANDE: Deltagarna fir med utgangspunkt i de 6vning-

ar de gjort och den kurslitteratur de list lyfta fram olika aspekter

och uttryck for aktivt lyssnande i forhdllande till kategorierna

kroppssprak, forhallningssitt och forutsittningar:

« Kroppssprak innefattar hir kroppshillning, kroppens riktning,
beroring, tempo, rostlige, blick och andning.

« Forhillningssitt kan innefatta nirvaro, koncentration, inlevel-
se, empati, intresse, engagemang, nyfikenhet, kreativitet och 6p-
penhet men kan dven kopplas till forforstielse.



«  Med forutsittningar avses tiden for samtalet, vilket typ av rum
man for samtalet i (med avseende pi ljud, temperatur, ljus, far-
ger och bilder i rummet) och hur man méblerar rummet (med
avseende pa hur man placerar stolar eller sig sjilv i forhallande
till andra, avskildhet, avstind).

Reflektion frdn ledarna avseende dramapass 3

I passet far deltagarna prova bide att lyssna aktivt och att tappa in-
tresset eller ta 6ver samtalet. De fir ocksd mojlighet att uppleva hur
det dr att bli - eller inte bli - lyssnad pa i olika situationer. P4 detta
sdtt fir de en bred ingdng till att analysera och diskutera lyssnandets
roll i ett samtal. Detta ir ett exempel pa hur vi med hjilp av 6vning-
ar skapar en plattform av individuella och gemensamma erfaren-
heter, som vi sen kan utgd ifrdn i reflektioner och analyser.

Att deltagarna sedan tillsammans med ledaren skapar en lista
over olika aspekter av, och uttryck for, aktivt lyssnade dr ett konkret
sitt att samla ihop och synliggora deras erfarenheter av att delta i
ovningarna. Dessa erfarenheter lyfts ocksa till en generell niva nir
de kategoriseras och kopplas till teorier och begrepp frin aktuell
kurslitteratur om kommunikation och omvéirdnad. Det dr ett exem-
pel pd hur vi arbetar med att stotta en integrering av teori och prak-
tik i studenternas lirande. Erfarenheterna diskuteras ocksé i forhal-
lande till sjilvkinnedom och till den professionella rollen.

Ovning 3:1. 1 sdvil den fria som i den strukturerade reflektionen
framkommer tydliga monster i kommunikationen samtidigt som
det ocksd blir tydligt, att det inte ir en rak linje mellan agerande,
tolkning och handling. Utifran vilka vi dr reagerar vi olika pd, och
handlar olika utifrdn, samma bemétande. Genom detta férdjupas
forstdelsen for kommunikationens komplexitet och vikten av att
kunna urskilja sin egen och den andres roll i kommunikationen.
Hir blir det tydligt att sjilvkinnedom och medvetenhet om sin



egen forforstaelse dr viktiga delar for att forstd vad som hinder i
samspelet med andra. Det blir ocksé tydligt att lyssnandet ir en
kraftfull handling som nir det férindras eller forsvinner genast far
inverkan pa berittaren och berittelsen. Som svar pa vad som hin-
de for berittarna nir medspelarna slutade lyssna siger ofta deltaga-
re som spelade berittaren att "berittelsen tog slut”. Det ir en tyd-
lig illustration av att berittelsen tar form i en relation som innefatt-

ar svil en berittare som en lyssnare.

Ovning 3:2. 1 och med att man blir uppmirksam p3 skillnaden mel-
lan att lyssna aktivt och att ta 6ver ett samtal, blir det mojligt att
goraettmedvetet 6vervigande om vad som passar bistiden aktuella
situationen. Det kan verka konstigt att blanda ihop tva sa olika ak-
tiviteter som att lyssna och att prata. Av erfarenhet vet vi att nir
minniskor blir berérda och kinner sig engagerade i nigon annan
minniskas situation dr det inte ovanligt att den som borjade lyssna,
utan att vara medveten om det, 6vergar till att ta over samtalet. Det-
ta kan exempelvis ske genom att lyssnaren 6vergdr till att komma
med rad eller borjar beritta om ndgot liknande som han eller hon
sjalv varit med om. Denna glidning i samtalet ir en naturlig del av
ett samtal och behover inte vara dalig i sig. For att sjukskoterskan
ska kunna agera professionellt i en given situation ir det viktigt att
han eller hon dr medveten om sitt eget agerande och har reflekterat
over skillnaden mellan olika sitt att kommunicera och hur detta
kan péverka andra.



Dramapass 4
Tema: Virdande samtal

Ovning 4:1
ROLLSPEL | PAR: PATIENTSAMTAL UTIFRAN SJUKSKOTERSKANS
GENERELLA PERSPEKTIV/ FORKLARINGSMODELL
SYFTE: Att utifrin patientens perspektiv fi en upplevelse av hur det
ar att inte bli hord och lyssnad pa nir man soker hjilp.
FOKUS: Inneborden av trygghet, otrygghet, delaktighet, avvisande,
sjukskoterskans bedomningsprocess, lidande, vilbefinnande, in-
tresse, ointresse, hopploshet, trostloshet, hopp, trost, lindring, en-
gagemang, oppenhet, sirbarhet, utsatthet, ensamhet, beroende,
objektifierad, avpersonifierad.
GENOMFORANDE: En sjukskoterska moter en patient pd en vard-
central. Patienten lider sedan ett tag tillbaka av somnsvirigheter.
Sjukskoterskan lyssnar aktivt tills hon eller han forstict vad
patientens problem ir (diagnos). Direfter slutar sjukskoterskan
stilla foljdfragor och ir inte heller intresserad av att lyssna vidare
pé patientens fragor eller berittelse. Istillet 6vergir sjukskoterskan
till att tala om for patienten vad hon eller han kan gora for att at-
girda sina somnsvérigheter. Det kan handla om att ge patienten
forslag pa generella egenvardsatgirder som att inte dricka kaffe el-
ler te efter pa kvillen, att ha det svalt och morkt i sovrummet och
att ligga sig samma tid varje kvall.

REFLEKTION:

« Reflektion i par 6ver vad som hinde i rollspelet och 6ver delta-
garnas upplevelser av att delta i rollspelet. Hur var det att mota
en sjukskoterska som agerade pa detta sitt och vilka kidnslor och
tankar hade patienten med sig nir samtalet var 6ver?

« Reflektion i helgrupp utifrin samtalen i paren. Innehallen i sam-
talen kopplas till begrepp inom kommunikation och omvard-
nad.



Ovning 4:2

GEMENSAM INVENTERING PA TAVLAN:
KOMMUNIKATIONSVERKTYG FOR VARDANDE SAMTAL

SYFTE: Att med utgingspunke i aktivt lyssnande lyfta fram verbala
och icke-verbala verktyg for kommunikation som sjukskoterskan kan
anvinda i syfte att stodja patienten att dela med sig av sin berittelse.
FOKUS: Lyssnande, spegling, dterkoppling, ppna och slutna fragor,
patientens berittelse, bekriftelse, horsamhet, stod och 6ppenhet.
GENOMFORANDE: Med utgingspunkt i aktivt lyssnande i drama-
pass 3 ska deltagarna, utifrin sina erfarenheter frin 6vningarna och
utifrin kurslitteraturen, komma med forslag pa frigor och verktyg
som kan anvindas av sjukskoterskan, dels i det virdande samtalet
for att stotta patienten, dels i att dela med sig av sin berittelse (till
skillnad fran det forra rollspelet, som utgick fran sjukskoterskans
generella perspektiv). Deltagarna relaterar ocksi ofta till egna tidi-
gare erfarenheter frin varden. De forslag som kommer upp listas pa
tavlan. Exempel pa vad som ofta kommer upp ir tystnad, spegling,
dterkoppling samt olika typer av 6ppna och slutna fragor.

Ovning 4:3
ROLLSPEL | PAR: PATIENTSAMTAL MED FOKUS PA ATT
STOD)A PATIENTEN | ATT DELA MED SIG AV SIN BERATTELSE
SYFTE: Att trina pd att anvinda sig av specifika kommunikativa
verktyg for aktivt lyssnande i syfte att hjilpa patienten att dela med
sig av sin berittelse

Att utifran patientens perspektiv fa en upplevelse av hur det ir
att bli hord och lyssnad pa nir man soker hjilp.
FOKUS: Patientens berittelse och upplevelse av samtalet, lyssnan-
de, spegling, dterkoppling, 6ppna och slutna frigor, delaktighet,
intresse, engagemang, 6ppenhet, delande, relation, gemenskap,
lidande, vilbefinnande trygghet, hopp, trést, lindring.
GENOMFORANDE: En sjukskoterska moter en patient pa en vérd-



central. Patienten lider precis som i 6vning 4:1 sedan ett tag tillba-
ka avsomnsvérigheter. Sjukskoterskan ska i detta rollspel lyssna ak-
tivt pd patientens berittelse.

Infor rollspelet ska den som spelar sjukskoterska vilja en eller
tva frigor eller verktyg for aktivt lyssnande frin listan pa tavlan.
Uppgiften dr att prova dessa tvé frigor och/eller verktyg under sam-
talet med patienten, i syfte att hjilpa patienten att dela med sig av
sin berittelse.

REFLEKTION: Reflektion i helgrupp, ett par i taget: Den som spe-
lat patient far forst beritta hur de upplevde samtalet. Sedan far de
siga nigonting som de tycker att den som spelade sjukskoterska
gjorde bra. Efter det fir den som spelade sjukskoterska tala om vil-
ka fragor eller redskap i kommunikationen han eller hon valde att

prova i samtalet.

Reflektion frdn ledarna avseende dramapass 4

Ovning 4:1. Som tidigare nimnts (se kommentarer till dramapass 3,
ovning 3:1) kan deltagarnas upplevelse av att delta i rollspelen varie-
ra stort samtidigt som vissa upplevelser dterkommer vid sd gott som
varje tillfille. En 6vervigande del av studenterna har upplevt detta
mote mellan patient och sjukskoterska som ett negativet mote. Uti-
frin rollen som patient lyfter de upplevelser av hopploshet, att vara
tystade, oviktiga, ledsna, arga, ensamma, inte respekterade, krinkta,
overkorda och misstinkliggjorda. Men det hinder ocksé att nigon
kianner sig sedd eller 4r n6jd med att ha fatt konkreta tips. Ibland
beror en positiv upplevelse av méotet pa att den student som spelade
sjukskoterska inte klarade av att f6lja instruktionerna om att inte
lyssna aktivt pa patienten, eftersom de tyckte att det kindes sa fel.
Men ibland kan den som spelade patienten uppleva att det var precis
detta handfasta bemotande den hir patienten behovde just nu. Upp-
levelser av att kinna sig som objekt som bara beméts utifrin ett ge-
nerellt perspektiv eller en checklista kommer ocksa ofta upp.



Ovning 4:3. For det mesta finns en tydlig 6verensstimmelse mellan
vad den som hade rollen som sjukskoterska provade for fragor och
verktyg for kommunikation och hur den som hade rollen som
patient upplevde samtalet. Detta ir fordelaktigt att lyfta upp for ate
peka pd att vi piverkas av varandra och att det har betydelse vad den
som lyssnar viljer att fokusera pd, exempelvis att stirka upplevelsen
av trost, hopp, trygghet, lindring, delande och gemenskap. Denna
potential att stodja hilsoprocesser finnsi varje mote med patienten,
da olika omvardnadshandlingar genomfors.



Dramapass 5
Tema: Kroppssprak och etik

Ovning 5:1

ROLLSPEL | GRUPP: KROPPSSPRAK OCH PLACERING | RUMMET
SYFTE: Att utforska hur virdpersonalens placering i rummet i for-
hallande till patienten paverkar kommunikationen och patientens
upplevelse av integritet, virdighet, sjilvbestimmande, trygghet.
Att fi en upplevelse av skillnaden i sjukskoterskans och patientens
perspektiv nir patienten ir i singlige. Att relatera kroppsspraket
till maktrelationer och likabehandling.

FOKUS: Kroppssprik, trygghet, otrygghet, utsatthet, sirbarhet, be-
roende, delaktighet, integritet, virdighet, sjilvbestimmande, makt
och likabehandling.

GENOMFORANDE: Deltagarna delas in i grupper om 3 personer.
Varje grupp har tillging till en eller tva sjukhussingar. En eller tva
personer tar rollen som patient och ligger sig i singen/singarna
medan en eller tva personer tar rollen som virdpersonal. Grupper-
na fir experimentera med placering i rummet i forhillande till
singar, patienter och personal. De som innehar rollen av vardper-
sonal provar nu att placera sig pa olika avstind och pé olika sitt i
forhéllande till patienten och till varandra och undersoker pé vilket
sitt detta paverkar kommunikationen med patienten. De upp-
muntras att notera nir deras placering hindrar respektive underlit-
tar kommunikationen med patienten. De uppmuntras att byta rol-
ler si att alla har provat att vara patient.

Ovning 5:2

STILLBILDER: KROPPSSPRAK OCH PLACERING | RUMMET
SYFTE: Att utforska hur forandringar i sjukskoterskans och patien-
tens placeringar/positioner i relation till varandra kan péiverka
kommunikationen och patientens upplevelse av trygghet, integri-



tet, virdighet, sjalvbestimmande. Att f4 en upplevelse av skillnaden
i sjukskoterskans och patientens perspektiv nir patienten ir i sing-
lige. Att relatera kroppsspraket till maktrelationer och likabehand-
ling.

FOKUS: Kroppssprik, trygghet, otrygghet, utsatthet, sirbarhet, be-
roende, delaktighet, integritet, virdighet, sjilvbestimmande, makt
och likabehandling.

GENOMFORANDE: Grupperna ska nu vilja en av de situationer el-
ler placeringar (i 6vning 5:1) som de tycker var ett hinder fér kom-
munikationen med patienten och skapa en stillbild av denna, d.v.s.
stilla sig som om nigon tagit ett foto av situationen och std still i
denna position. Nir alla skapat en stillbild av en situation samlas
gruppen och tittar pa stillbilderna i tur och ordning. Askidarna far
beritta hur de tolkar bilden. Efter det fir var och en mojlighet att
dndra nigonting for att forbittra situationen eller kommunikatio-
nen utifrdn patientens perspektiv. Det gor de genom att gi fram till
nigon av dem som gestaltar virdpersonal och antingen flytta pa
personen ifraga eller férindra hans eller hennes position. Varje for-
indring atfoljs av dskddarnas tolkningar, reflektioner och analyser.
REFLEKTION: Reflektion i helgrupp (efter varje forindring av still-
bilden): Vad blev det for skillnad? Hur férindrades er tolkning av
situationen? Hur tror ni att forindringen piverkar patientens upp-
levelse? Pi slutet brukar dven den som spelar patient fa frigan om
hur han eller hon upplevde det. Reflektionen sker genomgéende i
relation till de etiska begreppen.

Ovning 5:3

STILLBILD: RONDSITUATION

SYFTE: Att uppmirksamma den utsatthet och sirbarhet som pa-
tienten kan uppleva vid en rond nir en storre grupp vardpersonal
ir inblandad. Att prova olika sitt for att mojliggora upplevelse av
virdighet, integritet och sjilvbestimmande for patienten.



FOKUS: Kroppssprak, trygghet, otrygghet, utsatthet, sirbarhet, be-
roende, delaktighet, integritet, virdighet, sjalvbestimmande, makt
och likabehandling.

GENOMFORANDE: Deltagarna delas in i grupper om §-12 perso-
ner som ska skapa en bild av en rondsituation. Situationen kan
innefatta en eller tvé patienter som ligger i varsin sing och fyra till
tio vardpersonaler som ir pd en rond hos en eller tva patienter.
Aven i denna 6vning far dskidarna g fram och géra forindringar i
bilderna i syfte att minska patientens utsatthet och sirbarhet.
REFLEKTION: Reflektion i helgrupp (efter varje forindring av still-
bilden): Vad blev det for skillnad? Hur féridndras er tolkning av si-
tuationen? Hur tror ni att forindringen paverkar patientens upple-
velse? Pé slutet brukar dven den som spelar patient fa frigan om hur
han eller hon upplevde det. Reflektionen sker genomgaende i rela-
tion till de etiska begreppen.

Reflektion frdn ledarna avseende dramapass 5

Mainga av deltagarna ir unga och har ofta inte upplevt att virdas pa
sjukhus eller ens besokt en anhérig som blivit virdad. Flera studen-
ter har uttryckt att de fatt insikt om:

« attdetibland varit omvilvande for dem att rent fysiskt att fi pro-
va pa patientens perspektiv.

« att fd uppleva den utsatthet det kan innebira att ligga i en sjuk-
hussing.

« attfi uppleva skillnaden mellan att vara inkluderad och delaktig
i sin egen vird i motsats till att uppleva sig avpersonifierad eller
att man blir behandlad som ett objekt.



Dramapass 6
Tema: Avslutning

Ovning 6:1

AVSLAPPNING

SYFTE: Att fi mojlighet att [ata dagens intryck landa i kroppen och
sinnet, ge dterhimtning och bearbetning av dramapassen.
GENOMFORANDE: Alla sitter pa en stol eller ligger ned pé golvet
och slappnar av medan ledaren hiller i en avslappning.

Ovning 6:2

GENOMGANG AV DAGEN

SYFTE: Att deltagarna ska fi en 6verblick over dagens struktur och
innehall.

GENOMFORANDE: Deltagarna fir iterkalla dagens 6vningar ur
minnet och tala om vilka 6vningar vi gjort. Ledaren skriver en lista

pa tavlan 6ver dessa.

Ovning 6:3

SAMTAL | PAR OM DAGEN

SYFTE: Att studenterna ska fa reflektera 6ver dagens innehall och
sin egen lirprocess.

GENOMFORANDE: Alla samtalar i par om hur de har upplevt dagen.
Exempel pi frigor att samtala utifrdn: Vad har varit givande eller
intressant for dig? Vad har varit svart? Vad har du lire dig? Var
dagen som du forestillde dig (aterkoppla till dina egna forvintning-
ar pi dagen)?

Ovning 6:4
AVSLUTANDE RUNDA

SYFTE: Att motas genom att alla i gruppen blir sedda, horda och
bekriftade.



GENOMFORANDE: Alla sitter i en cirkel pd varsin stol. En i taget
far dela med sig av ndgonting som de tar med sig frin dagen.

Reflektion frdn ledarna avseende dramapass 6

Det ir visentligt att dela med sig av sina upplevelser och erfaren-

heter fran dagen;

« attmedvetandegéra, formulera och ta ansvar for sin egen lirpro-
cess.

« att fA mojlighet ate sitea sitt eget lirande i relation de andra del-
tagarnas lirande.

« att ledaren far mojlighet att ta del av deltagarnas lirprocess.



Sjukskoterskestudenters erfarenheter

INOM RAMEN FOR Arveklevs doktorandstudier utférde hon under
2014 en studie baserad pa fokusgrupp- intervjuer med 16 studenter
i sjukskoterskeprogrammet (Arveklev et al. 2016). De deltagande
studenterna gick alla i termin fyra och hade foregdende termin del-
tagit i en dramaworkshop som finns beskriven i rapporten. Stu-
diens syfte var att beskriva sjukskoterskestudenters erfarenheter av
att lira om omvardnad genom drama. Efter att intervjuerna trans-
kriberats och analyserats utifrin en fenomenografisk ansats, kunde
studenternas uppfattningar av lirande om omvérdnad genom dra-
ma kategoriseras till tre teman: ”To explore the future professional
self”, ”To develop an understanding of the patient perspective” och
”To reflect on the nature of learning”, med tillhérande kategorier.
Nedan presenteras citat frin studenterna tillhérande respektive

tema.

Tema: To explore the future professional self
Det forsta temat innehéller uppfattningar av att lira kinna sig sjilv
och borja identifiera sig med sjukskoterskerollen:

Forst och frimst fick man ju feedback p& hur man varit som sjuk-
skoterska och hur den andre upplevt det man sagt och det man
gjort, och sen fick man ju ja, hora vad dom andra hade ... alla fick

dela sa liksom hur det kindes liksom, vilket var bra.



Tema: To develop an understanding of the patient perspective
Det andra temat innehaller uppfattningar av att uppna forstielse
for patientperspektivet och att kommunicera med patienter:

... ndr jag var patient och sjukskoterskan inte lyssnade pa mig. D3
var det verkligen tydligt. .. mina kinslor blev sa himla tydliga men
att jag blev ja krinkt och ledsen och upprord och jag insdg hur vik-
tigt det dr, ja hur viktigt det ar att som sjukskoterska kunna lyssna
péd den andra och inte komma, ja inte ha forutfattade meningar och
lita patienten prata till punkt. .. Det var det som var det storsta for
mig tror jag, att fi kinna den kinslan, for da insag jag att jag som

sjuskoterska maste vara bra pd det hir.

Tema: To reflect on the nature of learning

I det tredje temat presenteras uppfattningar av att reflektera kring
inneborden av lirande med drama och betydelsen av att vara enga-
gerad:

Ja, och i det att sitta sig i kroppen pa nat site eller ja, for mycket av
allt som vi liser méste ju ocksé 4 landa i mig, si att jag kan anvin-

da alla de verktygen liksom, nir jag vil ska ut och jobba sen.



Avslutande reflektion

KONCEPTET MED ATT en universitetslektor i omvardnad/vardve-
tenskap och en dramapedagog tillsammans har genomfort ett dra-
maprogram i sjukskoterskeutbildningen har visat sig vara fram-
gangsrikt. Framgangen bygger pa att kompetens inom omvérdnad
och drama kunnat integreras pd ett meningsfullt sitt for att stodja
sjukskoterskestudenternas lirande i omvardnad.

I drama ges sjukskoterskestudenter mojlighet att prova och sit-
ta sig in i olika roller som exempelvis patient och sjukskoterska, for
att tydliggora begrepp och teorier. Genom drama erbjuds studen-
terna en pedagogisk lirandeform, dir de i samverkan ges mojlighet
till reflektion 6ver egna och andras handlingar och férhallningssitt,
i fiktiva vardsituationer och sammanhang. Studenterna lyfter ofta
fram att de har ftc ta del av olika perspektiv, dels utifran olika rol-
ler de spelat (sjukskoterska och patient), dels utifran ate ha lyssnat
pé sina medstudenters upplevelser och tankar kring den aktuella si-
tuationen. Studenterna ger ofta uttryck for att de genom att delta i
rollspel och ta del av andras upplevelser och tankar, har reflekterat
over sig sjilva och dirigenom fitt syn pa sina styrkor och svaghet-
er. Studenter har uttrycke att de uppskattat den dramapedagogiska
formen da den inneburit att de lirt kiinna sina medstudenter. Stu-
denter ger ofta uttryck for att deltagandet i programmet har lett till
att de kinner sig mer forberedda infor verksamhetsforlagda studier
och dessutom att det har bidragit till en 6kad handlingsberedskap.

Vi hoppas att denna rapport kommer att anvindas inom olika



vardutbildningar dir motet mellan virdare, patient och nirstiende
ir avgorande for utvecklingen av en professionell kompetens och
hog virdkvalitet.
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Kunskap om bemétande och kommunikation ar centralt i sjuk-
skoterskeutbildningen. | den framtida yrkesrollen stalls hoga

krav pa professionalitet och kompetens i métet med patienter,
narstdende, kollegor och studenter. Ett professionellt bemétande
innebar att man kan korrigera och anpassa sitt forhallningssatt
efter situationen. Det finns darfér behov av pedagogiska metoder
som starker studenten i att reflektera Gver forhallningssatt och
handling i klinisk praktik. Dramapedagogik dr en metod som ger
den mojligheten, bade till sjalvreflektion och till reflektion i dialog
med andra.

Dramapedagogik i vardutbildning — sjukskéterskestudenters lidrande i
omvdrdnad med fokus pd bemétande och kommunikation handlar om
hur dmnena omvardnad och dramapedagogik kan integreras och
anvindas fér att stédja studenters ldrande. Boken belyser ett under-
visningsmoment i kursen Omvardnad vid hélsa och ohilsa (30 hp)
inom sjukskoterskeprogrammet vid Géteborgs universitet.

Boken &r tankt att anvdndas som ett pedagogiskt verktyg och riktar
sig till alla som séker kunskap om hur dramapedagogik kan anvindas
i vardutbildning. Den vander sig till studenter, larare och praktiskt
verksamma inom vard och omsorg dir métet mellan vardare, patient
och nirstaende dr avgérande fér utvecklingen av en professionell
kompetens och hég vardkvalitet.

ISBN: 978-91-982359-0-6
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