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Sammanfattning 

Bakgrund: Lärandemiljön på en röntgenavdelning är högteknologisk där patienterna 

undersöks och behandlas med begränsad undersökningstid samtidigt som personalen måste 

bjuda in patienten till att samtala, samarbeta och delta. Verksamhetsförlagd utbildning (VFU) 

är en stor och viktig del i studenternas utbildning där den teoretiska kunskapen ska knytas 

samman med den praktiska och förbereda studenterna inför deras framtida yrke. 

Röntgensjuksköterskans arbete omfattar en rad olika komponenter; från kontroll och 

hantering av den tekniska utrustningen till omhändertagande av patienten vilket betyder att 

lärandemiljön på en röntgenavdelning skiljer sig från den somatiska lärandemiljön. I nuläget 

finns det inte mycket forskning kring lärandemiljön för röntgensjuksköterskestudenter på 

VFU men det finns en del forskning kring lärandemiljön för sjuksköterskestudenter. Syfte: 

Syftet med examensarbetet är att beskriva röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och 

upplevelser av lärande på verksamhetsförlagd utbildning. Metod: Utifrån syftet valdes en 

kvalitativ innehållsanalys med induktiv ansats. Sju röntgensjuksköterskestudenter från ett 

lärosäte i Sverige ingick i arbetet. Materialet analyserades utifrån den meningsbärande 

metoden, där koder, subkategorier och kategorier formulerades genom att identifiera 

meningsbärande enheter. Resultat: Analysen som utgick från meningsbärande enheter 

resulterade i tre kategorier: Bemötandet från personalen, Den radiologiska miljön och 

Handledarens roll. Studenterna betonar vikten av att bli välkomnad av personalen under deras 

VFU. Studenternas upplevelse av den radiologiska miljön beskrevs bland annat utifrån 

patientflödet, tekniken, hjälpmedel såsom metodböcker samt skillnader och likheter på stora 

respektive små röntgenkliniker. Det framkom även vilken viktig och stor del handledaren 

hade för studenternas lärande, trivsel samt för uppfylles av kursmål. Även viktigt att få tiden 

att sitta med handledaren och reflektera över dagen samt planera inför morgondagen. 

Slutsats: Att studenten får en bra erfarenhet och upplevelse på sin VFU är viktigt för lärandet. 

Resultatet av examensarbetet visar tre faktorer som påverkat studenternas lärande: 

bemötandet från personalen, den radiologiska miljön och handledarens roll. Den viktigaste 

faktorn var handledaren och dennes roll. 
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Abstract 

Background: The learning environment in a radiology department is high technological 

where the patients are examined and treated with a limited time, and at the same time must the 

staff invite the patient to talk, collaborate and participate. Clinical internship is a 

comprehensive and important part of the students' education where the theoretical knowledge 

must be linked to the practical and prepare the students for their future profession. The 

radiographer profession includes several components involving both control and handling the 

technical equipment and caring for the patient. That means that the learning environment 

within a radiology department differs from the somatic learning environment. Research on the 

learning environment for student radiographers at clinical internship is lacking, but there is 

some research on the learning environment for nursing students. Aim: The purpose of the 

present degree project is to describe learning during clinical internship from the perspective of 

student radiographers. Method: Based on the purpose, a qualitative content analysis with an 

inductive approach was chosen. Seven student radiographers´ from a university in Sweden 

were included in the project. The material was analyzed based on the meaningful method 

where the author developed category and subcategory by identifying meaningful units. 

Results: The analysis which were based on the meaning units resulted in three categories: The 

treatment from the staff, The Radiological environment and The supervisor's role in learning. 

The students emphasize the importance of being welcomed by the staff during their clinical 

clerkship. The students' experience of the radiology environment was described, among other 

things, based on patient flow, technology, aids such as method books and differences and 

similarities at large and small radiology clinics. It also emerged what an important and large 

part the supervisor had for the students' learning, well-being and for fulfillment of course 

objectives. Also, important having the time to sit with the supervisor and reflect on the day 

and plan for tomorrow. Conclusion: That the student gets a good experience during his 

Clinical clerkship is of great importance for learning. The results of the degree project show 

three factors that have influenced the students learning: the treatment from the staff, the 

radiological environment and the supervisor's role in learning. The most important factor was 

the supervisor and his role. 
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Inledning 

Under utbildningen till röntgensjuksköterska ingår verksamhetsförlagd utbildning (VFU) som 

sker inom den kliniska verksamheten. Syftet med VFU är bland annat att få kännedom om 

yrket och vetskapen om dess professionella förhållningssätt i olika vårdsituationer, ge 

studenten förmågan att få fördjupad förståelse genom reflekterande samtal samt studenten ska 

få den stöd den behöver i sitt lärande från handledaren. Röntgensjuksköterskans arbete 

omfattar en rad olika uppgifter; från kontroll och hantering av den tekniska utrustningen till 

omhändertagande av patienter. En röntgensjuksköterska ska även ha förmågan att handleda, 

undervisa och bedöma studenter. Då författaren själv varit en röntgensjuksköterskestudent en 

gång i tiden och handleder studenter samt kollegor i sitt dagliga arbete har det väckt frågor 

samt funderingar om hur lärandemiljön uppfattas av studenterna vilket har bidragit till 

examensarbetets syfte som är att beskriva röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och 

upplevelser av lärandet på VFU. 

 

Bakgrund 

Lärandemiljön under VFU 

VFU är en stor och viktig del i studenternas utbildning där den teoretiska kunskapen ska 

knytas samman med den praktiska och förbereda studenterna inför deras framtida yrke (Burns 

et al., 2006). Röntgensjuksköterskeutbildningen finns på åtta lärosäten i Sverige och 

upplägget på utbildningen kan variera beroende på lärosäte. Närmare en tredjedel av 

utbildningen består av VFU (Uppsala universitet, 2021). VFU ska ge studenten förmågan att 

få fördjupad förståelse och utföra vårdande moment genom återspeglande och reflekterande 

samtal tillsammans med handledaren (Berglund & Ekebergh, 2015). Miljön under VFU är en 

omgivning ute på en sjukhusavdelning där den studerande med hjälp av en handledare ska ta 

in den teoretiska och praktiska kunskapen för att uppnå kursmålen. Enligt Burns et al. (2006) 

inkluderar lärandemiljön även möten med patienter med olika undersökningar, sjukdomar, 

omvårdnad, samarbete med annan personal samt obekväma arbetstider. Lärandemiljön på en 

röntgenavdelning är högteknologisk där patienterna undersöks och behandlas med begränsad 

undersökningstid samtidigt som personalen måste bjuda in patienten till att samtala, 

samarbeta och delta (Brask & Birkelund 2014).  
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Ur ett studentperspektiv kan den kliniska miljön uppfattas som stressande och inte 

välkomnande och därför är relationen mellan studenten och handledaren grundläggande för 

inlärningsprocessen (Stenberg & Carlson 2015). Det är viktigt att handledaren bygger upp en 

relation med studenten. Det är av stor betydelse att handledaren förstår studentens 

förväntningar, känslor, attityd och icke-verbala kommunikation som rör lärandet samt deras 

tidigare begränsningar, kompetensnivå och kunskaper. Att handledaren accepterar studentens 

styrkor och svagheter är också av värde (Jokelainen et al., 2013). Det har visat sig att 

studerande som upplevt sin VFU som positivt också brukar börja sin första tjänst på det 

sjukhuset (Andrews et al., 2005). Enligt Levett-Jones et al. (2009) kan studentens motivation 

till lärande stärkas om personalen uppträder välkomnande eftersom studenten då känner sig 

uppskattad och accepterad. I nuläget finns det inte mycket forskning om erfarenheter av 

lärandemiljön hos röntgensjuksköterskestudenter på VFU men det finns en del forskning 

kring lärandemiljön hos sjuksköterskestudenter. Brown et al., (2011), Carlson (2013) och 

Shivers et al., (2017) nämner i sina artiklar vikten av en  välfungerande lärandemiljö och de 

rekommenderar fortsatt forskning beträffande studenters lärandemiljö på sjukhusavdelningar. 

Forskning och ansträngning för att förbättra VFU är avgörande för professionell socialisering, 

lärande och välbefinnande för praktikanter när de lär sig och deltar i patientvård samt 

kvaliteten på vården de kommer att leverera under årtionden efter examen (Nordquist et al., 

2019). 

 

Radiologi 

Nobelpristagaren Wilhelm Conrad Röntgen upptäckte år 1895 för första gången mystiska 

strålar som senare kallades för röntgenstrålar. Denna upptäckt spred sig snabbt runt om i 

Europa mellan olika institut och forskare. Vid diagnostisk av abnormaliteter som involverade 

andra vävnader än skelett var röntgenbilderna inte optimala. För att överkomma denna 

radiologiska begränsning beslöt sig Wilhelm för att injicera vissa substanser i 

cirkulationssystemet på en avliden patient. Man kunde med hjälp av denna teknik demonstrera 

kärlsystemet på en röntgenbild. För att demonstrera mag- och tarmkanalen användes olika 

kemiska föreningar peroralt. Upptäckten av röntgen ledde till ett stort framsteg i medicinsk 

vetenskap, bland annat inom epidemiologi, folkhälsa, terapi och diagnostik (Frankel, 1996).  

 

I en röntgenverksamhet används olika metoder för diagnostik. Dessa metoder är bland annat 

konventionell röntgen, datortomografi (DT), magnetresonanstomografi (MR) och ultraljud. 
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Vid konventionell röntgen, även kallad slätröntgen, ges tvådimensionella bilder genom att 

röntgenstrålningen skickas ut från röntgenröret och genom patienten endast från ett håll 

(Isaksson, 2011). Slätröntgen kvarstår som den grundläggande diagnostiska metoden vid 

misstanke om exempelvis artrit eller artros, smärta relaterat till rörelseorganen samt vid 

trauma. Vid svårigheter att bedöma en förändring på skelettet eller hur det exakta 

frakturfragmentet är felställd eller belägen används oftast DT. Med en DT kan man förutom 

lägesbestämning av organen även få ett mått på deras täthet i förhållande till vattens täthet. 

Undersökning med DT syftar till att med stor detaljrikedom avbilda patientens anatomi. En 

nackdel med DT är den stråldos som patienten belastas med. Enligt ett EU-direktiv ska man 

sträva efter att använda sig av icke-jonisk strålning vid diagnostik, dvs. MR eller ultraljud. 

MR har sedan introduktionen i början av 1980-talet blivit alltmer använd inom medicinsk 

bilddiagnostik. Denna bildteknik utnyttjar det så kallade kärnspinnresonansfenomenet. 

Kännetecknande för MR är utmärkt mjukvävnadskontrast i kroppens alla delar och på senare 

tid har MR även fått utökad användning för funktionella studier. Med ultraljud kan man skapa 

2- och 3-dimensionella bilder av strukturer i kroppen med hjälp av pulsat ultraljud. Dessutom 

är det möjligt med dopplerteknik att mäta blodflöde och andra rörelser. Vid ultraljud kan 

kontrastmedel som består av små bubblor som är mycket övertongenerande utnyttjas för att 

förbättra bildinformationen (Aspelin & Pettersson, 2008). Under de senaste två decennierna 

har radiologi framträtt som en av de mest snabbväxande och nyaste subspecialiteterna (Choy 

& Novelline, 2013). Den radiologiska kliniken är idag en viktig del av hälso-och sjukvården i 

Sverige. Det finns 250 radiologiska kliniker i hela Sverige där det utförs 5,4 miljoner 

röntgenundersökningar och 100 000 nuklearmedicinska undersökningar årligen (Frank et al., 

2012). Det är stort patientflöde på röntgenavdelningar som tar emot patienter som är 

inneliggande, tidsbokade och akuta (Fridell, 2011).  

 

Röntgensjuksköterskeutbildningen- då och nu 

Utbildningen till röntgensjuksköterska har sett olika ut över tid. Under första delen av 1900-

talet fanns det ingen speciell utbildning för röntgensjuksköterskor och vid behov utbildades 

sjuksköterskor på plats. Under åren har utbildningen till röntgensjuksköterska bytt namn och 

formats om flertalet gånger: Sjuksköterska med röntgenarbete, röntgenassistent, legitimerad 

sjuksköterska inom diagnostisk radiologi och legitimerad röntgensjuksköterska 

(Vårdförbundet, 2017). 
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År 1931 blev sjuksköterskeutbildningen treårig och intagningskraven fastställdes. För att 

sjuksköterskorna skulle få arbeta på en röntgenavdelning behövde de efter utbildningen också 

ha genomgått praktisk/klinisk utbildning. Det innebar att sjuksköterskorna gick som 

praktikanter på röntgenavdelningen och lärdes upp av röntgenläkare. De som fullbordade 

teorin och praktiken fick titeln röntgensjuksköterska. År 1952 kom en ny studieordning som 

innebar att sjuksköterskeutbildningen inleddes med en obligatorisk allmänutbildning under de 

två första åren och därefter följde direkt en specialutbildning i bland annat följande områden: 

sinnessjukvård, operationssköterskearbete, kirurgisk sjukvård samt röntgenarbete. Under 

slutet av 1950/1960-talet var det stor brist på sjuksköterskor med specialutbildning och 

förslag om en ny utbildning med yrkestiteln röntgenassistent tillkom. År 1962 utbildades de 

första röntgenassistenterna som arbetade förutom på röntgenavdelning även inom 

ögonverksamhet, operation samt radioterapi. Våren 1994 var professionen och vårdförbundet 

överens om att arbeta för direktutbildning för röntgensjuksköterskor. Hösten 1995 startades en 

direktutbildning som omfattade 130 poäng (p) i Örebro. I januari 2001 beslöt Riksdagen och 

Regeringen (HSF 2001:23) att införa yrkesexamensbenämningen röntgensjuksköterska för de 

som med godkänt resultat genomgått utbildningsprogrammet för röntgensjuksköterska, 120 p, 

med helt ny målbeskrivning. Röntgensjuksköterskor som utbildat sig innan 2000 kunde välja 

mellan att behålla sin sjuksköterskelegitimation (legitimerad sjuksköterska inom diagnostisk 

radiologi) eller erhålla legitimation som röntgensjuksköterska (Vårdförbundet, 2017). Sverige 

har sedan 1977 haft ett poängsystem där studier mättes i veckor och p per vecka 

(Universitetskanslersämbetet, 2017). År 2004 kom regeringen med en proposition att införa 

ECTS-poäng (European Credit Transfer System) i Sverige, både i forskarutbildning samt i 

grundläggande högskoleutbildning (Riksdagen, 2004). Den 1 juli 2007 infördes det nya 

poängsystemet där p beräknas inom ECTS. Ett års heltidsstudier, det vill säga 60 ECTS 

motsvarade 40 p i det gamla svenska systemet men uttrycks numera som 60 högskolepoäng 

(hp) (Universitetskanslersämbetet, 2017). Utbildningen till röntgensjuksköterska har sedan 

2001 ett eget utbildningsprogram och motsvarar 180 hp. Studenten erhåller en yrkesexamen 

som röntgensjuksköterska samt kandidatexamen inom huvudområdet radiografi efter 

utbildningen. Examen berättigar, efter särskild ansökan till Socialstyrelsen, till legitimation 

som röntgensjuksköterska (Örnberg & Andersson, 2012). Utbildningen regleras av 

högskoleförordningen 1993:100; SFS 2006:1053.  
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Röntgensjuksköterskans roll och ansvar 

Radiografi är röntgensjuksköterskans huvudområde, forskningsområde, profession och 

ansvarsområde. Radiografi består av olika områden som exempelvis; strålfysik, medicin, 

omvårdnad samt bild- och funktion. Röntgensjuksköterskan arbetar idag med arbetsuppgifter 

med skiftande karaktär inom flera olika verksamhetsområden. Dessa verksamhetsområden 

innefattar behandlingar och undersökningar av människan i livets olika skeden; spädbarn, 

barn, ungdomar, vuxna, äldre samt i samband med rättsmedicinska undersökningar. 

Röntgensjuksköterskor i Sverige ska besitta en teknisk kompetens samt ha kunskap om god 

omvårdnad. Röntgensjuksköterskor tenderar att ha kortare och mer fokuserade 

kommunikationsutbyten med patienter jämfört med andra vårdpersonal. Vilket betyder att 

röntgensjuksköterskan måste bygga upp en relation med patienten på kort tid (Pollard et al., 

2019). Det är viktigt att lyssna på patienten för att kunna genomföra en optimerad 

undersökning både säkert och tryggt samt kommunicera med patienten på ett empatiskt, 

lämpligt och respektfullt sätt (Örnberg & Andersson, 2012). Röntgensjuksköterskans arbete 

omfattar en rad olika uppgifter; från omhändertagande av patienter till hantering och kontroll 

och av den tekniska utrustningen. Kombinationen av dessa två gör det ibland omöjligt att 

uppfylla kraven från båda områdena (Andersson et al., 2008).  

 

I röntgensjuksköterskeprofessionen ingår även att man undervisar och handleder kollegor och 

övriga medarbetare samt undervisar, handleder och bedömer studenter (Örnberg & 

Andersson, 2012). Handledaren är inte bara ett stöd under VFU utan även en förebild som ska 

ge klinisk undervisning, övervaka och kontrollera att studentens arbete utförs säkert och 

understödja professionell anpassningsförmåga och socialisering samt bedöma studentens VFU 

(Andrews et al., 2005). Både handledare och mentor har samma uppgift; att ge råd och 

förmedla kunskap. För att undervisningen ska fungera är det viktigt att säkerställa att ett bra 

förhållande etableras mellan handledaren och studenten (Nisbet, 2008).  

 

Idag föreligger en brist på nyexaminerade röntgensjuksköterskor och de som jobbar idag är 50 

år eller äldre och därför beräknas pensionsavgången bli stor de närmaste åren 

(Universitetskanslersämbetet, 2021). 18 av 21 regioner i landet bedömer att de har brist på 

röntgensjuksköterskor. Dessa regioner beskriver bristen på röntgensjuksköterskor med att det 

pågår en generationsväxling inom yrkesprofessionen samt att det är för få sökande till 

utannonserande tjänster. Bristen på nyexaminerade är också stor (Socialstyrelsen, 2021). 
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Teoretisk referensram 

Lärande 

Berglunds (2011) definition av lärande grundas i en semantisk analys. Begreppet framträder i 

två dimensioner, vilka är lära ut och lära sig. Innebörden av att lära ut handlar om att någon 

med specifik erfarenhet, insikt och kompetens kan förmedla kunskap till den som ska lära sig. 

Detta kan göras genom handledning, undervisning, predikan, information samt uppfostran. 

Den som ska lära sig är aktiv på annat sätt när det gäller att inhämta kunskap. 

Kunskapsinhämtning kan ske genom insikter och erfarenheter. Att lära sig handlar också om 

att inhämta vanor, vilket kan ske både passivt och aktivt. Öva, studera, pröva och träna är 

vanligt förekommande synonymer till att lära sig (Andersson, 2015). Livsvärlden är grunden 

för allt lärande, människor lär sig genom förståelse, erfarenheter och sitt synsätt på inlärning. 

Individens lärande är individuellt och tidig förståelse och erfarenheter ligger till grund för 

lärandet. I lärandeprocessen har livsvärlden en stor betydelse där relationen mellan lärandet 

och den lärandes erfarenheter måste förstås (Ekebergh, 2009). 

 

Central kunskap inom radiografi är utvärdering, planering och genomförande av 

undersökningar eller/och behandlingar avseende stråldos, strålningssäkerhet och bildkvalitet.  

Patientsäkerhet är grundläggande kunskap inom radiografi. För att kunna skapa en säker vård 

måste röntgensjuksköterskestudenten erhålla kunskap för att kunna använda medicinteknisk 

utrustning och apparatur samt kliniska riktlinjer för kvalitet och säkerhet (Örnberg & 

Andersson, 2012). 

 

Problemformulering 

I röntgensjuksköterskeprofessionen ingår, förutom bland annat omvårdnad och teknisk 

kompetens, även undervisning, handledning och bedömning av studenter. Enligt erfarenhet 

och studier finns det ett antal mänskliga och praktiska faktorer som kan påverka lärandet 

under VFU negativt. Dessa faktorer är arbetsmiljön, brist på tid samt brist på samarbete 

mellan studenten och handledaren. Att uppmärksamma röntgensjuksköterskestudenters 

lärande har stor betydelse för studentens utveckling och för patientsäkerheten. Därför är det 

viktigt att beskriva röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och upplevelser av lärandet 

under VFU.  
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Syfte   

Syftet med examensarbetet är att beskriva röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och 

upplevelser av lärandet under verksamhetsförlagd utbildning.  

 

Metod 

Design  

I det här examensarbetet strävade författaren efter att få svar på vad som påverkar lärandet 

under VFU hos röntgensjuksköterskestudenterna. Syftet med examensarbetet är väsentlig för 

vilken metod som används vid insamling av data. Utifrån syftet valdes en kvalitativ 

innehållsanalys. Denna ansats är lämplig om man vill fokusera på tolkning av texter och 

används framför allt inom vårdvetenskap, beteendevetenskap samt humanvetenskap. 

Kvalitativ innehållsanalys används inom omvårdnadsforskning till att granska och tolka texter 

såsom dagböcker, observationsprotokoll samt utskrifter av bandade intervjuer (Hällgren 

Graneheim & Lundman 2008). Kvalitativa metoder kännetecknas av att tolka vilka 

framträdande drag eller egenskaper ett fenomen har. Det kan vara en upplevelse, ett beteende, 

en uppfattning eller erfarenhet hos den unika människan och dess omgivning som forskaren 

vill begripa, klargöra eller beskriva och därav skapa en ny helhetssyn (Forsberg & 

Wengström, 2003). Kvalitativ innehållsanalys kan vara både induktivt och deduktivt. Till 

detta arbete valde författaren den induktiva metodologiska ansatsen. En induktiv ansats 

innebär att man objektivt analyserar texter som är grundade på människors berättelser om sina 

upplevelser (Hällgren Graneheim & Lundman 2008). 

 

Urval 

Rekrytering av informanter skedde via ett lärosäte i Sverige. Författaren planerade att 

intervjua 10–15 personer. Antalet kan skifta beroende på den tid och resurser som finns 

tillgängliga för examensarbetet och på lagen om avtagande avkastning. I intervjustudier 

brukar antalet intervjuer ligga kring 15±10 (Kvale, 1997). Författaren tog hjälp av  

en klinisk adjunkt vid rekrytering av deltagare. Den kliniska adjunkten fick både muntligt och 

skriftligt (bilaga 3) information om arbetet. Kliniska adjunkten vidarebefordrade därefter 

skriftlig information om examensarbetet (bilaga 2) till informanterna. Avsikten var att 
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intervjua studenter som utförde sin VFU på olika röntgenavdelningar inom regionen och ha 

med kvinnor samt män i olika åldrar för att öka trovärdigheten i examensarbetet. Dessvärre 

ställde inga män upp på att delta i studien. Antalet deltagare som frivilligt valde att delta i 

studien var sju kvinnliga röntgensjuksköterskestudenter och deras ålder var mellan 21 och 42 

år. Enligt Granskär och Höglund-Nielsen (2012) syftar en kvalitativ innehållsanalys till att 

belysa variationer, där både män och kvinnor i olika åldrar ska inkluderas i arbetet.  

 

Inklusionskriterierna för detta arbete var att informanterna ska studera 

röntgensjuksköterskeprogrammet och de ska ha påbörjat termin fem i utbildningen för att de 

är långt gångna i sin utbildning och har med sig en bredare erfarenhetsbas. Exklusionskriterier 

berörde de röntgensjuksköterskestudenter som inte påbörjat termin fem i utbildningen. 

 

Genomförande  

Intervjuerna genomfördes i oktober 2021. Det var totalt tre intervjuer som ägde rum på 

författarens arbetsplats i en avskild och ostörd rum och fyra intervjuer ägde rum över det 

digitala kommunikationsverktyget Zoom på grund av rådande omständigheter i samhället. 

Miljön ska vara ostörd för att respondenten ska känna sig trygg (Trost, 2010).  

 

Det avsattes en timme för varje intervju. I början av varje intervju fick informanterna 

information om examensarbetets syfte och upplägg muntligt. De informerades om att 

intervjuerna kommer att spelas in för att sedan transkriberas, analyseras och presenteras i 

arbetet. Fördelen med ljudinspelning är att författaren kan lyssna på intervjuerna upprepande 

gånger samt att fokus kan läggas på vad som sägs i stället för att föra anteckningar (Trost, 

2010).  

 

En intervjuguide (bilaga 5) med öppna frågor och följdfrågor utformades utifrån syftet. 

Kvalitativ semistrukturerad intervju valdes som datainsamlingsmetod. Denna intervjumetod 

valdes för att försäkra att de utvalda områdena som är relaterade till examensarbetets syfte 

skulle beröras, samtidigt som informanterna fick möjligheten att berätta fritt om sina 

erfarenheter med utgångspunkt i intervjuguidens frågor (Polit & Beck, 2012). Intervjuguiden 

användes i samtliga intervjuer, ordningen och formuleringen varierade utifrån hur intervjuerna 

framskred. Intervjuernas duration var mellan 6,35 minuter och 19,38 minuter. Demografi över 

samtliga intervjuer presenteras i tabell 1. 
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Tabell 1. Demografi över intervjuer. 

Intervju Duration på intervju Kön Ålder 

Informant 1 6 minuter 35 

sekunder 

Kvinna 21 år 

Informant 2 18 minuter 12 

sekunder 

Kvinna 23 år 

Informant 3 11 minuter 29 

sekunder 

Kvinna 29 år 

Informant 4 15 minuter 24 

sekunder 

Kvinna 22 år  

Informant 5 19 minuter 38 

sekunder 

Kvinna 42 år 

Informant 6 10 minuter 38 

sekunder 

Kvinna 41 år 

Informant 7 11 minuter 13 

sekunder 

Kvinna 26 år 

 

Analys 

Alla intervjuer lyssnades på och transkriberades ordagrant. Efter transkriberingen granskade 

författaren materialet flertalet gånger för att få en helhetsbild samt för att hitta likheter och 

skillnader i textinnehållet. Vid kvalitativ innehållsanalys ligger fokus vid att beskriva 

variationer genom att identifiera likheter och skillnader i textinnehåll (Hällgren Graneheim & 

Lundman 2008). Författaren identifierade därefter meningsbärande enheter som 

kondenserades för att sedan skapa koder, subkategorier och kategorier. Likheter och 

skillnader uttrycks i koder, subkategorier och kategorier (Hällgren Graneheim & Lundman 

2008). Ett exempel på tillvägagångsättet presenteras i tabell 2.  
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Tabell 2. Exempel på genomförd innehållsanalys 

Meningsbärande 

enhet 

Kondenserad 

meningsenhet 

Kod Subkategori Kategori 

”Jag har haft VFU 

på två ställen och 

då har jag märkt 

hur mycket att bli 

välkomnad kan 

kännas och hur 

mycket det kan 

påverka ens 

lärande så att det 

tycker jag är 

viktigt.” 

Vikten av att bli 

välkomnad och hur 

mycket det kan 

påverka ens 

lärande. 

Välkomnande, 

påverkan, 

viktigt 

Välkomnade 

personal 

Bemötandet från 

personalen 

”Röntgenavdelning

en är oftast lite 

stressigt miljö för 

det är mycket som 

händer på en och 

samma gång.” 

Händer mycket på 

en och samma 

gång, upplever 

röntgenavdelningen 

som stressigt. 

Händer 

mycket, 

stressig miljö 

Stressigt Den radiologiska 

miljön 

”Att de låter en 

försöka och de tror 

på en det gör 

väldigt mycket 

för...alltså 

psykologiskt också 

ehmm att man 

kanske vågar mer, 

man vågar försöka 

mer än om det är 

någon som är mera 

ehh ja men inte 

tror på en lite mera 

negativt inställd 

från början så.” 

Att handledarna 

låter en försöka och 

att de tror på en gör 

väldigt mycket 

även psykologiskt, 

man kanske vågar 

mer, vågar försöka 

mer än om det är 

någon handledare 

som är negativ 

inställt redan från 

början. 

Tror på en, 

vågar göra mer 

Tillit Handledarens 

roll 

 

Förförståelse 

Det kan finnas en viss grad av förförståelse då författaren är en legitimerad 

röntgensjuksköterska med flera års erfarenheter inom professionen och som också jobbar som 
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handledare. Examensarbetets utformning kan påverkas på både gott och ont av förförståelsen. 

Fördelar med förförståelsen är det tankar och idéer som bidragit till arbetets syfte. Nackdelen 

är att resultatet kan påverkas av författarens tankesätt (Kvale & Brinkmann, 2009). Genom att 

arbeta utifrån ett objektivt synsätt med utgång i etiska överväganden har förförståelsen i detta 

examensarbete beaktats. Det går inte att helt utesluta att resultatet och dataanalysen inte 

påverkas av författarnas förförståelse (Polit & Beck, 2012).  

 

Etiska överväganden 

Forskning som avser människor utgår från att alla informatörer ska vara skyddade enligt lagen 

(SFS 2003:460) om etikprövning. Innan studien kunde påbörjas fick författaren godkänt från 

lokala Etikgruppen vid Institutionen för vårdvetenskap och hälsa, Göteborgs Universitet. När 

ansökan blev godkänd skickades informationsbrev ut till studenterna (bilaga 2). De fick 

information om att det är frivilligt att delta och att de kunde avbryta sitt deltagande utan 

närmare motivering. Intervjuerna och privat information som identifierar personerna i 

undersökningen avslöjas inte. Risken för att en deltagare lider skada ska vara så liten som 

möjligt. Författaren hade som skyldighet att överväga eventuella konsekvenser, inte bara för 

deltagarna utan även för den större grupp som representeras. Utifrån de etiska kraven ska 

författaren försöka uppnå hög vetenskaplig kvalitet på den kunskap som publiceras. Det 

betyder att resultaten som publiceras ska vara så representativa och korrekta som möjligt för 

forskningsområdet (Kvale & Brinkmann, 2009). Studenterna som valde att delta i 

undersökningen gav ett muntligt samtycke samt skrev på en samtyckesblankett (bilaga 4) 

innan intervjuerna påbörjades. Studenterna som intervjuades på Zoom gav ett muntligt 

samtycke, skrev på samtyckesblanketten och skickade den till författaren via post. 

Författaren fick även tillstånd från programansvarig för utbildningen (bilaga 1) och tillstånd 

från verksamhetschefen på sjukhuset där intervjuerna genomfördes (bilaga 6). 

 

Resultat 

I resultatet beskrivs sju röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och upplevelser av 

lärandet på VFU. I analysen framkom det tre kategorier med tillhörande subkategorier och 

dessa framgår i tabell 3. Vidare beskrivs varje kategori med subkategori i löpande text med 

citat från informanterna för att visa på variationerna i intervjuerna. Informanterna är angivna 

med en siffra. 
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Tabell 3. Kategorier och subkategorier.  

Kategorier Subkategorier 

Bemötandet från personalen Välkommande 

Motivation 

Den radiologiska miljön Lärandemiljön 

Arbetsmiljön 

Praktiska aspekter 

Handledarens roll Viktig roll i lärandet 

Variation  

Respekt  

Reflektion och planering 

 

Bemötandet från personalen 

Välkommande 

På en röntgenavdelning arbetar olika professioner och bemötandet från dessa är en viktig del i 

studenternas uppfattning av lärandemiljön. Flera studenter betonar vikten av att bli välkomnad 

av personalen under deras VFU och hur det påverkar deras välbefinnande samt deras lärande 

negativt när de inte får ett bra bemötande från personalen.  

 

Ett positivt bemötande beskrevs av en student enligt följande: ”Jag kände att jag var 

accepterad av handledaren när hon välkomnade mig på ett fint sätt.” (Informant 1) 

 

En student beskriver dåligt bemötande enligt följande: ”Det var kort och tvärt och det var 

nästan idiotförklaring och det var inte alls välkommande och liksom inkluderande i det hela 

så att den… den praktiken då som T2a… den var jätte jobbig för mig... jag mådde inte alls 

bra på den kliniken...” (Informant 5) 

 

Motivation 

Om man inte känner sig välkommen på platsen man kommer till tappar man motivationen till 

att lära sig enligt en student: ”För att ett ställe man inte känner sig välkommen på kan man 

inte trivas i och det gör att man tappar all motivation till att lära sig allting” (Informant 1) 

 

En student beskriver hennes upplevelse av en praktikplats som fantastiskt för att det fanns ett 

bra samarbete och läkare fanns tillgängliga om man ville ställa någon fråga: ”Det har varit 

helt fantastiskt, alla hjälper varandra och läkare finns tillgängliga hela tiden så det är bara 

gå och fråga de om man har någon liten fundering.” (Informant 4) 
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Den radiologiska miljön 

Lärandemiljön 

Studenternas upplevelse av den radiologiska miljön beskrevs bland annat utifrån patientflödet, 

tekniken, hjälpmedel såsom metodböcker samt skillnader och likheter på stora respektive små 

röntgenkliniker. Studenternas erfarenheter var både samstämmiga och med små variationer. 

När studenterna fick frågan om hur de uppfattar lärandemiljön på röntgenavdelning fick 

intervjuaren varierande svar. Studenterna definierade lärandemiljön som bland annat: En 

miljö där man får möjligheten att lära sig det man studerar och utveckla sina kunskaper, det är 

allt på en praktikplats och att man även kan ta lärdomar från när det inte är en bra 

lärandemiljö samt att man bör ha erfaren personal som vet hur de ska handleda. 

 

”Ja, det är väl allt på en praktikplats. Allt från tekniken till samarbetet på platsen man är på. 

Är det ingen bra lärandemiljö så vet jag inte riktigt vad vi gör där. Absolut så kan man lära 

sig saker av det också när det inte är en bra lärandemiljö så är det ju och det har vi fått 

göra.” (Informant 4) 

 

Arbetsmiljön 

Studenterna ansåg att det var önskvärt att börja med tidsbokade undersökningar i början på 

deras VFU då de upplevde att de akuta undersökningarna var stressande för dem.  

 

En student beskriver den upplevda stressen med följande ord: ”Jag har nu varit placerad på 

ett akut lab och då har det varit ganska stressigt men om man hade liksom en bokad, bara 

tidsbokade undersökningar kunde det varit mindre stressigt.” (Informant 1) 

 

Angående patientflödet så delade studenterna inte samma åsikt. En student ansåg att det var 

högre patientflöde på det större sjukhuset och mer drop-in patienter medan en annan menade 

att det var tvärtom. Studenterna tyckte även att de inte hade så mycket interaktion med 

patienterna på grund av det var så mycket rullande band på de privata sjukhusen.  

 

Patientflödet och hur denna var påverkad av avdelningsstorlek beskrevs som: ”Att den ena är 

ett akutsjukhus och det är lite mera flöde och sen på de andra lite mindre har det varit väldigt 

mycket mer drop in och lite andra typer så att. Och ett helt annat tempo.” (Informant 5) 
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En annan student uttryckte följande erfarenhet gällande patientflöde: ”Ehh... jag tycker 

generellt att man har märkt att det har varit privata sjukhus Ehmm…. Det är mycket rullande 

band. När en patient är klar så ska den andra in fort. Ehmm… Jag tycker inte att man har den 

interaktionen med patienterna på samma sätt som man har ehmm på det större sjukhuset.” 

(Informant 4) 

 

Praktiska aspekter 

En student ansåg att röntgenkliniken på större sjukhuset hade bra metodböcker till skillnad 

från de mindre röntgenklinikerna. Studenten fick då lära sig genom att titta och ställa frågor 

till handledarna och hon upplevde att de inte alltid gjorde rätt och gav henne de korrekta 

svaren.  

”Just det här med metodböcker att det enda vi ska lära oss är, eller det vi lär oss är det de 

gör och det de gör är inte alltid korrekt. Och har vi en fråga så kan vi inte gå in i metodboken 

utan vi måste ställa den till de och det är inte alltid vi får de rätta svaren då.” (Informant 4) 

 

Handledarens roll 

Viktig roll i lärandet 

Det framkom tydligt i den här kategorien vilken viktig och stor del handledaren hade för 

studenternas lärande, trivsel samt för uppfylles av kursmål. I denna kategori hade studenterna 

upplevt både positiva och negativa händelser. De flesta studenter uttryckte att de ville ha en 

handledare som var engagerad, välkomnande, trygg i sin yrkesroll, tålmodig, uppmuntrande, 

stöttande samt professionell.  

 

Handledarens roll kunde beskrivas enligt följande: ”Det har hänt att jag blivit bra välkomnad 

av en bra handledare som då var trygg i sin yrkesroll, jag tycker att ehmm… det är viktigt att 

handledaren kan mycket och det liksom påverkar mycket stort roll inom lärandet.” (Informant 

1) 

 

En bra handledare beskrevs av en student som: ”” …verkligen engagerad och hon ville lära 

mig saker och förklara, hon hade tålamodet och den här, fick den här känslan att jag kunde 

fråga henne många frågor utan att känna att ja men nu är jag jobbig eller så.” (Informant 2) 
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Studenterna upplevde det som positivt när de kände sig delaktiga och de upplevde att 

handledaren litade på de och tillät dem försöka utföra moment på egen hand:   

”Att de låter en försöka och de tror på en det gör väldigt mycket för...alltså psykologiskt… att 

man kanske vågar mer, man vågar försöka mer än om det är någon som är mera ehh… ja 

men inte tror på en lite mera negativt inställd från början så.” (Informant 7) 

 

Variation 

Studenterna delade åsikter kring att ha en handledare eller flera. Studenterna nämnde både 

fördelar samt nackdelar med det. Några studenter ansåg att det var bättre att ha en enskild 

handledare för då kunde man skapa en relation till den personen. Andra studenter tyckte det 

var bra med variation då man kunde få en större bredd på att hitta ett sätt som man själv tyckte 

om att arbeta på. 

 

Antalet handledare och dess påverkan på lärandet beskrevs av en student enligt följande: ”På 

ett sätt är det bra att gå med olika för då kan man snappa upp saker från olika handledare 

som är bra respektive så där vill jag inte göra så där vill jag göra… men... ofta när man 

kommer till en ny då vet de inte riktigt vad man kan…Och det kan ju då vara en nackdel, att 

det blir en liten inkörs sträckare med den nya handledaren och så…” (Informant 6) 

 

Respekt 

I den här kategorin tog studenterna också upp att de önskade få respekt från handledaren och 

inte bli tillrättavisad framför patienterna, om det uppstod något problem skulle man gärna få 

ta det utanför för att patienterna inte ska veta vad som händer. 

 

”Den här tråkiga människan som gärna tillrättavisade framför patient, lite kort i tonen… man 

blir ju lite förnedrad och lite förödmjukad för att det är ju väldigt känsligt för då har jag ju 

presenterat mig som student och patienten ligger dära och hör…” (Informant 5) 

 

Reflektion och planering 

Det var även betydelsefullt att få möjligheten att sitta med handledaren och reflektera, planera 

samt utvärdera inför morgondagen. Som student behövde man den där tiden att tänka, förstå 

samt se sina fel om man gjorde något fel eftersom man inte är lika kunnig som en 

röntgensjuksköterska. Behovet av reflektionstid beskrivs enligt följande av en student: ”Och 

sen det här med att sitta och prata med handledaren, reflektera, planera och utvärdera för 
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nästa dag, det är också någonting bra för att ehh… det är inte alltid man får sitta och liksom 

prata med handledaren och diskutera och planera för nästa dag så det är också någonting 

positivt för mig” (Informant 1) 

 

Diskussion 

Metoddiskussion 

En kvalitativ metod valdes eftersom arbetet syftar till att beskriva upplevelser och 

erfarenheter, denna metod ger möjlighet till djupare förståelse av fenomenet (Polit & Beck, 

2008). Inom omvårdnadsforskning används kvalitativ innehållsanalys för att fokusera på 

granskning och tolkning av texter, såsom utskrifter av bandade intervjuer (Hällgren 

Graneheim & Lundman, 2008). Dataanalysen bygger på kvalitativ innehållsanalys med 

induktiv ansats. Information som inhämtas genom en kodning organiseras och kategorier 

skapas vilket ger en ökad förståelse för innehållet vid en induktiv ansats (Polit & Beck, 2014). 

Ett alternativ hade varit att göra en enkätstudie för att kunna nå ut till fler studenter men det 

hade inte fångat upp informanternas känslor och erfarenheter lika bra som en intervjustudie 

gjorde. Författaren ansåg att en enkätstudie hade heller inte varit en lämplig metod med tanke 

på att det saknas en del forskning inom området och det kanske inte finns ett validerat enkät 

som mäter just detta. Författaren bedömde att kvalitativ metod var den mest lämpliga metoden 

för att besvara arbetets syfte. Det viktiga är att vi väljer den metod som passar bäst för den 

frågeställning vi arbetar med (Holme & Solvang, 1997).  

 

En semistrukturerad intervjumetod användes vilket innebär att de formulerade frågorna kan 

ställas i olika följd då författaren anpassar sig till vad som tas upp under intervjun (Danielson, 

2017). Den typ av metod kan kräva att författaren fångar upp relevanta möjligheter för att 

ställa följdfrågor i syfte att få ut mest möjliga material som är betydelsefullt för det som 

studeras (Kvale & Brinkmann, 2014). Författaren ansåg att valet av semistrukturerade 

intervjuer var tillfredställande då det gjorde det möjligt för informanterna att berätta fritt kring 

sina erfarenheter kring de fenomen som valt att studeras. Det avsattes en timme för varje 

intervju men intervjuerna varade mellan 6,35 minuter och 19,38 minuter. Intervjuerna kan 

anses vara korta vilket kan bero på författarens ringa erfarenhet av intervjuer vilket kan ha lett 

till att det till viss del inte ställdes rätt följdfrågor. Studenterna hade också olika mycket att 

säga, en del svarade på frågorna med längre svar och en del gav korta svar. Författaren 
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bedömer dock att intervjuerna var innehållsrika och datainsamlingen höll en god kvalité samt 

besvarade arbetets syfte. Enligt Hällgren Graneheim & Lundman (2004) är mängden data som 

behövs för att på ett trovärdigt sätt svara på forskningsfrågan varierande beroende på kvalitén 

hos datainsamlingen.  

 

Kvalitativa studier är tätt förknippade med begrepp som giltighet, tillförlitlighet och 

överförbarhet (Hällgren Graneheim et al., 2017). Utifrån dessa begrepp diskuteras arbetets 

styrkor och svagheter för att bedöma resultatets trovärdighet.  

 

Giltighet 

Under giltighet bedöms om spridningen av informanter är tillfredställande men även om 

typiska fakta inom området presenteras. I föreliggande examensarbete fanns det ingen god 

spridning avseende kön då endast kvinnor deltog men det fanns en god spridning avseende 

ålder. Ett annat sätt att ge läsaren möjlighet att bedöma giltighet är att ge en noggrann 

beskrivning av urvalet och analysarbetet samt presentera citat från intervjuerna (Hällgren 

Graneheim & Lundman 2008). 

 

Tillförlitlighet 

En noggrann beskrivning av analysen i arbetet och att fler läser samt analyserar materialet är 

också viktigt för att stärka resultatets tillförlitlighet (Hällgren Graneheim & Lundman 2008). 

Det anses minska tillförlitligheten av att vara ensam författare. Därför är det betydelsefullt att 

lyssna flera gånger på det inspelade materialet och därefter transkribera för att förstå nyanser 

och uppfattningar. För att säkra kvalitén på analysen involverades författarens handledare som 

var delaktig i analysarbetet. Det kan ses som en form av triangulering att involvera en extern 

part i analysarbetet vilket kan vara ett sätt att stärka trovärdigheten i arbetet då det minskar 

risken att endast författarens förståelse färgar av sig på analysen (Thorén- Jönsson, 2017). 

 

 

Överförbarhet 

Enligt Hällgren Graneheim & Lundman (2008) handlar överförbarheten om i vilken 

utsträckning resultatet kan överföras till andra grupper eller situationer. Författaren tror att 

examensarbetet kan överföras till alla lärosäten i Sverige som har 

röntgensjuksköterskestudenter samt överföras till samtliga terminer i 

röntgensjuksköterskeprogrammet. Författaren kan skapa förutsättningar och ge förslag för 
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överförbarhet, men det är läsaren som avgör om resultatet är överförbart till andra kontext. 

För att underlätta bedömning för överförbarhet är det viktigt att författaren ger en noggrann 

beskrivning av urval, deltagare, datainsamling, analys och de omständigheter som utgör 

kontext för arbetet (Hällgren Graneheim & Lundman 2008). 

 

Resultatdiskussion 

Resultatet som framkom under analysen redovisades utifrån tre kategorier och 

resultatdiskussionen kommer därför att presenteras utifrån dessa kategorier: Bemötandet från 

personalen, Den radiologiska miljön och Handledarens roll. 

 

Bemötandet från personalen  

Resultatet visar att studenterna upplever att miljön är en faktor som påverkat lärandet. Ett bra 

bemötande från personalgruppen har lett till att studenterna känt sig välkomna vilket har 

inspirerat viljan att lära sig mer. Enligt Stenberg & Carlson (2015) kan den kliniska miljön 

uppfattas som stressande och inte välkomnande ur ett studentperspektiv och därför är 

relationen mellan handledaren och studenten grundläggande för inlärningsprocessen. I en 

annan studie av Hilli et al., (2014) framkom det att handledaren är den som får studenten att 

känna sig välkommen och som en i gruppen. Att studenten känner sig välkommen på VFU 

kan åstadkommas genom att personalen på arbetsplatsen hälsar, välkomnar och presenterar 

sig för studenterna. Handledaren kan gå en rundtur med studenten på avdelningen och 

presentera kollegorna och det är då viktigt att man tar emot studenten med öppnar armar. 

Studenterna kan få inbjudan till att delta i personalmöten såsom sektionsmöte eller 

arbetsplatsträff (APT). Studenten kan då få den här trygghetskänslan och känna sig som en i 

teamet. En studie beskriver att kollegerna spelar en viktig roll för handledningen av 

studenterna och att tryggheten i teamet är avgörande för studentens förståelseutveckling 

(Ekebergh, 2009). Studenterna upplevde att ett dåligt bemötande påverkade deras 

välbefinnande samt deras lärande negativt. De tappade motivation till lärandet och vågade inte 

fråga handledaren någonting om de inte kände sig välkomna. Informanterna nämnde även att 

de kunde uppleva att röntgensjuksköterskorna inte ville ha en student närvarande och att 

röntgensjuksköterskorna knappt hälsade på de när de kom till undersökningsrummet. 

Studenterna kunde uppleva att de blir behandlade med okunskap och nonchalans. Att känna 

sig värderad som person och bli behandlad med respekt kan visas genom en enkel handling 

som att bli presenterad för andra (Levett-Jones et al.,2009 & Bradbury-Jones et al., 2011). 
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Den radiologiska miljön  

Studenternas upplevelse av den radiologiska miljön beskrevs bland annat utifrån skillnader 

och likheter på stora respektive små röntgenkliniker. Några av studenternas erfarenhet av 

VFU på en mindre röntgenklinik var endast positivt. De upplevde att personalen var väldigt 

snälla och att de lät de utföra undersökningar vilket bidrog till att de lärde sig mycket på den 

praktikplatsen. Studenten ska bli uppmärksammad och sedd av handledaren. Handledaren ska 

låta studenten prova för att sedan rätta till eller bekräfta (Ekeberg, 2009). För att öka känslan 

av säkerhet är det viktigt att handledaren bekräftar och visar tillit till studenten (Kristofferzon 

et al., 2012). 

 

En del studenter hade en helt annan uppfattning kring detta. De upplevde att det var väldigt 

stressigt på den mindre röntgenkliniken vilket bidrog till att det inte fanns tid för patienterna. 

Studenterna tyckte att det var viktigt att skapa tid för patienten för att vinna lite förtroende 

samt skapa ett band till dem. För att studenten ska känna sig trygg och inte stressad kan 

bokningen på undersökningslabbet anpassas utifrån att en student är placerad på det labbet. 

Anpassning av bokningen kan leda till att studenten får en trygghetskänsla, handledaren får 

tiden att förklara i lugn och ro för studenten samtidigt som patientsäkerheten bibehålls. Enligt 

hälso- och sjukvårdslagen (1982:763) finns det krav som ställs på sjukvården som främst 

riktar sig mot vårdgivaren för att tillgodose hög patientsäkerhet. Lagen avser att utreda, 

förhindra och behandla skador och sjukdomar. Enligt denna lag ska patienterna behandlas 

med respekt och med omtanke (riksdagen, 2016). 

 

En annan upplevelse av den radiologiska miljön beskrevs utifrån hjälpmedel såsom 

metodböcker. Studenterna ansåg att det inte fanns tillgång till metodböcker på det privata 

sjukhuset vilket innebar att de endast fick förlita sig på det handledaren sa till dem. Det som 

angavs var inte alltid korrekt. Det hade behövts ett mer nationellt arbete med metodböcker 

eller kurslitteratur som är enhetlig för de vanligaste undersökningarna, det saknas i dagens 

läge. Röntgensjuksköterskan bör inhämta och tillämpa kunskapsunderlag som är 

evidensbaserade samt relevanta för radiografi och vården på arbetsplatsen, till exempel 

vårdhandboken eller metodboken (regionstockholm, 2017). Studenterna var överens om att 

det bör vara personal som besitter kompetens i hur man handleder studenter. Det nämns bland 

annat att vissa är bättre eller sämre på att förklara och att vara handledare. Eller att vissa 

handledare inte riktigt vill eller kan handleda. Studenter uppnår sina mål utan problematik när 
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handledaren engagerar sig och visar intresse för att lära ut (Burns et al., 2006 & Carlson et al., 

2009). 

 

Handledarens roll 

Den sista och tredje kategorin som handlade om handledarens roll visade att studenterna var 

eniga om att de ville ha en engagerad och stöttande handledare. Studenterna delade olika 

åsikter kring om det är bättre att ha endast en handledare eller variation på handledare. De 

kom fram till både för-och nackdelar med båda alternativen. Fördelen med att ha en 

handledare var att en relation och tillit skapades till den personen. Handledaren vet då vad 

studenten är kapabel till och vad studenten behöver utvecklas i. Att skapa en känsla av 

trygghet är grundläggande för undervisning; ett sätt att göra det här på är att försäkra 

studenterna att de kan lita på dig (Carlson et al., 2009). Nackdelen med att gå med en 

handledare var att man inte får variation i lärandet, i stället för att få variation på hur man kan 

utföra en undersökning får man bara lära sig på ett visst sätt. Att få variation på lärandet kan 

bidra till att man hittar ett sätt som funkar bra för en och ett sätt som funkar mindre bra. Det 

kunde även vara till nackdel ifall personkemin mellan den tilldelade handledaren och 

studenten inte stämde överens. Dialog och personkemi mellan handledare, studenter samt 

övrig personal är av stor betydelse för studenternas lärande vilket även beskrivs i tidigare 

studier (Carlson et al., 2009, Lindgren et al., 2005 & Staun et al., 2009). Nisbet (2008) 

betonar vikten av att säkerställa att ett bra förhållande etableras mellan handledaren och 

studenten för att undervisningen ska fungera.  

 

Resultatet visar att reflektion är en viktig del av lärandeprocessen under VFU.  

För att lärandet ska utvecklas är egenreflektion en viktig del utryckte några av studenterna det 

här bekräftas även av studien skriven av Berglund et al. (2012) som menar att reflektion är 

den viktigaste delen i lärandeprocessen. Studenterna uttryckte även att det var viktigt att få 

reflektionstid med sin handledare för att utvärdera och planera inför morgondagen. Dock 

räcker inte tiden till alla gånger. Det kan vara svårt för handledaren att utföra sina ordinarie 

arbetsuppgifter och samtidigt utbilda en student. Är det många patienter bokade på labbet och 

man hamnar efter i tidsplaneringen på grund av olika faktorer kan det leda till att handledaren 

blir stressad och måste då lägga patienterna i fokus och inte studenten. I en studie beskriver 

författaren att det ibland ställs stora krav på handledaren och att studenten får godta fördröjd 

handledning då patienterna ska tas i första hand (Segesten, 2011). I slutet på dagen kan det 

lugna ner sig lite på undersökningslabbet och man kan ibland få förstärkning av 
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kvällspersonalen vilket skapar utrymmet för handledare och studenten att gå igenom hur de 

upplevt dagen och vad de bör tänka på inför morgondagen. I en studie framkom det att 

sjuksköterskestudenter hade utvärderingstid oftast i slutet på dagen när arbetet lugnat ned sig 

något. Då kunde sjuksköterskestudenten få feedback samt konstruktiv kritik från handledaren 

(Carlson et al., 2009). 

 

På flera lärosäten i Sverige har de handledarkurs. Kursen är till för de som vill utveckla sina 

kunskaper om hur de ska vara som handledare för studenter på VFU. En del 

röntgensjuksköterskor har läst den kursen men finns nog en del som saknar utbildning i det 

och ändå är handledare på arbetsplatsen. Studenterna ansåg att det är viktigt att ha en 

handledare som är trygg i sin yrkesroll och som besitter kompetens. Enligt Hallin (2009) ska 

en handledare vara trygg i sin arbetsroll och agera som en professionell förebild genom att 

stimulera och stödja studenten, handledaren ska även vara uppdaterad med en bred 

kunskapsbas. Segesten (2011) menar att studenternas möjlighet till förbättring under 

utbildningen är starkt påverkat av handledarens inställning. 

 

Slutsats 

Positiva erfarenhet under VFU på röntgenavdelning är viktigt för lärandet. Resultatet av 

examensarbetet visade att studenterna upplevde bemötandet från personalen, den radiologiska 

miljön och handledarens roll som tre faktorer som påverkat deras lärande. Den viktigaste 

faktorn var handledarens kompetens och dennes roll. Det är handledaren som skapar 

förutsättningar för en god lärandemiljö genom dennes inlärningsmetod och inställning. Det är 

av stor betydelse att handledaren och övrig personal skapar ett öppet och välkomnande klimat 

för studenterna.  

 

Klinisk implikation 

Resultaten av den planerade examensarbetet skulle kunna användas och överföras i 

utbildningssyfte till att handleda röntgensjuksköterskestudenter och annan vårdpersonal som 

kommer i kontakt med dessa studenter. Examensarbetet kan ge en ökad förståelse för vad som 

påverkar lärandet för studenterna under deras VFU och därmed öka möjligheterna för lärande. 
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Det hade varit intressant att göra denna studie med andra röntgensjuksköterskestuderande i en 

annan del utav Sverige för att se vilka framsteg som kan göras och för att se olikheter samt 

likheter då utbildningarna är uppbyggda på skilda sätt. Att göra denna typ av examensarbete 

från röntgensjuksköterskornas synvinkel hade också varit intressant, detta för att få höra 

handledarnas uppfattningar av att handleda på sin arbetsplats samt för att förstå hela VFU 

kontexten. Resultatet av dessa arbeten skulle kunna leda till en mer givande och bättre VFU 

för studenter samt handledare. 

 

Framtida forskning 

I föreliggande examensarbete beskrivs vilka erfarenheter och upplevelser 

röntgensjuksköterskestudenter har av lärandet under VFU. I nuläget finns det en del forskning 

kring lärandemiljön för sjuksköterskestudenter men kunskapsbrister finns för 

röntgensjuksköterskestudenter. Det behövs ytterligare forskning om lärandet under VFU både 

från studentperspektiv och från handledarperspektiv. 
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Bilagor 

Bilaga 1                  Tillstånd från programansvarig/rektor

  

 

Tillstånd från: Programansvarig för röntgensjuksköterskeprogrammet 

 

Projektets titel: Röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och upplevelser av 

lärandet på verksamhetsförlagd utbildning. 

 

Studieansvarig: 

Jwaneh Taher Nezhad, leg. röntgensjuksköterska 

Examensarbete för magister i Radiografi, 15hp. 
 

Härmed ger jag följande student vid Göteborgs Universitet tillstånd att 

genomföra ovanstående undersökning i min verksamhet.  

 

Namn: 

…………………………………………………………………………………………... 
 

 

Programansvarig för röntgensjuksköterskeprogrammet/rektor:  

Namn: 

…………………………………………………………………………………………... 

 

 
Datum: 

…………………………………………………………………………………………... 

 

Underskrift: 

…………………………………………………………………………………………... 

 

 

Namnförtydligande: 

…………………………………………………………………………………………... 
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Bilaga 2                       Informationsbrev till studenterna 

 
Vill Du delta i ett arbete om röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och upplevelser av 

lärandet på verksamhetsförlagd utbildning? 

 

Inför kommande yrket sker en stor del av studentens lärande under VFU, där studenterna får 

omsätta teori till praxis. Att uppmärksamma röntgensjuksköterskestudenters lärande har stor 

betydelse för patientsäkerheten och för studentens utveckling. För att patienterna ska få säker 

och god vård krävs det att röntgensjuksköterskestudenterna under sin VFU får de 

huvudsakliga kunskaperna inför sin framtida yrkesprofession. Därför är det viktigt att 

beskriva röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter av lärandet under VFU vilket är syftet 

med arbetet. 

 

Projektet kommer att genomföras under hösten 2021 med enskilda intervjuer som kommer att 

hållas i september/oktober och november. Intervjuerna kommer att beröra din erfarenhet av 

lärandemiljön på dina VFU-placeringar. Det kommer avsättas en timme för varje intervju och 

Du/Ni har möjlighet att välja plats för intervjun.  

 

Studien är ett examensarbete på avancerad nivå och är en del av utbildningen till 

magisterexamen inom radiografi vid Göteborgs Universitet. Data och personuppgifter i 

studien hanteras i enlighet med EU:s dataskyddsförordning, General Protection Regulation 

(GDPR) och Europaparlamentets och rådets förordning (EU) 2016/679.  

Ingen obehörig får ta del av materialet. Du/Ni kommer att avidentifieras i uppsatsen och vid 

redovisningen på Göteborgs Universitet, det ska inte gå att koppla resultatet till enskilda 

individer. När examensarbetet är färdigt och godkänt kommer intervjumaterialet att förstöras 

och studien kommer att publiceras i databasen GUPEA vid Göteborgs Universitet.  

 

Det är helt frivilligt att delta och Du kan när som helst avbryta din medverkan utan närmare 

motivering. 

Ansvariga för studien är Jwaneh Taher Nezhad och May Bazzi. Har Du frågor om studien är 

Du välkommen att höra av dig till någon av oss. 

Jag/vi frågar härmed om Du vill delta i denna studie. Skicka gärna ett mejl eller sms/ring om 

du är intresserad av att delta i denna studie.  

 

Student    Handledare 

Jwaneh Taher Nezhad                        May Bazzi 

Legitimerad röntgensjuksköterska  PhD, Universitetslektor Radiografi 

Mejl: gustahjw@student.gu.se   Mejl: may.bazzi@gu.se 

Tel: 073–7631533   Tel: 031–7866984 
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Bilaga 3          Informationsbrev till kliniklärare 

 

Hejsan! 

Under hösten 2021 kommer jag göra en magisteruppsats i samband med min 

magisterutbildning där jag önskar intervjua röntgensjuksköterskestudenter i termin 5 på 

röntgensjuksköterskeprogrammet. Då ni har tillgång till studenternas e-mail så vore jag 

tacksam om ni kunde mejla ut mitt informationsbrev till studenterna om ett eventuellt frivilligt 

deltagande i min studie. Jag har skickat ett informationsbrev till programansvarig som får 

godkänna att studenterna kan delta. 

 

 

 

 

Student    Handledare 

Jwaneh Taher Nezhad           May Bazzi 

Legitimerad röntgensjuksköterska  PhD, Universitetslektor Radiografi 

Mejl: gustahjw@student.gu.se   Mejl: may.bazzi@gu.se  

Tel: 073–7631533   Tel: 031–7866984 
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Bilaga 4            Samtyckesblankett 

 

Samtycke till att delta i examensarbetet: Röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och 

upplevelser av lärandet på verksamhetsförlagd utbildning. 

Jag har skriftligen informerats om arbetet och samtycker till att delta. Jag är medveten om att 

mitt deltagande är helt frivilligt och att jag kan avbryta mitt deltagande i studien utan att ange 

något skäl. Min underskrift nedan betyder att jag väljer att delta i examensarbetet.  

 

 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………. 

 Underskrift  

 

…………………………………………………………………………………………………

…………………………………………………………. 

Namnförtydligande Ort och datum 

 

 

 

Student    Handledare 

Jwaneh Taher Nezhad                        May Bazzi 

Legitimerad röntgensjuksköterska  PhD, Universitetslektor Radiografi 

Mejl: gustahjw@student.gu.se   Mejl: may.bazzi@gu.se  

Tel: 073–7631533   Tel: 031–7866984 
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Bilaga 5                     Intervjuguide 

 

Bakgrundsfrågor: 

• Ålder? 

• I vilket sjukhus har du haft dina VFU placeringar på? 

 

Öppna frågor: 

• Vad betyder lärandemiljön för dig?  

• Hur uppfattar du lärandemiljön på röntgenavdelningen?  

• Kan du nämna en situation där du upplevde att lärandemiljön påverkat dig extra 

mycket?  

• Kan du beskriva en positiv händelse på din VFU och beskriva hur det påverkat ditt 

lärande? 

• Kan du beskriva en negativ händelse på din VFU som påverkat ditt lärande? 

 

Följdfrågor: 

• Kan du utveckla?  

• Hur tänkte du då?  

• Vilka tankar väckte det då? 

• Hur kände du då?  

• Kan du ge något exempel?  
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Bilaga 6           Tillstånd från verksamhetschef

                                    

  

Tillstånd från: Verksamhetschef  

 

Projektets titel: Röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och upplevelser av 

lärandet på verksamhetsförlagd utbildning. 

 

Studieansvarig: 

Jwaneh Taher Nezhad, leg. röntgensjuksköterska 

Examensarbete för magister i Radiografi, 15hp. 
 

 

Härmed ger jag följande student vid Göteborgs Universitet tillstånd att 

genomföra ovanstående undersökning i min verksamhet.  

 

Namn: 

…………………………………………………………………………………………... 
 

 

Verksamhetschef:  

 

…………………………………………………………………………………………... 

 

 
Datum: 

…………………………………………………………………………………………... 

 

Underskrift: 

…………………………………………………………………………………………... 

 

 

Namnförtydligande: 

…………………………………………………………………………………………... 
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Bilaga 7               Informationsbrev till verksamhetschef 

   
 

Ett examensarbete om röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och upplevelser av 

lärandet på verksamhetsförlagd utbildning (VFU). 

 

Inför kommande yrket sker en stor del av studentens lärande under VFU, där studenterna får 

omsätta teori till praxis. Att uppmärksamma röntgensjuksköterskestudenters lärande har stor 

betydelse för patientsäkerheten och för studentens utveckling. För att patienterna ska få säker 

och god vård krävs det att röntgensjuksköterskestudenterna under sin VFU får de 

huvudsakliga kunskaperna inför sin framtida yrkesprofession. Därför är det viktigt att 

beskriva röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter och upplevelser av lärandet under VFU 

vilket är syftet med arbetet. 

  

Projektet kommer att genomföras under hösten 2021 med enskilda intervjuer som kommer att 

hållas i september/oktober och november. Intervjuerna kommer att beröra 

röntgensjuksköterskestudenters erfarenheter av lärandemiljön på deras VFU-placeringar. Det 

kommer avsättas en timme för varje intervju och studenterna har möjlighet att välja plats för 

intervjun.   

  

Studien är ett examensarbete på avancerad nivå och är en del av utbildningen till 

magisterexamen inom radiografi vid Göteborgs Universitet. Data och personuppgifter i 

studien hanteras i enlighet med EU:s dataskyddsförordning, 

General Protection Regulation (GDPR) och Europaparlamentets och rådets förordning (EU) 

2016/679.   

Ingen obehörig får ta del av materialet. Studenterna kommer att avidentifieras i uppsatsen och 

vid redovisningen på Göteborgs Universitet, det ska inte gå att koppla resultatet till enskilda 

individer. När examensarbetet är färdigt och godkänt kommer intervjumaterialet att förstöras 

och studien kommer att publiceras i databasen GUPEA vid Göteborgs Universitet.   

  

Det är helt frivilligt att delta och studenterna kan när som helst avbryta sin medverkan utan 

närmare motivering.  

  

  

Student                                                     Handledare  

Jwaneh Taher Nezhad                                                          May Bazzi  

Legitimerad röntgensjuksköterska         PhD, Universitetslektor Radiografi  

Mejl: gustahjw@student.gu.se           Mejl: may.bazzi@gu.se   

Tel: 073–7631533                                Tel: 031–7866984  
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