forskning nr 2, 2010; 5: 148-154
ORIGINALARTIKKEL > Meningsfullt arbeid pa sykehjem - erfarne sykepleieres perspektiv

¢930 404 30N

OVHANIWWYS

148

Hva tilfgrer denne artikkelen?

Artikkelforfatterne har undersgkt
hvilke sider ved sykehjemsarbeidet
som gir mening for de sykepleierne
som har arbeidet lenge i sykehjem.

Studiens bakgrunn: Behovet for
kompetent fagpersonell er gkende
innen hele det geriatriske feltet.
Kvalifiserte og dyktige sykepleiere
pa sykehjem er avgjgrende for en
fremtidig god omsorg for skrgpe-
lige gamle. Det foreligger relativt
lite forskning om hva erfarne syke-
pleiere i norske sykehjem anser
som meningsfullt i arbeidet.

Hensikt: Hensikten med studien var
a undersgke hva erfarne sykeplei-
ere pa sykehjem oppfatter som seer-
lig meningsfylt i arbeidet.

Mer om artikkelforfatterne:

Siri Meyer er sykepleier med master
i sykepleievitenskap. Hun er ansatt
som hggskolelektor ved Hggsko-
len i Buskerud. Grethe Eilertsen,
er sykepleier og dr.polit. Hun er

Metode: Studiens design er beskri-
vende og fortolkende. Atte syke-
pleiere uten videreutdanning, med
minimum fem ars arbeidserfaring
fra sykehjem ble intervjuet.

Resultater: Sykepleierne ga uttrykk
for at de hadde et sveaert menings-
fylt arbeid. Saerlig ble muligheten
for neerhet og langvarig kontakt
med pasientene og deres parg-
rende fremhevet som positive sider
ved arbeidet. Morgenstellet ble
fremholdt som en saerdeles vik-
tig anledning til samhandling med
pasienten, til observasjon, lindring

fgrsteamanuensis ved Hggskolen i
Buskerud. Siri Ytrehus er sykepleier,
sosiolog og dr.polit. Hun er profes-
sor ved Hggskolen i Buskerud. Kon-
taktperson: siri.meyer(dhibu.no

0g til & skape velveere. Mulighetene
sykehjemsarbeidet gir for et variert
arbeid, til spesialisering og individu-
ell utforming av yrkesrollen ble hayt
verdsatt og erfares som menings-
fulle sider ved arbeidet.

Konklusjon: Utvikling og oppbyg-
ging av fagkompetanse i trad med
egeninteresser ansees som saer-
lig meningsfullt. Det kan forventes
ytterligere spesialisering av syke-
pleierollen pd sykehjem i framtiden.
Denne studien gir grunn til & anta at
dette er en utvikling sykepleiere vil
oppleve som positiv.




Men

ngsfullt arbeid

Da sykehjem - erfarne

sykeple

Forfatter: Siri Meyer,
Grethe Eilertsen og Siri Ytrehus

NOKKELORD
e Geriatri

e Sykepleie

e Sykehjem

INNLEDNING

Denne artikkelen er basert pa
en kvalitativ intervjustudie med
erfarne sykepleiere pa sykehjem
og viser hva de opplevde som
meningsfylt i arbeidet.

BAKGRUNN OG LITTERATUR
Nyutdannede sykepleieres syn pa
arbeidet pa sykehjem er studert i
flere ssammenhenger. Flere under-
sokelser viser at nyutdannede
sykepleiere ikke ensker a arbeide
pé sykehjem (1, 2, 3). Arsaker til
dette er sarlig engstelse for kom-
pleksiteten i arbeidet og at de blir
stdende mye alene.

Mye tyder pd at hvor lenge de
har vert tilknyttet arbeidsplas-
sen innvirker pa hvordan yrkes-
utovelsen vurderes, og pd hva
som oppleves som meningsfulle
sider ved arbeidet (5, 6). Det &
lofte fram erfarne sykepleieres
syn pd og holdning til arbeid
pd sykehjem synes derfor viktig.
Benner & Wrubel er opptatt av
at sykepleierne kan utvikle en

eres perspektiv

ekspertpraksis etter noen ars
erfaring (6). Fagermoen fant at
sykepleiere som hadde arbeidet
i minimum fem &r hadde utvi-
klet en dypere mening og faglig
forpliktelse til arbeidet (7). Til-
svarende funn er presentert i en
australsk studie blant sykepleiere
med lang erfaring innen langtids-
pleie blant eldre. Disse var serlig
motivert til & fortsette, fordi de
opplevde at de utviklet evnen til
4 oke pasientenes livskvalitet (8).
Forskning har ogsd belyst
hvilke sider ved sykehjemsarbeid
sykepleierne i serlig grad verd-
setter. Arbeidsmiljeforhold, fag-
lige utfordringer og det szerskilte
ved pasientkontakten framhe-
ves. Varierte arbeidsdager, godt
arbeidsmiljo (9) og mulighet til
medbestemmelse og samarbeid
(10) ansees ogsd som betyd-
ningsfullt. Sykepleierne frem-
hever selvstendighet i arbeidet,
samarbeidet med legetjenesten
(11) samt muligheten til 4 yte god
omsorg overfor bdde pasienter og
parerende (5, 9, 11, 12).
Internasjonal forskning har
avdekket at fraver av teamar-
beid, stor arbeidsbelastning (13),
liten kontroll over arbeidssitua-
sjonen (16), manglende mulighet
til meningsfylt arbeid (14) og til
a arbeide i trad med faglige stan-
darder (15) er negative faktorer
ved sykehjemsarbeidet. Man-

glende mulighet for 4 ta hensyn
til en okende kompleksitet er en
annen negativ faktor som frem-
heves (17).

Sykehjemmene spiller en helt
sentral rolle i eldreomsorgen. Den
norske sykehjemsomsorgen er i
endring: Det er de sykeste gamle
som far plass pa sykehjem (20).
Sykehjemmet skal bade vere et
hjem for pasientene og tilby medi-
sinsk behandling (22, 23). Tidlig
utskrivning fra sykehus endrer
kravene til sykepleierne pa syke-
hjemmene (21). Det a sikre gode
arbeidsbetingelser for sykeplei-
erne antas 4 vare en avgjorende
faktor for & fa til en god syke-
hjemsomsorg. I den sammenheng
er det viktig & f& kunnskap om
hvordan sykepleierne selv ser pa
det & arbeide pé sykehjem.

Milet med studien var a
undersoke hva erfarne sykeplei-
ere pa sykehjem oppfattet som
serlig meningsfylt i arbeidet.
Tema som diskuteres her er
muligheten arbeidet ga til neerhet
og langvarig kontakt med pasi-
entene, og til utvikling av egne
interessefelt og spesialomréder.

DESIGN

Studiens design er beskrivende og
fortolkende. T alle ledd i forsk-
ningsprosessen, i spersmalsstil-
linger, dataskapning, analyse
og i konklusjonen, md forske-
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ren ha fokus pa sin forforsta-
else. I den foreliggende studien
(24) synliggjores forfatterens
avgrensninger og forforstaelse
gjennom forskningsspersmalene
og intervjuguiden. Avgrensnin-
ger i intervjutema indikerer at det
ikke var en fullstendig dpenhet
i intervjusituasjonen, og der-
med ikke den forutsetningslose
holdningen fenomenologien som
metode etterspor. Likevel er det
etterstrebet et fenomenologisk
perspektiv i intervjusituasjonen
og transkriberingsfasen, med
vekt pa «intervjupersonens erfa-
ringer og fremheving av presise
beskrivelser» (26).

I analyse og dreftingsdelen
benyttes hermeneutikk som
metode for 4 forstd teksten fra de
transkriberte intervjuene. Ifolge
Eilertsen (25), utvider Gadamer
hermeneutikken til 4 fremstd
som et grunnleggende menster
for all menneskelig forstdelse
av meningsbarende fenomener.
Han fremhever at enhver for-
staelse er betinget av en forfor-
staelse eller fordom, som gjor
ny forstaelse mulig. Med dette
som bakgrunn har analyse og
droftingsdelen i studien basert
seg pa ulike faser av forstaelse
i en hermeneutisk sirkel mellom
intervjutekster, aktuell teori og
forskning og egen forforstaelse.

REKRUTTERING OG UTVALG
Ledere ved to sykehjem i to land-
kommuner ble innledningsvis
kontaktet for 4 f4 tilgang og hjelp
til 4 rekruttere deltakere. Delta-
kere skulle ha arbeidet fem ar
eller mer pd sykehjem. Samtlige
sykepleiere som oppfylte inklu-
sjonskriteriet fikk informasjons-
skriv om studiens bakgrunn og
hensikt. Sykepleiere som ensket &
delta meldte seg selv ved 4 retur-
nere samtykkeerklering (24).
Utvalget besto av itte syke-
pleiere som hadde lang erfa-

ring fra 4 arbeide pa sykehjem.
Fordi andelen sykepleiere som
arbeider i norske sykehjem med
spesial- eller videreutdanning
etter hoyskoleutdanning utgjor
et mindretall, ble utvalget sam-
mensatt av sykepleiere som kun
hadde grunnutdanning i syke-
pleie.

KVALITATIVE INTERVJUER
Med bakgrunn i litteratur og
forskning ble det utarbeidet
en intervjuguide som dekket
studiens problemstilling og
forskningsspersmdl. Kvale &
Brinkman benevner semistruk-
turerte intervjuer som faglige
samtaler (26). Intervjuspers-
malene ble utarbeidet med vekt
pa at de skulle veere dpne og gi
rom for deltakernes refleksjo-
ner rundt tema. Hovedtema i
intervjuguiden omhandlet syke-
hjemmet som arbeidsplass, hva
som var sarskilt i arbeidet, og
hva sykepleierne opplevde som
meningsfylt i arbeidet. Det ble
gjennomfert to pilotintervjuer
som viste at det ikke var behov
for 4 gjore endringer i inter-
vjuguiden. Intervjuer var SM.
Intervjuer er selv sykepleier med
spesialutdanning i aldring og
eldreomsorg. Intervjuene ble
gjennomfert pd arbeidsplassene.
De ble tatt opp pé lydband, og
transkribert, ogsa av SM (24).
Materialet utgjorde 320 sider.

ANALYSE

Analyseprosessen starter alle-
rede i intervjusituasjonen nar
deltakeren selv oppdager nye
forhold i lepet av intervjuet (26),
og ved at intervjuer fortlepende
undersoker med deltakeren om
utsagnene er forstdtt riktig. I
studien var den fortlepende kor-
rigeringen og selvkorrigeringen
serlig viktig (26), fordi de trans-
kriberte intervjuene ikke skulle
tilbake til deltakerne og fordi nar

dette analysetrinnet gjores pa
en etterrettelig mate, ansees det
som betydningsfullt for studiens
kvalitet (ibid.). Som eksempel pa
selvkorreksjon ble hvert intervju
avsluttet med en oppsummering
av de punktene som intervjueren
ansd som mest sentrale. Flere
ganger la deltakeren til opplys-
ninger der hun opplevde disse
som ufullstendig/mangelfulle.

Analysen tok utgangspunkt i
Kvale & Brinkmans anvisninger
for analyse av kvalitativt materi-
ale (26). L arbeidet med analysen
utgjorde forskningsspersmalene
en viktig rettesnor, samtidig som
det ble vektlagt & lese teksten pa
en sa uforutinntatt mdite som
mulig for & fremstille deltake-
rens stdsted. Innledningsvis ble
meningsenheter identifisert og
kodet. Deretter ble det gjort en
meningsfortetting, der hensik-
ten var 4 korte ned (kondensere)
teksten for 4 fa frem det sentrale
i beskrivelsene. I neste trinn
ble meningsenhetene analysert
og systematisert i kategorier.
Kategoriene ble dannet ved at
meningsenheter med beslektet
innhold ble ordnet sammen.

De endelige kategoriene som
presenteres i denne artikkelen er:
1. Mulighet til neerhet og langva-
rig kontakt med pasientene
2. Mulighet til et mangfoldig
arbeid, spesialisering og indivi-
duell utforming av yrkesrollen

ETISKE OVERVEIELSER
Skriftlig informert samtykke ble
innhentet fra samtlige deltakere.
Studien har et lite utvalg og av
den grunn er bokmal benyttet
i sitatene. Alle opplysninger er
konfidensielt behandlet og all
informasjon som kunne fore til
gjenkjenning ble fjernet i trans-
kriberingen. Studien ble vurdert
som ikke meldepliktig av Norsk
Samfunnsvitenskapelig Datatje-
neste (24).



RESULTATER

To hovedtema blir nzrmere
beskrevet. Det forste omhandler
betydningen av nzerhet og lang-
varig kontakt med pasientene, og
mulighetene dette gir for 4 utave
en helhetlig omsorg. Det andre
handler om verdien av det mang-
foldige arbeidet og muligheter
til spesialisering og individuell
utforming av sykepleierollen.

NZARHET 0G KONTAKT
Sykepleierne ga uttrykk for at
de hadde et sveert meningsfylt
arbeid. Serlig framhevet de
muligheten til nzrhet til pasi-
enten og langvarig kontakt
som positive sider ved arbeidet.
Mulighet for kontinuitet i omsor-
gen ga en nzrhet som var ensbe-
tydende med god kjennskap til
pasientene. De arbeidssituasjo-
nene som ga mulighet til neer-
het var derfor serlig viktige for
sykepleierne. Morgenstellet var
en slik situasjon. Morgenstellet
ble beskrevet som den viktigste
samhandlingen de hadde med
pasienten i lopet av dagen, og
som hovedanledningen til & fange
opp signaler fra pasienten.
Sykepleierne la vekt pd at den
gamle hadde omsorgsbehov som
ikke bare handlet om sykdom,
men ogsd om tid, lindring og
velvaere. Den naerheten morgen-
stellet apnet for, ga mulighet til
ivaretakelse av disse behovene.
Sykepleierne fremhevet kon-
takten med pdrerende for &
oppnd narhet til pasientene, og
arbeidssituasjonen ga mulig-
het til 4 bli godt kjent med de
parerende. Kontakten med
parerende ble ikke bare sett pa
som et virkemiddel for & oppna
nerhet til pasientene. God kon-
takt med péarerende var et mal i
seg selv. Sykepleierne ensket at
parerende skulle fole seg komfor-
table bade med & ha sine gamle
pa sykehjemmet og til & komme

pd besok. En sykepleier sa: «Det
er viktig & formidle de positive
tingene. Sann at parerende vet
at vi er neer dem, hos dem, herer
dem - det er viktig for dem. At
det ikke rett og slett er vasking,
pikledning og bleieskift — det er
sd veldig mye mer. Vi lever med
dem.»

Sykepleierne var opptatt bade
av pasientens her og na-situasjon
og av pasientens fortid og frem-
tid. En sykepleier sa: «Du far sett
livet, hort utrolig mange livshis-
torier, mott mange forskjellige
personligheter. Det overrasker
meg hvor forskjellig man kan
vaere som person, hvor forskjel-
lige liv man har levd.»

Flere av sykepleierne hadde
ikke bare god kunnskap om
pasienten og de parerende, men
ogsa om lokalsamfunnet. Lokal-
kunnskap gjorde at sykepleierne
kunne forstd den eldre i en sosial
og kulturell kontekst. Det a bo
og jobbe i samme kommune ga
gode muligheter for dette.

Ikke bare ble sykepleierne
godt kjent med pasientene.
Sykepleierne la vekt pd at pasi-

som var vesentlig i arbeidet. God
smertelindring, et godt morgen-
stell og tilstrekkelig tid til akti-
visering og stimulering ble nevnt
som eksempler.

UTFORMING AV YRKESROLLEN
Ikke overraskende la alle vekt
pd at de opplevde det som posi-
tivt & ha muligheten til & bruke
sitt fag. Fagkompetansen ble en
premiss for «3 hindre rutiner for
rutinenes skyld». Sykepleierne
fremhevet at arbeidsoppgavene
pa sykehjemmet spenner over
et stort omrade. Mangfoldet i
sykepleierrollen ble for eksempel
beskrevet slik: «Vi er forskjellige
vi sykepleiere, det er veldig bra,
noen er veldig nokterne — liker
kanskje 4 ha litt mer avstand. Vi
kan utfylle hverandre, veilede
hverandre, sette hverandre litt
pa plass med holdningene vire.»

Mangfoldet ga mulighet for
a sette et individuelt preg pa
yrkesrollen og forme rollen i en
retning de selv onsket. Dette var
positivt. Flere var opptatt av at de
fikk muligheter til & utvikle egne
interessefelt og fagprosjekter, og

God kontakt med parorende var et mal i

seg selv.

entene ogsd ble godt kjent med
sykepleierne. Sykepleierne mente
at dette gjorde at de fikk positiv
respons pa omsorgen de ga, noe
som var viktig for dem. Nettopp
denne langvarige pasient—pleier
relasjonen oppfattet sykeplei-
erne som en arsak til mye av
den positive responsen de fikk
fra pasientene. Flere var opptatt
av at sykehjemmet var det siste
stedet pasientene skulle vere, og
beskrev denne tiden som «den
dyrebare» tiden. Det varierte hva

fremhevet viktigheten av disse
mulighetene. Dette kunne veare
szrinteresser innenfor faget, for
eksempel palliativ pleie, musikk-
terapi eller 4 jobbe med oppda-
tering innen fagdokumentasjon.
Andre var opptatt med opplae-
ring og studenter. Arbeidet med
studenter ga mulighet til reflek-
sjon over eget arbeid, og virket
stimulerende i bevisstgjoringen
av hva som var viktig for dem
som fagpersoner. Samtidig til-
forte studentene sykehjemmet
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mye i form av nytenkning og ny
kunnskap.

Flere fremhevet at medisinsk
oppfelging var en mye storre
del av arbeidet i dag sammen-
lignet med tidligere. Pasientene
var sykere. Flere folte de hadde
et stort medisinsk ansvar. Dette
ga mulighet for fagutvikling. P4
det ene sykehjemmet der legetje-
nesten ble vurdert som god, var
sykepleierne positive til okt medi-
sinsk ansvar og opplevde det som
betydningsfullt for kvaliteten pa
sykepleietjenesten. Der legedek-
ningen derimot var lav, opplevde
sykepleierne at handtering av
spesielle medisinske problemer
ble en belastning.

Det var imidlertid ikke all-
tid arbeidssituasjonen tillot en
individuell, utforming og spe-
sialisering. Flere fremhevet at
muligheten til 4 f4 sette sitt preg
pa arbeidet var avhengig av god
sykepleiedekning.

DROFTING

Innledningsvis pekte vi pd at
nyutdannede ikke onsker syke-
hjemmet som arbeidsplass. Det
vil veere mange og sammensatte
faktorer som kan pdavirke syke-
pleiere til 4 velge sykehjemmet
som arbeidsplass. Lenn, alterna-
tive arbeidsplasser og arbeidstid
er faktorer som kan spille en rolle
(9). Denne artikkelen fokuserer
pa hvilke sider ved sykehjems-
arbeidet som gir mening for de
sykepleierne som har arbeidet
lenge i sykehjem.

Vi har trukket fram to sider
ved sykepleiernes arbeid. For det
forste, og i trdd med resultater
fra annen forskning, har vi sett at
sykepleierne satte pris pa mulig-
heten som arbeidet ga til 4 gjore
en god jobb ansikt til ansikt med
pasienten. Arbeid pa sykehjem
ga gode betingelser for naerhet
til pasientene, og en helhetlig
forstdelse av pasientens situa-

sjon og behov. Dette var typisk
og beskrivende for den arbeids-
situasjonen morgenstellet repre-
senterte. Annen forskning har
vist hvor viktig morgenstellet er
for observasjon av den eldre (28,
29, 30). Det denne studien tyde-

Ikke all lokalkunnskap er rele-
vant kunnskap. Dette er sider
ved institusjonsomsorgen som er
droftet andre steder (2, 24, 27).

Sykepleierne setter stor pris pa
responsen de far fra pasientene, og
godt kjennskap til hverandre synes

Neerhet og kontinuitet i stellet ga
en folelse av a gjore en god jobb.

liggjor, er at morgenstellet er en
serlig meningsfull arbeidssitua-
sjon for sykepleierne. Naerhet og
kontinuitet i stellet ga en folelse
av 4 gjore en god jobb.

Det 4 folge pasientene over
lang tid er szregent for syke-
hjemsarbeidet og en side som
forskningen viser at sykepleiere
verdsetter (2, 3, 5, 9). Dette er
ogsa fremtredende i denne stu-
dien. Vi har sett at deltakerne la
stor vekt p4 mulighetene arbeidet
ga for & bli godt kjent med pasien-
tene. Denne studien viser i tillegg
at sykepleiernes lokalkunnskap
kan spille en rolle og ha betydning
for pasientkontakten. Lokalkunn-
skap kan gi okt forstdelse for den
enkelte eldres situasjon og behov.
Dette kan vere mer fremtredende
i denne studien fordi den er utfort
i to landkommuner, pd en annen
side kan man ha lokalkunnskap
i byer ogsa.

Denne artikkelen omhandler
primert sider ved arbeidet syke-
pleierne opplever som menings-
fulle. Situasjonen for pasienten er
ikke tema. Vi skal imidlertid kort
nevne at kontinuitet og nzerhet
som oftest er positivt for pasien-
tene, samtidig som denne type
band kan stille serlige krav med
tanke pa 4 sikre pasientenes inte-
gritet. Ikke alle pasienter onsker
a fa «avdekket» alle sider ved sin
tilveerelse eller hele livshistorien.

a vaere en forutsetning for dette.
Positive tilbakemeldinger kan ogsa
forstas som en bekreftelse pa at
arbeidet utfores i trad med faglige
normer og standarder.

Det andre hovedomréadet som
er framhevet ovenfor, er mulig-
heten arbeidet ga til en yrkes-
utevelse i trdd med egne faglige
interesser og ensker. Forskning
viser at mange sykepleiere som
tar spesialutdannelser ikke fort-
setter i den daglige pasientnzre
sykepleien (29). Annen forskning
viser at andre grupper av ansatte
pa sykehjemmene har tilegnet
seg kunnskap og erfaring som
folge av sykepleiernes faglige
veiledning, mens sykepleierne
er den faggruppen som er minst
fornoyd av alle yrkesgrupper pa
sykehjem med hensyn til fagopp-
datering (30). Vi har her sett at
flere vektla muligheten arbeidet
ga til & utvikle fagprosjekter
og en yrkesutovelse i trad med
individuelle faglige interesser og
onsker. De varierte arbeidsopp-
gavene pa sykehjemmet ga god
mulighet for dette. Variasjonene
i arbeidsoppgaver ivaretok syke-
pleiernes behov for fagutvikling.
Var analyse far ogsd fram hva
som hindrer et meningsfullt
arbeid. Dette kan omhandle
organiseringen av arbeidet,
sykehjemmets omgivelser og
ressurser (13-16). Alt dette kan



pavirke mulighet til kontinuitet
og nzrhet med pasientene og til
utvikling av egen kompetanse i
trad med egne interesser. Forsk-
ningen peker pa at manglende
mulighet for sykepleierne til & ta
hensyn til den skende komplek-
siteten i sykehjemmet kan skape
utilfredshet (17). I denne stu-
dien har vi sett at sykepleierne
verdsetter kompleksiteten, fordi
den gir mulighet til utvikling av
spesialfelt og spesialkompetanse.
Det er imidlertid ikke overras-
kende at det & veere alene som
sykepleier pa jobb oppleves som
negativt, og at arbeidet da blir
preget av rutiner. Muligheten
til & ta i bruk spesielle faglige
interesseomrader og utforme
yrkesrollen i trad med spesial-
kunnskap og spesialinteresser
blir mindre.

Sykepleierne ser positivt pa
muligheten sykehjemsarbeidet
gir til et tett samarbeid med lege-
tjenesten. De opplever det som
utfordrende dersom det er for fa
legeressurser tilknyttet sykehjem-
met. Likeledes mad det veere et
godt nivd pd legetjenestene, ikke
bare for 4 sikre pasientens behov,
men ogsd som trygghet for syke-
pleierne. Trygghet i yrkesrollen
kan vezre en forutsetning for
opplevelse av mestring av og
mening i arbeidet (31).

Kompleksiteten i sykepleier-
nes arbeid pad sykehjem er stor,
og okende. Sykepleierne har det
helhetlige ansvaret og skal felge
opp medisinsk behandling og
helseproblemer og legge til rette
for et sosialt liv og trivsel. De
to dimensjonene ved arbeidet
som deltakerne i denne studien
trekker fram som meningsfulle,
henspiller pd ulike sider ved
sykepleiearbeidet. Tkke alle del-
takerne hadde spesialfelt eller
serinteresser. Imidlertid var alle
interessert 1 og opptatt av pasi-
entkontakten og den daglige, hel-

hetlige omsorgen for pasientene.
Ogsa dette feltet kan forstas og
identifiseres som et felt der det er
behov for kompetanseutvikling
og «spesialister».

Deltakerne hadde arbeidet i
fem dr eller mer pd sykehjem. De
som onsket 4 delta meldte seg. Et
hovedinntrykk var at deltakerne
var dedikerte til sykehjemsarbei-
det og nettopp dette bidro til 4 fa
fram meningsfulle sider som var
szregne for sykepleierens arbeid.

BEGRENSNINGER

Deltakerne i denne studien skulle
ha arbeidet fem ar eller mer pa
sykehjem og ikke ha spesialut-
danning utover sykepleierut-
danning. Begge sykehjemmene
14 i smakommuner. Hvilke vur-
deringer sykepleiere med annen
bakgrunn og fra andre arbeids-
steder vil gjore om arbeid pa
sykehjem kan ikke denne studien
si noe om.

Studien baserer seg pa inter-
vju med fa sykepleiere. Imidlertid
var det ikke forskjell i synspunkt
og vurderinger blant deltakere
fra de to sykehjemmene. Vi kan
likevel ikke se bort fra at vurde-
ringene ville veert annerledes i et
annet utvalg basert p4d de samme
utvalgskriteriene. Aldersspennet
til deltakerne var lite og ingen
menn deltok.

Hensikten med denne studien
har vert 4 se pa sider ved arbei-
det pa sykehjemmet som opple-
ves som meningsfylt. Med dette
utgangspunktet kan det helhetlige
bildet som framkommer muligens
bli urealistisk. Inntrykket inter-
vjuene ga, tydet imidlertid ikke pa
det. De sidene som framheves her
var sider ved arbeidet som syke-
pleiere satte stor pris pa.

PRAKSIS

Denne studien viser at spesial-
kompetanse og interessefelt ogsa
finnes blant sykepleiere uten spe-

sialutdanning. Kanskje vil syke-
hjem som legger til rette for at
mulighet til & utvikle og opprett-
holde spesialfelt, oppleve storre
tilfredshet blant sykepleierne?
Bade sykehjemmene og kom-
munene vil ha stor nytte av &
ha oversikt over spesialkom-
petansen blant sykepleiere i
eldreomsorgen. Sykepleiere med
spesialfelt, kan vere til nytte,
ikke bare for eget sykehjem,
men ogsd for hjemmetjenesten,
andre sykehjem i kommunen og
naerliggende kommuner. Sam-
handlingsreformen fokuserer pa
kompetanseopprustning av kom-
munehelsetjenesten (32). Over-
sikter over kompetansen som
faktisk finnes blant sykepleiere,
bade spesialutdanning og annen
spesialkompetanse, er et viktig
bidrag i denne prosessen.

VIDERE FORSKNING

Studien er gjennomfert ved syke-
hjem i to mindre kommuner. I
tillegg til kommunestorrelse,
legedekning, organiseringen av
arbeidet og antallet sykepleiere,
kan mange andre strukturelle
forhold ha betydning for hvor-
dan sykehjemsarbeidet oppleves
og dermed for muligheten til
meningsfylt arbeid for sykeplei-
erne. Selv om Norge sammenlig-
net med mange andre land har
en relativt enhetlig sykehjemsom-
sorg, er det stor variasjon mellom
sykehjem. Noen kommuner har
sykehjemmet som det primzre
tilbud til hjelpetrengende eldre.
I andre kommuner er innslaget
av omsorgsboliger storre og
disse har til dels erstattet syke-
hjemmet. Storrelsen pd syke-
hjemmene, avdelingsinndeling
og nzrhet til sykehus og annen
fagkompetanse vil variere. Vi vet
lite om hvilken betydning disse
faktorene har for sykepleiernes
mulighet til meningsfylt arbeid
i Norge, eller hvilken betydning
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disse har for hva som oppleves
som meningsfylt arbeid.

A sikre god sykepleiedekning
pa sykehjem ansees som avgjo-
rende for 4 fa til en god eldreom-
sorg. Det er behov for flere studier
som undersoker sykehjemsarbei-
det fra sykepleiernes perspektiv,
bade hvordan de ser sykehjemmet
som en arbeidsplass, et behand-
lingssted og et hjem. Videre er
det behov for studier som soker
a identifisere bade fremmende og
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