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Bakgrund

I den pedagogiska handlingsplanen 2024 fér grundutbildningsnimnden (GUN) vid
medicinska fakulteten framgir det att ”... medicinska fakultetens utbildningar ska utgd
ifrin ett studentcentrerat lirande och lirandecentrerad utbildning, d.v.s. ett fokus pa
lirandeaktiviteter som ser studenten som en aktiv medskapare”. I handlingsplanen
anges peer learning som ett exempel pa liraktivitet som stimulerar studenter att lira av

och med varandra, tillsammans (Medicinska fakulteten, 2023).

Detta projeke syftar dll atc stimulera studenter vid = sjukskoterske- och
distriktsskoterskeprogrammen, under deras verksamhetsférlagda utbildning (VFU) i
den regionala respektive den kommunala primirvarden, till kollaborativt lirande dver

programgrinser genom implementering av peer teaching.

Kollaborativt lirande som handledningsmodell

Peer learning ir en handledningsmodell som innebir att en handledande sjukskoterska/
specialistsjukskoterska handleder tva studenter vilket inkluderar enskilda moment som
studenterna utfor tillsammans med hjilp av si kallad strukturerad aktivitet. Studenterna
har gemensamma fokuspatienter och planerar och utfér omvardnad och medicinska
uppgifter under handledarens 6verinseende. De positiva aspekter som tidigare studier
lyft fram med modellen peer learning ir flexibilitet, kostnadseffektivitet och effektivare
handledareskap med hog kvalitet (Boud et al., 1999; Topping, 1996; 2005). Klimatet

for lirandemiljon har stor betydelse for lirandeprocessen, vilket utvirderades i en studie



av Stenberg & Carlsson (2015) dir sjukskoterskestudenter i Sverige handleddes enligt
modellen inom sluten vard (sjukhus). I studien framkom att studenterna kinde en 6kad
trygghet och en minskad oro nir de befann sig i en ny kontext/lirandemiljo.
Studenterna upplevde ocksi att deras kunskap okade nir de gjordes ansvariga for det
egna lirandet. De negativa aspekter, av peer learning som lyfts fram i litteraturen, ir i
de fall di studenterna inte 4r kompatibla, nir arbetsférdelning och ansvarsfordelning
blir skev eller vid dalig personkemi och nir det uppstar en destruktiv tivlan mellan
studenterna (Topping, 1996). Detta styrktes dven av Stenberg & Carlsson (2015) men
att det ocksd kunde kinnas stressigt om den ena studenten inte var pi samma

kunskapsniva som sin peer.

Peer learning ir siledes en handledningsmodell vilken kan nyttjas i verksamhetsfrlagd
utbildning, VFU, som utgar fran ett studentdrivet lirande dir parets utveckling mot
sjalvstindighet frimjas av tillging till strukturerade aktiviteter, gemensamma
fokuspatienter och ett reflektive férhillningssitt fran handledaren dir denne inte
standigt Gvervakar studenterna (Stenberg, 2022). Peer learning har definierats som
“tillignande av kunskaper och firdigheter genom aktivt hjilpande och stédjande mellan
jimbordiga, men inte nodvindigtvis med omedelbar inblandning av lirare” (Boud, et
al., 1999; Topping, 2005). Att studenterna i peer learning ir jimbordiga betyder enligt
Boud et al., (1999) att studenterna har kommit lika lingt i sin utbildning, star infor
samma situation men att deras roller kan skifta mellan att vara den som lir sig och den
som lir ut alternativt att den ena studenten ir aktiv observatér eller for den delen agerar
assistent till den andre. Visentligt 4r att ingen av studenterna har den formella rollen
som handledare eller lirare och de saknar dirfor formell make Gver varandra (Stenberg,
2017). Topping (1996; 2005) menar att studenter i peer learning lir genom att vixelvis
undervisa varandra. Peer learning anses frimja det livslanga lirandet, vilket dr en
integrerad del av sjukskoterskans yrkesutévning (Boud et al., 1999; Stenberg, 2022).
Livslangt lirande innebir att studenten under sin studietid forbereds med férmagor,
kunskaper och strategier nédvindiga f6r den framtida professionen och som hen kan
och behover fortsitta att utveckla. En liknande modell ir peer teaching, dir studenterna
inte kan betraktas vara jimbordiga di de har kommit olika langt inom samma
utbildning alternativ att studentparet bestir av individer som dr pa olika
utbildningsnivi, exempelvis en student pa grundniva och en student pa avancerad niva

(Boud, et al., 1999; Stenberg, 2015). En systematisk litteraturstudie som inkluderade



artiklar om studenter som undervisar andra studenter i en form av "peer teaching” for
lakarprogram fann forbittrade inlirningsresultat inom flera omriden, bland annat
bittre kunskapsbevarande, forbittrade firdigheter, forbittrat ledarskap, forbittrad

kommunikationsférmaga och 6kat sjilvfértroende (Anass Tanveer, et al., 2023).

Verksamhetsforlagd utbildning i sjukskéterske- och
distriktsskoterskeutbildningen

Verksamhetsforlagd utbildning 4r en visendig del i sjukskoterskeprogrammet dir
studenterna under sin utbildning har placeringar i olika kliniska verksamheter. Sedan
ett antal terminer tillbaka 4r den generella handledningsmodellen peer learning inom
savil slutna som Oppna virdformer vid Lunds universitets sjukskoterskeprogram.
Tillgingen pa VFU-platser ir sedan en lingre tid tillbaka begrinsade bland annat till
foljd av en generell brist pa handledande sjukskoterskor. Under vissa perioder dr det
dessutom konkurrens mellan grund-och specialistsjukskoterskestudenterna samt
mellan ldrositena i samma region om VFU-platserna. I stillet for att se detta som ett
problem kan situationen nyttjas till ndgot positivt ur ett lirandeperspektiv. Genom att
etablera och utveckla konceptet peer teaching — kollaborativt lirande mellan grund- och
specialistsjukskiterskestudenter skulle studenter som har sin kliniska placering i den
regionala (vardcentral) respektive kommunala (hemsjukvéird) primirvirden kunna
samarbeta kring gemensamma patienter men med olika fokusinging relaterat till skilda

kurs- och lirandemal.

I termin tvd har sjukskoterskestudenterna en kurs “Hilsa och ohilsa i et
livscykelperspektiv, 18,5 hp”. inklusive VEU i primirvarden, motsvarande 7,5 hp (fran ér
2027, 9 hp). I termin sex har studenterna en kurs ” Processorienterad klinisk omvirdnad,
27 hp” inklusive VFU i kommunal primirvird motsvarande 4,5 hp (frdn ir 2027, 6
hp). Studenterna handleds enlig flera modeller, enskilt enligt mistar-lirlingsmodell,
reflektionsmodell och ad hoc (Tveiten, 2014). Sedan ir 2018 erbjuds peer learning pa
nigra vardcentraler i Skine. Distriktskoterskestudenterna har under varterminerna sin
VFU motsvarande 4,5 hp vardera inom béde regional primirvardskurs "Primdirvird 11,
7,5 hp” och kommunal primirvird, kurs "Vird i hemmet, 10,5 hp”. Sedan virterminen
2023 har dessa studenter en checklista med sig ut under sin VFU i den regionala
primirvarden. Ett av momenten innebir handledning av sjukskéterskestudent i peer

teaching. For modellen utvecklades initialt tre strukturerade aktiviteter



(arm/ankelindexmitning, benlindning, blodtrycksmitning), vilka var tinkta att
underlitta for distriktskoterskestudenten att ligga upp specifika handledningstillfillen

tillsammans med sjukskéterskestudenten.

Inte sillan 4r bade sjukskoterske- och distriktsskoterskestudent placerad pa samma
vardenhet, vilket gor att behovet av kollaborativt lirande genom handledningsmodellen
peer teaching forekommer. Dessutom, de sjukskoterskestudenter som antagits och
pabérjat sin utbildning héstterminen 2024 kommer framéver att ha lingre VFU-
perioder vilket kommer att 6ka sannolikheten for peer teachingtillfillen. Att handleda
tva studenter samtidigt kan eventuellt upplevas som ett problem av den enskilde
handledaren. Om  peer reaching framgangsrike kan implementerats som en
handledningsmodell i regional respektive kommunal primirvard skulle studenterna i
stillet fi mojligheter till erfarenhetsutbyte och kollaborative lirande Gver

programgranser.

Utvirdering av peer learning och peer teaching

Bide studenters och handledares erfarenheter efterfrigades nir Ohrnberg et al. (2017)
genomforde en utvirdering av peer learning i primirvirden for sjukskoterskestudenter i
termin fyra. Forfattarna fann bade f6r- och nackdelar med modellen men att f6rdelarna
overvigde. Studenterna beskrevs av handledarna som trygga med varandra, att de
diskuterade och reflekterade med varandra, utvecklades och tog egna initiativ vilket
gjorde dem mindre beroende av handledaren. Studenterna beskrev att de upplevde ett
okat ansvar, en okad sjilvstindighet och ocksa ett dkat sjilvfortroende. Aven trygghet
att ha varandra att diskutera med gjorde det littare f6r dem att ta egna initiativ. De
forbittringsmojligheter forfattarna fann var att stéd fran chefer och kollegor behévs, att
all personal pa enheten méste vara informerade och insatta i modellen (inte bara
handledarna). Aven tid méste avsittas frimst inledningsvis for handledarna s de kan
planera och schemaligga aktiviteter, men ocksd behov av fler strukturerade aktiviteter.
Detta resultat kunde senare konfirmeras i en intervjustudie av Jassim et al., (2021).
Bokberg (2018) genomforde en mindre (opublicerad) utvirdering av de forsta
studenterna i termin tvd vid Lunds universitet och deras handledare som provade peer
learningmodellen i den regionala primirvirden. Resultatet frin den undersékningen var
samstimmig med utvirderingen av Ohrnberg et al., (2017). Bida dessa utvirderingar

stimmer vil 6verens med tidigare forskning och utvirdering av peer learning (Mamhidir



etal., 2014; Nygren & Carlsson, 2017; Palsson et al., 2017; Stenberg & Catlsson, 2015;
Topping, 1996). I en observationsstudie av Pélsson et al., (2021) framkom att studenter
i peer learning, under sin VFU, verkligen fick trina pa kompetenser sisom ledarskap
och organisationsformaga men ocksi pi handledning och undervisning. Dessa
kompetenser ir visentliga for bade sjukskoterskans och  distriktskoterskans
omvardnadsarbete  (Distriktskoterskeforeningen i Sverige, 2019;  Svensk
sjukskoterskeforening 2024). Sammanfattningsvis 6verviger de positiva aspekterna
med modellen de negativa och dirmed bedéms peer learning vara en limplig modell for
att mota det Okande antalet studenter samtidigt som antal VFU-platser och

kvalificerade handledare ir begrinsade.

Utvirdering av peer teaching inom regional primérvérd

Kvantitativ (Tabell 1) och kvalitativ (Tabell 2) utvirdering av peer teaching inom
regional primidrvard har genomférts under varen 2023, 2024 och 2025 enligt en
modifierad enkit som tidigare anvints for utvirdering av peer learning i regional
primidrvard (Bokberg, 2018). Bade sjukskoterske- och distriktsskoterskestudenter
uppmanades fylla i enkdten. Sammanlagt 24 svar har hittills inkommit och
informanterna var 6verlag positiva till peer teaching som handledningsmodell. Resultatet
far tolkas med forsiktighet da svarsfrekvensen 4r ganska lag. Det 4r en brist att enbart
distriktskSterskestudenter har besvarat enkiten trots frekventa paminnelser till bada
studentgrupperna. Fran enkitsvaren 2023 och 2024 framkom &énskemal om fler
strukturerade aktiviteter. Infor VFU-perioden véren 2025 utvecklades dirfor ytterligare
tre strukturerade aktiviteter (otoskopering, siromliggning och venprovtagning). Det
som forvanade oss mest var att det var si fi eller rent av inga direkt negativa
kommentarer kring handledningsmodellen peer reaching. Detta relaterat till att det
miénga ginger framkommer att det 4r belastande, tidskrivande att handleda student.
Kanske om man som student trinar detta under sin utbildning fir en mer positiv bild
av handledarskapet vilket i forlingningen forhoppningsvis kan oka antalet engagerade
och kvalificerade handledare i hilso-och sjukvirden. Det som i framtiden kan vara
intressant att undersoka dr hur de sjukskoterskor/distrikeskoterskor som formellt

handleder studentparet upplever handledningsmodellen peer teaching.



Tabell 1 Kvantitativ utvardering av peer teaching inom regional primarvard

Fraga VT23 VT24 VT25
Medelvarde | Medelvirde | Medelvarde

Hur manga VFU-pass har du gatt i peer teaching (PT) 1 2 2

med sjukskoterskestudent

| vilken utstrackning har PT bidragit till ditt ldrande i 4,0 4,75 3,5

VFU (1-5)*

| vilken utstrackning bidrog den/de strukturerade 4,0 4,75 3,7

aktiviteterna for PT for ditt larande i VFU (1-5)*

For din egen del: | vilken grad har de strukturerade 3,85 3,75 3,2

aktiviteterna bidragit till nya teoretiska kunskaper (1-

5)*

For din egen del: | vilken grad har de strukturerade 4,43 4,5 3,8

aktiviteterna bidragit till en 6kad

handledningsférmaga (1-5)*

For din egen del: | vilken grad bidrog reflektionsdelen i | 4,85 45 3,6

de strukturerade aktiviteterna till att tydliggora

kopplingen mellan teori och praktik (1-5)*

*1=liten utstrickning, s=mycket hog utstrickning. Antal respondenter VI23=7,

VT24 n=4, VI25 n=13

Tabell 2 Kvalitativ utvardering av peer teaching inom regional primarvard

handledningsmodeller
har for- och nackdelar
- Vilka férdelar har du
upplevt med att
genomfora delar av
din VFU med en
student pa grundniva

6va i lugn och ro.
Hon gjorde
benlindning pa mej
under handledning.

Gott om tid for
handledning.

Bra med reflektion for
att se det fran bada
hallen.

Att jag fatt tanka till
om varfoér jag gor
vissa saker som jag
gor. Uppfraschning av
gammal kunskap.

Bara fordelar att man
lar sig av varandra
och reflekterar
tillsammans.

Att det blev en
kunskapsuppdatering
for mig.

erfarenheter.
Man kan diskutera
tillsammans.

En okad forstaelse fran
distriktsskoterskestudenten.
Kunskapsférdelning, hon
var valdigt engagerad och
en vilja att dela med sig av
sin kunskap, beskrev tydligt
de olika momenten.

Tydligt syfte till att lasa in sig
i mer omfattande grad pa
det teoretiska.

Starka min egen
pedagogiska férmaga.

Fraga V123 VT24 VT25
Fritextsvar Fritextsvar Fritextsvar
Alla Att ssk-studenten fick | Man far ta del av andras Fordelarna tycker jag

ar att jag faren
mojlighet att testa
min pedagogiska
sida pa en elev.
Utvardera hur det
gick samt hur jag
kan forbattra mig.
Att handleda
kommer jag i stort
sett gora dagligen i
mitt arbete, inte
nodvandigtvis pa
studenter utan aven
pa patienter och
anhoriga vilket gor
att det ar viktigt att
utvardera hur jag lar
ut, om jag ar otydlig
eller vad jag behdver
trdna mer pa.

Bra mojlighet att
reflektera 6ver varfor
man gor vissa
moment. Sen kul att
kunna hjdlpa andra




med deras
utveckling

Fordelarna som jag
ser det ar att man
utvecklar sin
handledarférmaga.
att mota eleverna
dar de ar och
utveckla dem. jag
utnyttjade tiderna
nar personalen var
pa mote och da
planerade jag
aktiviteter med
andra studenten

Ar intressant att
reflektera Gver sina
egna kunskaper
genom ldra ut

Larorikt att fa lara ut
sjalv till en SSK
student och bra att
kunna fa visa och
lata eleven fa
medverka och
assistera. Valdigt
roligt att fa dela
med sig av mina
kunskaper och det
blev uppskattat!!

Flera delade
erfarenheter. Bra att
fa tréna sig i
handledning och
satta ord pa det man
utfér och samtidigt
utvardera sina
kunskaper
tillsammans med
student.

Alla
handledningsmodeller
har for- och nackdelar
- Vilka nackdelar har
du upplevt med att
genomfora delar av
din VFU med en
student pa grundniva

Ssk-studenten blev
stressad och trodde
det skulle réknas med
i hennes bedémning.
| Malmo har de detta
moment forst i T6.
Att utvarderingen
inte ar anpassad for
grundutbildningens
studenter. Att en ssk-
student inte ar en
peer till en DSK-
student.

Har ej funnits nagra
nackdelar.

For lite tid. Hade velat ga
fler pass med XX.

Tidsbrist.

Bade inlamningsuppgifter
som ska in under VFU:n och
en viss anstrangning att vara
"ny pa jobbet” och prestera
pa topp hela dagarna. Att

Finns inga nackdelar
(5 studenter)

Hade varit
spannande med ett
helt nytt omrade
som tidigare var
frammande for mig
och f& mig
utvarderad i det

Har handlett manga
kollegor och




Lite svart att sta vid
sidan om. Vet inte
hur mycket studenten
pa grundniva kan
sedan tidigare.

Inga (2 studenter)
Det blev spontant PL,
det hade varit bra om
bada studenter hade
forberett sig (detta
for att T2 studenter
hade sin sista VFU
dag).

da forbereda sej pa PT blev
lite for mycket.

Inga

studenter under
mina ar, jag har
hellre fokuserat pa
mitt ldrande an
spendera min tid att
lara ndgons annans
student samma
saker

Ingen nackdel av
sjalva tillfallet i sig
men stressande med
alla moment som
ska hinnas med
under en valdigt kort
VFU

Manga personer i
rummet

Upplevde att
studenten kande sig
stressad/pressad att
vara med

De strukturerade
aktiviteterna for PT ar
under uppbearbetning
och vi undrar nu om
du har nagra
onskemal/tips/forslag
om nya strukturerade
aktiviteter?

Jag upplevde helt
arligt denna 6vning
som nagot ¢verflédig
da det redan finns sa
mycket att uppleva
och gora pa sin
praktik.

Kanske nagot med
oron. Valdigt manga
6ron pa vc.

Blodtryck
Venprovtagning

EKG
Kateter

Har inga sarskilda 6nskemal.

Tycker det ar valdigt bra pa
Canvas att kunna se
strukturerade arbete.

Att enkelt se larandemal,
aktivitet och reflektion.

Bra att det ar tydliga
reflektionsfragor.

Jag upplevde att ssk-
studenten var mer
fokuserad pa att klara av
sina egna strukturerade
aktiviteter (blodtryck).
Kanske kombinera?

Katetersattning, pvk-
sattning.

Ge intravendsa
lakemedel

Intramuskuldra
injektioner

SSK-student = sjukskoterskestudent, DSK-student = distriktsskoterskestudent

Plan f6r vidare implementering av handledningsmodellen

Implementeringen av peer teaching inom regional primirvard ir introducerad men
behover tydligare forankras hos studentgrupperna och handledarna. Ett nitverk med
regelbundna méten mellan kursledning, handledarna i regional primirvird, Enheten

for verksamhetsforlagd utbildning samt Region Skéne finns redan. Implementeringen



av peer teaching kan underlittas genom att peer learning redan férekommer pa nagra
enheter och 4r den handledningsmodell som Region Skane foresprakar. En checklista,
liknande den som finns for distrikeskdterskestudenterna kan behovas dven for

sjukskoterskestudenterna.

Nir det giller implementering av peer teaching i den kommunala primérvirden sa
behover initialt bada studentgrupperna men framfér allt handledarna information samt
utbildning av modellen. Grundstudenterna har i termin tvi en introduktion dill peer
learning som kan utokas med peer teaching. Regelbundna méten med handledarna i
kommunerna saknas idag, men 4r under uppbyggnad. Strukturerade aktiviteter for peer
teaching i kommunal primirvird saknas i dagsliget. Dessa aktiviteter behover skapas av
lirare i de bada programmen i dialog med handledare inom verksamheten. Ett hinder
for modellen kan vara att det kan vara svért att bigge studenter genomfor gemensamma
besok i patienternas hem speciellt om handledaren dr med. Aktiviteterna maste dérfor
kunna anvindas utan att (bada) studenterna besoker patienten. En idé ir att
studenterna arbetar med avvikelsehantering (exempelvis gillande likemedel, fall,

trycksar, nutrition) som relaterar till patientsikerhet men 4ven till teamarbete.

Séiledes saknas idag strukturerade aktiviteter f6r peer teaching i den kommunala
primirvarden och fler behover dessutom utvecklas for den regionala primirvarden.
Modellen och de strukturerade aktiviteterna behover utvirderas ytterligare inom
regional primirvird och dven inom kommunal primirvird efter implementering.
Implementeringen behover direfter utvirderas kontinuerligt si att till exempel de
strukturerade aktiviteterna upplevs som meningsfulla och tillimpbara inom

verksamheterna av bide studenter och handledare.

Vision for kollaborativt lirande i olika kontexter

Peer learning och peer teaching kan anvindas inom och mellan flera av medicinska
fakultetens utbildningar genom att man identifierar ytterligare verksamheter dir
studenter fran olika program gor sin VFU samtidigt. Exempel pd dessa ir
akutmottagning, operation, barnavdelning. Inom dessa verksamheter mots
sjukskoterskestudenter och studenter fran specialistsjukskdterskeprogrammet med
olika inriktningar. Dessa méten kommer troligen oka i och med att VEU-perioderna

blir lingre for de sjukskoterskestudenter som pabérjade sin utbildning hésten 2024.

I0



Ytterligare en nytta med handledningsmodellen ér att den kan tillimpas i verksamheter
dir studenter fran olika imnesomriden méts. Exempelvis sjukskoterskestudenter som
dr ute i VFU samtidigt med fysioterapeut-, likar- och/eller arbetsterapeutstudenter. For
att kunna nytja handledningsmodellen kommer det krivas arbete pa
programdévergripande niva, samverkan mellan lirare och handledare, samt skapande
och utveckling av strukturerade aktiviteter for de olika studentgrupperna. Detta ir i
linje med medicinska fakultetens pedagogiska handlingsplan som i sin malbeskrivning
for ar 2024 (Medicinska fakulteten, 2023) bland annat har att ”idé-, samt kunskaps-
och  erfarenhetsutbyte ~ fér  delning/samordning ~ av ~ resurser ~ mellan

utbildningsprogrammen utifran méjligheter till lirarsamverkan 6ver programgrinser.”

Vi tinker att peer teaching kan anvindas dven inom béde teoretiska och laborativa
kontexter dir strukturerade aktiviteter kan skapas for att passa aktuell kontext. Syftet
med modellen ir att frimja det studentdrivna lirandet dir parets utveckling mot

sjalvstindighet 4r det visentliga.
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