MALMO HOGSKOLA
Halsa och samhalle

KOMPETENS-
UTVECKLING VIA

E-LEARNING

EN LITTERATURSTUDIE OM
SJUKSKOTERSKANS INSTALLNING
OCH UPPLEVELSER

ANNA-CARIN AHO
ANNICA ROSVALL

Examensarbete i omvardnad 10 podng Malmé hégskola
Omvardnad (41-60 p) natbaserad Halsa och samhélle
Juni 2007 205 06 Malmo



KOMPETENSUTVECKLING

VIA E-LEARNING

EN LITTERATURSTUDIE OM
SJUKSKOTERSKANS INSTALLNING
OCH UPPLEVELSER

ANNA-CARIN AHO
ANNICA ROSVALL

Aho, A-C & Rosvall, A. Kompetensutveckling via e-learning, en litteraturstudie
om sjukskoterskans instéllning och upplevelser. Examensarbete i omvardnad 10
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Den snabba kunskapsutvecklingen inom hélso- och sjukvarden kréver att
sjukskoterskans kompetens stindigt utvecklas for att tillgodose patientsdkerheten.
Sjukskoterskans kompetensutveckling sker alltmer via e-learning, elektroniskt
larande, som &r ett relativt nytt inldrningssétt. E-learning innebér att larandet sker
med hjilp av datorer via nétverk. Syftet med studien var att genom en
sammanstidllning av aktuell vetenskaplig litteratur undersoka vilken instédllning till
och vilka upplevelser sjukskoterskan har av e-learning i samband med
kompetensutveckling. Sokningar i fyra databaser, Cinahl, ERIC, PubMed och The
Cochrane Library, resulterade i tio vetenskapliga artiklar som kritiskt granskades
och analyserades. Resultatet av sammanstéllning och granskning av artiklarna
visar att sjukskoterskor med svaga datorkunskaper hade svart att anpassa sig till
e-learning. Stod fran kurskamrater och ldrare upplevdes som vildigt viktigt, dock
saknade manga ansikte-mot-ansikte kontakten. E-learning upplevdes som ett
flexibelt inldrningssatt som kriavde sjalvdisciplin. For att kunna tillgodogora sig
utbildning via e-learning kréivs basala datorkunskaper och resurser i form av tid,
tillgang till dator samt méansklig och teknisk support.

Nyckelord: e-learning, instidllning, kompetensutveckling, sjukskoterska,
upplevelser
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a literature review of the nurse’s attitude and experience. Degree Project, 10
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The fast development of knowledge within the healthcare section demands that
the nurse continuously develop their competence in order to provide the patient’s
safety. The nurse’s competence development is more and more done through
e-learning, electronic learning, which is a relatively new form of learning.
E-learning means that learning is done with the help of computers through
networks. The purpose of the study was to investigate the nurse’s attitude to and
experience of e-learning connected to competence development, by summarizing
current scientific literature. Searching in four databases, Cinahl, ERIC, PubMed
and The Cochrane Library resulted in ten scientific articles which were critically
examined and analyzed. The result of the summarizing and examining of the
articles show that nurses with weak computer skills found it difficult to adjust to
e-learning. Support from classmates and teachers were experienced to be very
important, but many missed the face-to-face contact. E-learning was experienced
to be a flexible way of learning, which demanded self-discipline. In order to
utilize education through e-learning basic computer skills and resources as time,
computer access and human and technical support are needed.

Keywords: attitude, continuing professional development, e-learning, experience,
nurse
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INTRODUKTION

Den moderna, komplexa och hogteknologiska vard som idag ges har identifierats
som en hog riskfaktor for patientsikerheten (Leape, 1994). Av alla incidenter och
avvikelser som sker under anestesi beror 75 procent pa den minskliga faktorn
(Chopra et al., 1992). Det dr minskligt att bega fel. Incidenter och avvikelser 4r att
forvinta dven i de bésta av organisationer. Det gar inte dndra minniskans natur,
men det dr mgjligt att dndra de forutséttningar och villkor som ménniskan arbetar
under (Reason, 1990). For att tillgodose patientsidkerheten i samband med den
snabba kunskapsutveckling som sker inom hilso- och sjukvarden, maste
sjukskoterskans kompetens inom olika omraden stindigt forbéttras, fornyas och
fordjupas. Denna kompetensutveckling kan goras pa flera olika sitt. E-learning,
elektroniskt ldrande, &r en relativt ny ldrandeform som fler och fler sjukskoterskor
kommer i kontakt med nér de utvecklar sin kompetens. E-learning ir ett
internationellt begrepp som inkluderar all ndtbaserad inldrning. Syftet med
foreliggande studie &r att undersoka vilken instéllning till och vilka upplevelser
sjukskoterskor har av e-learning i samband med kompetensutveckling inom
yrkesrollen.

BAKGRUND

Lira innebir att forvérva och tilldgna sig kunskap (NCBI, 2007). Harun (2002)
menar att ldrandet har stort viarde och dr nyckeln till framgang och genom att
erhalla, inforliva och anvinda den ritta kunskapen effektivt visar mianniskan sin
fulla potential. Nyckelfaktorer som paverkar lirandet dr den studerandes resurser
och vilken beloning som &r forenad med ldrandet. Radande inldrningsklimat
paverkas av tillgiangligheten pa information om vilka olika utbildningsméjligheter
som finns. Lampliga utbildningsmiljoer paverkar ocksa ldrandet (Harun, 2002).
Tekniken utvecklas stindigt och skapar nya mojligheter, vilket forandrar
minniskans sitt att 1dra (Adams, 2004). Hillgren (2006) skriver i sin avhandling
att den nya tekniken skapar mojligheter i bildsprak och filmberittande. Ny teknik
anvinds ofta for att forbéttra undervisningens effektivitet och tillgidnglighet. Vid
e-learning tar man hjélp av datorer och kommunikationsteknik vid inhdmtandet av
kunskap (Wikipedia, 2006). Begreppet e-learning inkluderar olika termer som
anvinds for att beskriva hur tekniken anvénds i en utbildning, sdsom webbaserat
larande eller datorbaserat ldrande (Adams, 2004). E-learning &r en relativt ny form
av utbildning som okar i popularitet (Nisar, 2004). Enligt Jonsson (2005)
representerar e-learning ett paradigmskifte inom ldrande.

E-learning

Termen e-learning innebdér att larandet sker via ett ndtverk (Elearners, 2007;
Wikipedia, 2006). Nitverket kan besta av ett litet nétverk, exempelvis en skolas
intranédt — LAN (local-area network) eller ett storre nidtverk — WAN (wide-area
network), vanligtvis tva eller flera LAN sammankopplade. Det storsta existerande
WAN ir Internet (Webopedia, 2007). Kommunikationen och ldrandet vid
e-learning ges via nitverket antingen samtidigt vid exempelvis en chatt
-synkront- eller pa olika tidpunkter via till exempel mailkontakt -asynkront-
(Webopedia, 2007). E-learning anvinds i allt storre utstrackning i utbildning av
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sjukskoterskor och annan hilso- och sjukvardspersonal (Jones et al., 2006; Harun,
2002).

Sjukskoterskans kompetensutveckling

Enligt Hilso- och sjukvardslagen (SFS, 1982:763) ska varden vara av god kvalitet
samt tillgodose patientens behov av trygghet och sdkerhet. Sjukskoterskan har i
enlighet med SOSFS (1993:17) det priméra ansvaret for patientens omvardnad,
vilket kriaver speciell kompetens.

Kompetens

Kompetens beskrivs i den Svenska nationalencyklopedin (2006) som kunnighet
och skicklighet. Socialstyrelsens (2005) kompetensbeskrivning for legitimerade
sjukskoterskor definierar kompetens som “Formaga och vilja att utféra en uppgift
genom att tillimpa kunskap och fardigheter”.

Knapp (2004) beskriver hur sjukskoterskor upplever kompetens i sin studie. En
sjukskoterskas kénsla av att vara uppbackad och omhéndertagen dr manga ganger
entydigt med sikerhet. Ett centralt begrepp for kompetens, sasom sjukskoterskor
upplever det, dr att ha tillgang till adekvata resurser: forfattningar, erfarna
kollegor, lampligt material, information och utrustning (Knapp, 2004).

Kompetensutveckling

Kompetensutveckling dr enligt den Svenska nationalencyklopedin (2006) en
utveckling och hojning av kompetens hos anstillda i foretag eller i offentlig
sektor. Ellis och Nolan (2005) har identifierat faktorer som paverkar resultatet av
kompetensutveckling. En av nyckelfaktorerna, for att kompetensutveckling ska
lyckas, ir att klimatet for kompetensutveckling 1 organisationen dr god.
Ekonomiskt framgangsrika organisationer har alltid investerat i och satsat pa sin
personal (Harun, 2002). Framgangsrika organisationer rekryterar, behaller och
uppdaterar sina hogkvalificerade medarbetare (a a). Pullen (2006) hiavdar att
kompetensutveckling for hilso- och sjukvardspersonal dr nodviandig och
strategiskt viktig for att forbéattra patientsdkerheten. Sjukskoterskor som har
kompetensutvecklat sig ger en sikrare vard till de patienter de omvardar (Aiken et
al., 2003).

For att halla sjukskoterskans kompetens aktuell i forhallande till verksamhetens
utveckling stills krav bade pa den yrkesverksamma sjukskoterskan och
arbetsgivaren (SOSFS, 1995:15).

Sjukskodterskans yrkesansvar

Sjukskoterskan ska folja utveckling och forskning inom verksamhetsomradet for
att mojliggora fortrogenhet med och formedling av nya ron (SOSFS 1993:17).
Enligt SFS (1998:531) ska hélso- och sjukvardspersonal utfora sitt arbete i
overensstimmelse med vetenskap och beprovad erfarenhet. Lagen anger vidare att
den som tillhor hélso- och sjukvardspersonalen sjéilv bir ansvar for hur han eller
hon utfor sina arbetsuppgifter. International Council of Nurses (ICN, 2004) anger
1 sin etiska kod att sjukskoterskan har ett personligt ansvar for sitt sétt att utova
yrket och for att genom livslangt ldrande behalla sin yrkeskompetens.
Socialstyrelsens kompetensbeskrivning for legitimerad sjukskoterska (2005)
beskriver att sjukskoterskan ska ha formaga att sjialvstiandigt analysera styrkor och
svagheter 1 den egna professionella kompetensen. Vidare ska sjukskoterskan
fortlopande engagera sig i personlig och professionell kompetensutveckling
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(Socialstyrelsen, 2005). Sjukskoterskan ska, i likhet med andra professioner,
systematiskt anvinda de vetenskapliga bevis och kunskapssammanstéllningar som
finns tillgéngliga for att patienter ska fa en siker vard (Willman & Stoltz, 2002).

Arbetsgivarens ansvar

For att na framgang pa ett personligt och organisatoriskt plan krivs att
arbetsgivaren satsar pa utbildning av sin personal (Harun, 2002). Genom att ge
sjukskoterskor mojlighet till kompetensutveckling attraherar och behaller man
dem inom organisationen, samtidigt som detta skapar ett positivt arbetsklimat for
att ge hog och professionell kvalitet pa varden och dirmed oka patienternas
sdkerhet (Armstrong & Laschinger, 2006). Det dr enligt SOSFS (1995:15)
nodvindigt att ta tillvara och utveckla sjukskoterskans kompetens sa att
patienterna far en god och trygg vard. Sjukskoterskans mojligheter till ett
kompetensinriktat lirande behover beaktas i arbetets organisation pa varje
arbetsplats. Det kompetensinriktade larandet behover stodjas genom planerad
utbildning (a a).

E-learning och kompetensutveckling

Ur ett organisatoriskt perspektiv dr syftet med e-learning att skapa ett effektivt
tillskott till utvecklingen av skickliga medarbetare och dven paskynda
utvecklingen av ekonomisk konkurrenskraft (Nisar, 2004).

Kostnads- och behovsanalys

Om en organisation funderar pa att infora e-learning medfor detta en betydande
investering. En behovsanalys dr behovlig for att klargora att detta dr den ritta
végen. Inforandet av e-learning bor dven foregas av en kostnadsanalys for att
identifiera medarbetarnas utbildningsbehov. Framtagandet av ett [impligt
utbildningsprogram bor matcha dessa behov for att inférandet ska bli
kostnadseffektivt (Nisar, 2004).

Fér- och nackdelar med e-learning ur ett organisatoriskt perspektiv

Ur ett organisatoriskt perspektiv finns det for- och nackdelar med e-learning i
samband med kompetensutveckling (Nisar, 2004) (Tabell 1). Aven Harun (2002),
Jones et al. (2006) och Pullen (2006) skriver om detta i sina artiklar. De menar att
kompetensutveckling for hilso- och sjukvardspersonal framforallt 4r flexibel och
tillater medarbetarna att studera pa sina egna villkor efter organisationens behov.
Niér organisationer vérlden 6ver soker nya dynamiska och effektiva vigar att
kompetensutveckla sina medarbetare pa framstar e-learning som en av de mest
anvidnda. Att vilkomna e-learning i en organisation &r inte bara en god idé utan en
nodvindighet (Harun, 2002).



Tabell 1. Synpunkter pa e-learning i samband med kompetensutveckling ur ett
organisatoriskt perspektiv (Nisar, 2004, egen dversittning).

Fordelar Nackdelar
e  Effektivt och tidsbesparande. e Initialt hog kostnad vid investering av
e  Stort stod bland deltagarna. datorer och multimedia utrustning.
e Flexibelt ldrande. e E-learning inlirning kan uppfattas
e Signifikant reducerad inldrningstid. som kall och opersonlig jamfort med
e Deltagarna slipper att resa. traditionella utbildningar.
e  Utbildningen ér tillginglig nir den e  Personalens ridsla for teknik.
behovs pa ett stille som &r lampligt e  Minniskor tycker om att komma ifran
bade for deltagarna och for jobbet och umgas pa kurser.
arbetsgivaren. e  Vilstrukturerade utbildningar via
e  Utbildningens kvalitet 4r bestdende. nitverk kan tyckas enkla och dédrmed
e Inlirning och tidigare utbildning ér minska i virde.
individuellt. e  Opalitliga datorsystem.

e  Deltagarnas resultat kan enkelt
kontrolleras.

e  Minskade kostnader pa grund av ligre
lokalkostnader, inga rese- eller
underhallskostnader och inga
kursavgifter.

Resurser till kompetensutveckling

Forindringstakten pa arbetsplatserna dr hog och ddrmed dven pafrestningarna som
det innebir att medarbetare behover ldmna arbetsplatsen for kompetensutveckling
under ldngre tid. Denna belastning har resulterat i en minskning av dessa
utbildningstillfillen till férman for utbildning da man har ett utbildningsbehov
snarare &n att utbilda for forvintade behov. Genom att kompetensutveckla hilso-
och sjukvardspersonal med hjélp av e-learning maximerar man deras
prestationsformaga pa enklast séitt med minsta mojliga tidsspillan (Harun, 2002).
Nisar (2004) hédvdar att om medarbetarnas kompetens ska 6ka bor resurser laggas
pa e-learning, som saledes ska ses som en virdeskapande process for att
uppgradera organisationens kompetens. E-learning kan vara en virdefull och
angenidm inldrningsmetod (Longman & Gabriel, 2004). Kunskap om personalens
uppfattning om e-learning forser arbetsgivaren med nyttig information for
utvirdering av aktuella och framtida satsningar pa e-learning (a a).

SYFTE

Syftet med foreliggande studie var att undersoka vilken instéllning till och vilka
upplevelser sjukskoterskor har av e-learning i samband med kompetensutveckling
inom yrkesrollen.



METOD

Metoden ér en litteraturstudie som genomforts i enlighet med Polit et al. (2001)
och med inspiration av Willman och Stoltz (2002). Planen for
litteratursokningarna gjordes systematiskt enligt de steg som Willman och Stoltz
(2002) forordar. Efter att problemformuleringen preciserats i syftet genomférdes
en forsta pilotsokning i databasen PubMed pa s6korden e-learning och education
nursing continuing. Denna forsta sokning gav 17 triffar och visade att det fanns
vetenskaplig litteratur inom @mnesomradet. Inkluderings- och
exkluderingskriterier faststélldes. Efter en forfragan till arbetsgivaren framkom att
de stod for eventuella kostnader vid artikelbestillning. De killor som idr relevanta
for att svara pa syftet dr; PubMed, Cinahl, The Cochrane Library och ERIC. De
tre forstnimnda databaserna anvindes eftersom de téicker in omradet hilso- och
sjukvard vil. Da databasen ERIC innehaller referenser fran pedagogisk litteratur
inkluderades denna med tanke pa att syftet, som skulle besvaras, har karaktir av
pedagogik och undervisning. Under denna fas i arbetet bestdmdes dven att
’related articles” i PubMed och manuell s6kning i referenslistor pa eventuella
soktraffar skulle kontrolleras (a a).

Inkluderings- och exkluderingskriterier

Inkluderingskriterier var att de vetenskapliga studiernas malgrupp skulle vara
yrkesverksamma sjukskoterskor. Studier med savil kvalitativ som kvantitativ
metodansats inkluderades. Inkluderade artiklar skulle ha tillgédngliga abstrakt och
skulle vara skrivna pa antingen svenska eller engelska.

Reviewartiklar och artiklar om webbdesign exkluderades. Sa dven artiklar som
tog upp telemedicin, simulatortraning och organisationers erfarenheter vid
implementering av e-learning. S6kningarna begrinsades till artiklar publicerade
efter ar 1999 pa grund av det senaste decenniets snabba tekniska utveckling.

Litteraturs6kning

Syftet med litteratursokningen var att finna vetenskapliga artiklar som beskriver
aktuell forskning om sjukskoterskors upplevelser av e-learning i samband med
kompetensutveckling.

Soktermer

Utifran det formulerade problemomradet togs sokord och indextermer fram med
hjilp av Medline. MeSH-termer; distance education, attitudes, perception,
education nursing continuing och post-registration nursing education
identifierades. Efter kontroll 1 databasen Cinahls “subject heading list” framkom
soktermen education non-traditional som anvindes vid sokningen i databasen
Cinahl. Vid sokningen i databasen ERIC anvéndes sokorden nursing education
och higher education enligt databasens “thesaurus”. Litteratursokningen
kompletterades med fritextorden; e-learning, distance learning, web-based
learning, web-based education, web-based, online learning, online courses,
experience, post-qualifying nursing education och post-graduate nursing
education.

Soktermerna grupperades i tre sokblock. Ett block som inneholl soktermer som
beskriver begreppet e-learning (e-learning, distance education, distance learning,
web-based learning, web-based education, web-based, online learning och online
courses), ett block som beskriver upplevelser (attitudes, perception och
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experience) och ett sista block som beskriver sjukskoterskors
kompetensutveckling (education nursing continuing, post-registration nursing
education, post-qualifying nursing education och post-graduate nursing
education). Soktermerna 1 vartdera block kombinerades med den Booleska
sOkoperatorn OR for att bredda och vidga sokningen. Senare kombinerades de tre
grupperade soktermerna med den Booleska sokoperatorn AND. Detta forfarande
anviéndes for att fokusera sokningen till ett avgriansat omrade (Willman & Stoltz,
2002).

Databaser

Litteratursokningar har gjorts 1 databaserna Cinahl (070121), The Cochrane
Library (070121), ERIC (070320) och PubMed (070120).

Den forsta sokningen efter lampliga artiklar gjordes via databasen PubMed.
Sokblock enligt ovan staende beskrivning utfordes genom att kombinera
soktermerna med sokoperatorn OR. De tre sékblocken, e-learning, upplevelser
och kompetensutveckling resulterade 1 5778, 485707 respektive 16969 referenser.
Dessa tre sokblock kombinerades senare med sokoperatorn AND. Denna
systematiska litteratursokning gav 23 triffar. De 23 referensernas titlar granskades
och bedomdes i enlighet med faststédllda inkluderings- och exkluderingskriterier.
Detta forfarande ledde till att 11 abstrakt granskades och sokningen i PubMed
resulterade i att sex artiklar utvaldes. Hos dessa sex artiklar kontrollerades
“related articles” enligt planen for litteratursokningen och dir framkom ytterligare
tre abstrakt av intresse. Efter att dessa tre abstrakt genomlists rekvirerades totalt
nio artiklar (Tabell 2).

Tabell 2- Sokschema PubMed.

Databas  Sokord Antal Lista Bestillda och
PubMed referenser abstrakt anvénda artiklar
(070120)
#1 “e-learning” 235
#2 “distance education” 1527
#3 “distance learning” 605
#4 ”web-based” 3947
#5 ”web-based learning” 99
#6 ”web-based education” 52
#7 “online learning” 135
#8 “online courses” 47
#9 #1 OR #2 OR #3 OR #4 OR #5 5778
OR #6 OR #7 OR #8
#10 “experience” 272591
#11 “attitudes” 70306
#12 “perception” 159233
#13 #10 OR #11 OR #12 485707
#14 “education nursing continuing” 16955
#15 “post-qualifying nursing 12
education”
#16 “post-graduate nursing education” 8
#17 “post-registration nursing 5
education”
#18 #14 OR #15 OR #16 OR #17 16969
#19 #9 AND #13 AND #18 23 14 9

Vid sokningen i Cinahl f6ljdes den planerade sokvéagen och samma soktermer
som tidigare anvindes med tilldgget education non-traditional enligt databasens
synonyma d@mnes- och sakregister. Det forsta sokblocket var e-learning och det
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gav 3574 triffar. Sokningarna pa blocken upplevelser och kompetensutveckling
genererade 84868 respektive 2842. Efter att de tre sokblocken kombinerades med
sokoperatorn AND framkom 51 triffas. Utav dessa 51 tréiffar aterkom fyra av
artiklarna som ocksa framkommit vid sokningen i PubMed. De resterande 47
artiklarnas titlar genomléstes och bedomdes i enlighet med inkluderings- och
exkluderingskriterierna. Denna bedomning gav ytterligare tva abstrakt. Dessa tva
abstrakt ldstes och detta resulterade i att en av dessa artiklar bestilldes (Tabell 3).

Tabell 3- Sokschema Cinahl.

Databas Cinahl ~ Sokord Antal Lista Bestillda och
(070121) referenser abstrakt anvinda artiklar
#1 “e-learning” 299
#2 “education non-traditional” 1
#3 “distance education” 791
#4 “distance learning” 948
#5 “web-based” 2158
#6 “web-based learning” 118
#7 “web-based education” 84
#8 “online learning” 289
#9 “online courses” 177
#10 #1 OR#2 OR#3 OR #4 OR #5 3574
OR #6 OR #7 OR #8 OR #9
#11 “experience” 48096
#12 “attitudes” 36957
#13 “perception” 14984
#14 #11 OR #12 OR #13 84868
#15 “education nursing continuing” 2824
#16 “post-qualifying nursing 0
education”
#17 “post-graduate nursing 2
education”
#18 “post-registration nursing 19
education”
#19 #15 OR #16 OR #17 OR #18 2842
#20 #10 AND #14 AND #19 51 2 1

Sokningen i The Cochrane Library gav tyvirr inga referenser efter att de tre
sokblocken kombinerats ithop (Tabell 4).
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Tabell 4- Sokschema The Cochrane Library.

Databas Cochrane Library Sokord Antal

(070121) referenser

#1 “e-learning” 8

#2 “distance education” 10

#3 “distance learning” 11

#4 “web-based” 156

#5 “web-based education” 1

#6 “web-based learning” 0

#7 “online learning” 1

#8 “online courses” 0

#9 #1 OR #2 OR #3 OR #4 OR #5 OR #6 OR #7 181
OR #8

#10 “experience” 11521

#11 “attitudes” 3839

#12 “perception” 7088

#13 #10 OR #11 OR #12 21272

#14 “education nursing continuing” 180

#15 “post-qualifying nursing education” 0

#16 “post-graduate nursing education” 0

#17 “post-registration nursing education” 0

#18 #14 OR #15 OR #16 OR #17 180

#19 #9 AND #13 AND #18 0

Den sista sokningen efter 1ampliga artiklar gjordes 1 databasen ERIC. Aterigen
anvéndes de tidigare angivna soktermerna i olika kombinationer enligt planen for
sokvidgar. Sokblocket for kompetensutveckling gav inga triffar pa de tidigare
anvianda soktermerna, education nursing continuing, post-registration nursing
education, post-qualifying nursing education och post-graduate nursing
education. Efter sokningar i databasens egen synonymordlista hittades sokorden
nursing education och higher education som kombinerades ithop med
sokoperatorn OR. Dessa tva soktermer fick representera blocket
kompetensutveckling. Nir alla tre sokblocken kombinerades ithop med
sOkoperatorn AND gav detta 20 tréffar. Utav dessa 20 referenser svarade fyra
artiklars titlar upp till faststillda inkluderings- och exkluderingskriterier. Inga
artiklar bestilldes efter att ha granskat dessa fyra abstrakt (Tabell 5).
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Tabell 5- Sokschema ERIC.

Databas ERIC ~ Sokord Antal Lista Bestillda och
(070320) referenser abstract anvénda artiklar
#1 “e-learning” 721
#2 “distance education” 10170
#3 “distance learning” 3220
#4 “web-based” 3363
#5 “web-based education” 48
#6 “web-based learning” 307
#7 “online learning” 783
#8 “online courses” 2004
#9 #1 OR #2 OR #3 OR #4 OR 14051
#5 OR #6 OR #7 OR #8
#10 “experience” 120078
#11 “attitudes” 149021
#12 “perception” 50454
#13 #10 OR #11 OR #12 271963
#14 “education nursing 0
continuing”
#15 “post-qualifying nursing 0
education”
#16 “post-graduate nursing 0
education”
#17 “post-registration nursing 0
education”
#18 “higher education” 266232
#19 “nursing education” 3865
#20 #18 OR #19 270097
#21 #9 AND #13 AND #20 20 4 0

Efter genomgang av relevanta kéllor har problemomradet ringats in.

Kritisk granskning

Forfattarna ldste initialt artiklarna upprepade ganger var for sig. De tio artiklarna
granskades, sammanstélldes och kvalitetsbedomdes efter bista formaga.
Gemensamt gick forfattarna igenom artiklarna pa nytt for att verifiera resultatet av
granskningar och bedomningar. Redovisningen av det sammanstillda materialet
representerar bada forfattarnas gemensamma uppfattning.

Bearbetning

En mall for granskning av artiklarna enligt Backman (1998) och Polit et al. (2001)
upprittades (Bilaga 1). De tio utvalda artiklarna granskades enligt denna mall.
Carlsson och Eiman utformade ar 2003 en bedomningsmall for att granska
vetenskapliga artiklars kvalitet. Mallen har modifierats for att passa denna studie
(Bilaga 2). Varje artikel bedomdes och poingsattes utifran ett vetenskapligt
perspektiv enligt denna bedomningsmall. Maximalt kunde varje artikel fa 47
poidng. De artiklar som fick 39-47 poidng bedomdes som mycket bra, de med

34- 38 poidng bedomdes som bra och artiklar med 29-33 poiéng fick beddmningen
mindre bra. For varje artikel uppréttades en artikelmatris, en granskning enligt
ovanstaende mall och en bedomning enligt ovanstaende mall (Bilaga 3).

Analysarbete

Analysarbetet genomfordes i enlighet med Polit et al. (2001). Gemensamma
teman och kategorier som genomsyrade texten i artiklarnas resultatavsnitt
identifierades.
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Artiklarna numrerades fran 1-10 for att underlitta hanteringen. Efter noggrann
genomlédsning upprepade ganger av samtliga artiklar noterades och antecknades
pa separat papper nyckelord och teman som aterkom i flera av artiklarna. Varje
nyckelord (exempelvis flexibilitet och sjdlvdisciplin) och tema (exempelvis
sjukskoterskornas datorkunskaper och att studera hemifran) bearbetades separat.
Nyckelordet eller temat stroks forst under i samtliga artiklar som det féorekom. Pa
ett separat papper antecknades vilka artiklar ordet eller temat férekommit 1 samt
vilken inneborden varit i de olika artiklarna. Nér understrykningar i texten och
anteckningar om innebdrd gjorts av det enskilda nyckelordet eller temat kunde
analysen for det separata avsnittet borja skrivas ihop. Grupperingar gjordes dven
utifran sjukskoterskornas positiva respektive negativa upplevelser.

Efterhand utkristalliserades huvudrubriker som texten kunde infogas under. I den
gemensamma analysen framkom fyra tydliga teman som alla hade klara samband
med e-learning, upplevelser och kompetensutveckling.

Efter granskning av artiklarna har det framkommit nio olika inldrningsbegrepp.
Dock avser alla dessa olika begrepp samma inldrningsmetod, som &r undervisning
via ett nitverk. For enkelhetens och forstaelsens skull samt for att undga
begreppsforvirring kommer alla inldrningsbegrepp under resultatavsnittet att
samlas under den gemensamma termen; e-learning.

RESULTAT

Resultatet redovisas utifran de huvudteman som framkommit vid granskning och
analys av artiklarna. De fyra kategorierna ir: instidllning och anpassning till
e-learning, flexibelt inldrningssitt, inldrningsmiljo samt kontakt med kurskamrater
och ldrare.

Installning och anpassning till e-learning

Manga sjukskoterskor hade ringa erfarenhet av att hantera datorn nir de startade
sin utbildning via e-learning. Deltagarna i Korhonen och Lammintakanen (2005)
studie betraktade sig sjdlva som nyborjare i datoranviandning, sa gjorde dven 64
procent av deltagarna i studien utférd av Atack (2003), och 44 % i Justham och
Timmons (2005) studie.

I Wilkinson et al. (2004) studie skattade sig deltagarna som medelmattiga
datoranvéndare.

Syftet med Atacks (2003) kvalitativa studie var att beskriva sjukskoterskors
upplevelser av att delta i en 16 veckor lang kurs via e-learning, antingen hemifran
eller fran arbetet. Gruppintervjuer genomfordes vid tre olika tillfdllen. Forsta
gruppintervjun holls sex veckor efter kursstart varvid 20 sjukskoterskor deltog,
(51 % av deltagarna inskrivna i kursen vid intervjutillfillet). I den andra
gruppintervjun, som dgde rum i slutet av kursen, deltog 11 sjukskoterskor (34 %).
Aven i den sista gruppintervjun, som genomfordes sex veckor efter avslutad kurs,
deltog 11 sjukskoterskor (34 %). Nistan alla sjukskoterskorna i studien upplevde
att det var stor skillnad mellan de datorkunskaper de forvintade sig behdva och de
datorkunskaper som verkligen kriavdes for att klara av kursen. Initialt kiinde sig
manga av deltagarna frustrerade Gver att de maste spendera sa mycket tid pa att
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léra sig tekniska fardigheter att de inte hade mojlighet att ge kursinnehallet
tillracklig med uppmaérksamhet. Sjukskoterskor rapporterade att de inte
kontaktade personalen for teknisk support eftersom de inte visste tillrackligt for
att fraga om hjilp och de var rddda att de inte skulle forsta de rad de skulle fa.
Deltagare kidnde ocksa att deras inldgg i kursen maste vara i det narmaste perfekta
eftersom de skulle ldsas av alla. Efter hand kunde de dock arbeta mer effektivt.
Mot slutet av kursen hade de flesta (80 %) klarat av de tekniska svarigheterna,
vilket gjorde att de kiinde sig stolta och hade fatt 6kad sjdlvkinsla. Sjukskoterskor
noterade att de liste vetenskapliga forskningsrapporter oftare och med storre
forstaelse efter utbildningen. En majoritet (81 %) upplevde att kursen hade startat
deras intresse for kompetensutveckling, speciellt via e-learning. En femtedel av
kursdeltagarna, (20 %) avbrot dock studierna, bland annat beroende pa tekniska
svarigheter (a a).

Syftet med studien av Chapman (2000) var att undersoka sjukskoterskors
instéllning till e-learning och vad de ansag nodvindigt for att vidareutveckla
denna form av undervisning samt identifiera vilken potential e-learning kan ténkas
ha for sjukskoterskors kompetensutveckling. Tva gruppintervjuer genomfordes
med nio distriktssjukskoterskor i varje grupp. Inget bortfall redovisas. Det framgar
inte hur manga av de 18 deltagarna som hade egna erfarenheter av e-learning. De
flesta av deltagarna var positivt instéllda till e-learning som inldrningsmetod.
Sjukskoterskor maste stindigt utveckla sin kompetens men kan ha svart att delta i
traditionell undervisning och da kan e-learning vara ett alternativ (a a).

Cooks et al. (2004) kvalitativa studie anvénde tre datainsamlingsmetoder (enkdt,
dagbocker och gruppintervjuer) for att undersoka hur sjukskoterskor upplever att
kompetensutveckla sig via e-learning. Sjukskoterskor som deltog i olika
utbildningar via e-learning inbjods att delta i studien. Av 115 sjukskoterskor
svarade 35 (30 %) pa enkiten, tre (2,6 %) skrev dagbok och 15 (13 %) deltog i
gruppintervjuerna. Studien visar att sjukskoterskor upplevde en diskrepans mellan
sina befintliga fardigheter 1 datoranvindande och de firdigheter de kénde att de
behovde for e-learning. De med svaga IT-kunskaper upplevde att de var
missgynnade eftersom de tvingades att utveckla dessa fiardigheter samtidigt som
de maste mota kursens krav. Detta var frustrerande eftersom denna extra inldrning
inte visade sig i form av ett betyg. Efterhand som studierna fortskred anammades
dock det nya sittet att ldra vilket upplevdes som tillfredsstédllande. Deltagarna
skiftade fran att initialt varit huvudsakligen negativa till e-learning till insikten att
det finns fordelar men ocksa begrinsningar med det nya sittet att ldra (a a).

Syftet med Huckstadts och Hayes (2005) studie var dels att undersoka
sjukskoterskors kunskaper fore och efter genomgangen inldarningsmodul via
e-learning och dels att undersoka deltagarnas demografiska karakteristika samt
deras asikter om styrkor och svagheter med e-learning. Tva inldrningsmoduler
designades for e-learning. Varje modul kunde utforas pa en till tre timmar,
beroende pa méngden uppgifter deltagaren valde att utfora. Ett 10-punkters
kunskapstest med flervalsfragor utférdes av deltagarna fore och efter
genomgangen inldarningsmodul, vilket visade att deltagarnas kunskaper i
kursdmnet signifikant forbattrades. For varje modul lamnade deltagarna dven in
elektroniska svar pa 15 utvérderingspunkter. Plats for egna kommentarer fanns.
Sammanlagt 73 sjukskoterskor bosatta over hela USA och dven internationellt,
registrerade sig till modulerna. Det var obligatoriskt att utfora kunskapstest fore
och efter genomgangen modul. Inget bortfall redovisas, inte heller f6r
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inldmnandet av utvirderingen. En majoritet av sjukskoterskorna tyckte att de
forbittrat sina datorkunskaper utéver vad de lart sig genom utbildningen (a a).

Syftet med Justhams och Timmons (2004) studie var att utvérdera ett statistiskt
test som utformats for att 1dra sjukskoterskor statistik via e-learning. Studien
utvirderade dels sjukskoterskors kunskaper i statistik och dels deras erfarenheter
fran kursen. Deltagarna hade obegrinsade mojligheter att utfora provtest innan de
gjorde det riktiga statistiska kunskapstestet och studien visar att deras kunskaper i
statistik signifikant forbittrades. Testet och sjukskoterskornas erfarenheter
utvirderades via ett fraigeformulér. Av 266 utskickade frageformulir besvarades
162 (61 %). Yngre sjukskoterskor tyckte att det var léttare att hantera datorn dn
dldre sjukskoterskor. Efter genomgangen kurs var 116 (71 %) entusiastiska till
formen for inldrning och 68 % upplevde att kursen okat deras tro pa egen
formaga. En majoritet, 62 %, av deltagarna tyckte att de forbittrat sin formaga att
kritiskt granska information och 84 % uppgav att de kunde tolka
forskningsresultat (a a).

Korhonens och Lammintakanens (2005) studie syftade till att beskriva
avdelningsforestandares forvintningar, attityder och erfarenheter av e-learning,
fore och efter att de deltagit i en fem manaders lang kurs via e-learning.
Datainsamling gjordes 1 borjan av kursen via en diagnostisk uppgift som utfordes
av samtliga 18 deltagare, samt i slutet av kursen via intervjuer som atta av
deltagarna stéllde upp pa. Studien redovisar att sjukskoterskorna spenderade
mycket tid pa att ldra sig den nya inldrningstekniken. Nagra deltagare oroade sig
for sina svaga I'T-kunskaper, men upptickte att ’ldra genom att gora” var bésta
metoden att klara utbildningen. Sjukskoterskor insag att fardigheter de ldrt sig
under utbildningen var anvindbara och 6nskade utnyttja dem i sitt dagliga arbete.
Framfor allt de yngre deltagarna ville ldra sig att anvidnda Internet. En del
deltagare fick dock sa negativa erfarenheter initialt att de blev dn mer osékra i att
anvianda datorn. Framsta orsaken till att fem av de 23 deltagarna (21 %) tidigt
avbrot sina utbildningar uppgavs vara svaga IT-kunskaper (a a).

Studien utford av Sit et al. (2005) undersokte sjukskoterskors upplevelser av
e-learning och vilka faktorer som paverkade upplevelserna positivt eller negativt.
En enkiit skickades via e-mail ut till 400 sjukskoterskor som precis avslutat
utbildning via e-learning. Flera sjukskoterskor deltog i mer dn en utbildning och
uppmanades att svara pa en enkét for varje kurs. Sammanlagt 305 enkiter
besvarades av 198 deltagare. Enkiten inneholl savil slutna som 6ppna fragor. For
att undersoka deltagarnas upplevelser av e-learning fick de genom en fyragradig
skattningsskala svara pa 27 fragor. Nir sjukskoterskorna tillfragades om
helhetsintrycket av e-learning visade 173 (57 %) enkdter att sjukskoterskorna var
nojda eller mycket ndjda medan antalet enkéter som angav mycket missngjda var
37 (12 %) (a a).

Den kvalitativa studien utférd av Wilkinson et al. (2004) utviarderade
sjukskoterskors uppfattning om e-learning fére och efter genomgéangen kurs.
Antal deltagare var 39 sjukskoterskor, fordelade pa fyra olika terminslanga kurser.
Enkiter administrerades pa kursernas forsta och sista dag. Antal deltagare som
besvarade enkéterna var 29 (74 %) respektive 28 (71 %). Gruppintervjuer
genomfordes vid slutet av kursen. Nagra studerande valde att inte delta i
gruppintervjuerna men exakt bortfall redovisas inte. Sjukskoterskor i studien
upplevde att svaga IT-kunskaper var ett hinder for deras inldarning. De upplevde
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dven att det var svart att fa hjlp att 16sa IT-problem. Speciellt stor var
frustrationen for de deltagare som inte kunde fa hjélp via telefon, utan var tvungna
att komma till skolan for att 16sa problemet. En del problem var dessutom
kopplade till deltagares egen utrustning eller Internet-leverantor och kunde inte
l16sas av skolans support. For att deltagarna skulle kunna fokusera pa
kursinnehallet och inte pa att hantera datorn framkom att baskunskaper i
datoranvindning borde vara ett krav for att delta i utbildningen. Sjuksk&terskornas
uppfattning om bade datorer och e-learning var fore utbildningen negativ men
efter avslutad utbildning hade uppfattningen om bada foréndrats signifikant till det
positiva. Sjukskoterskor upplevde att de fatt okad medvetenhet for hur de kan
hitta och granska information fran olika killor, speciellt fran Internet (a a).

Studien av Yu och Yang (2006) undersokte sjukskoterskors instéllning till e-
learning och faktorer som paverkade deras instillning. Ett frageformulér
skickades ut till sjukskoterskor som arbetade pa olika hilsocentra i Taiwan. Av
372 utskickade frageformuldr besvarades 329 stycken (88 %). Frageformuléret
inneholl olika delar. For att undersoka deltagarnas instillning till e-learning och
deras datorkunskaper fick deltagarna genom en femgradig skattningsskala svara
pa 16 respektive 26 fragor. Studien visar en signifikant positiv korrelation mellan
baskunskaper i datoranvandning och instdllning till e-learning, vilket indikerar att
sjukskoterskor med bra datorkunskaper var mer positiva till e-learning dn de med
samre datorkunskaper (a a).

Flexibelt inlarningssatt

Flera studier redovisade att sjukskoterskor upplevde e-learning som ett flexibelt
sdtt att genomga kompetensutveckling. E-learning dr oberoende av tid och plats
(Korhonen & Lammintakanen 2005; Cook et al., 2004). Deltagaren kan studera
vid egen vald tidpunkt och i sin egen takt (Sit et al., 2004).

For sjukskoterskor som har svarighet att utveckla sin kompetens genom
traditionell utbildning innebér e-learning en mojlighet. E-learning passar
exempelvis for dem som arbetar skift och inte kan delta 1 kvillskurser (Sit et al.,
2004), for dem som inte har rad att ga ner i arbetstid for att studera (Cook et al.,
2004) och for dem som bor langt fran ldarcentra (Chapman, 2000; Cook et al.,
2004). E-learning upplevs som tidsbesparande avseende restid (Sit et al., 2004; Yu
& Yang, 2005).

En del sjukskoterskor ansag att e-learning inte dr ett flexibelt inldrningssatt
eftersom det far den studerande att fokusera enbart pa det material som
presenteras (Chapman, 2000).

Sjélvdisciplin

Flexibiliteten vid e-learning beskrevs som ett tvaeggat svird av sjukskoterskor i
studien utford av Atack (2003). Samtidigt som det var ett bekvamt sétt att ldra sa
rapporterade ett flertal sjukskoterskor att de maste disciplinera sig sjdlva och
avsitta tid dven under en hektisk vecka eftersom det inte fanns nagot fast schema
for studier.

Nodvéndigheten att kunna disciplinera sig och organisera sin inldrning
framkommer dven i studien av Wilkinson et al. (2004). En del sjukskoterskor
tyckte att avsaknad av formell struktur var svart och de kimpade med att halla
studietakten, men hade dnda mycket kvar att ldra i slutet av kursen.
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I studien utford av Chapman (2000) antog sjukskoterskor att e-learning kriver
stort egenansvar. Detta bekriftas i Sits et al. (2004) studie som visar att 84 % av
sjukskoterskorna tyckte att e-learning lirt dem att sjdlva ta ansvar for sina studier.

Tva studier visar att sjukskoterskor upplever att e-learning genom sin flexibilitet
avseende studietid dr littare att kombinera med arbete och familjeliv dn
traditionell utbildning (Wilkinson et al., 2003; Cook et al., 2004).

Inlarningsmiljo

Syftet med Atacks och Rankins (2002) studie var att beskriva sjukskoterskors
upplevelser av att delta i en 16 veckor lang kurs via e-learning, antingen hemifran
och/eller fran arbetet. Av de 57 sjukskoterskor som initialt var inskrivna i kursen
var det 43 som faktiskt startade studierna och av dessa fullféljde 34 kursen. Tre
enkdter besvarades av deltagarna. Den forsta enkéten inneholl 26 fragor om
deltagarnas demografiska profil inklusive deras datorkunskaper och den
besvarades av 39 (90 %) av de deltagare som paborjat kursen. Den andra enkéten
utvirderade deltagarnas erfarenheter av e-learning via 56 fragor och besvarades av
28 (65 %) i slutet av kursen. Den tredje enkéten skickades till deltagare som
avbrutit utbildningen. Svarsresponsen dr inte angiven. Antal som studerade enbart
hemifran var 26 deltagare, enbart fran arbetet tre och bade hemifran och fran
arbetet tio stycken. Ingen av dem som studerade enbart fran arbetet fullféljde
kursen (Atack & Rankin, 2002).

E-learning fran hemmet

Enligt studien utford av Atack och Rankin (2002) upplevde en majoritet (93 %) av
sjukskoterskorna som studerade hemifran att det var ett bekvamt arbetssitt. Atack
(2003) redovisar fordelar med att studera hemifran i form av trygghet att inte
behova kora/resa kvillstid eller behova skaffa barnvakt och méjlighet att ga
kursen utan att ta ledigt fran arbetet. Korhonen och Lammintakanen (2005) studie
visar att tillgang till dator med Internet hemma och hjélp fran familjemedlemmar
upplevdes som vildigt viktigt av deltagare for att kunna klara av utbildningen.
Sjukskoterskor tyckte dven att det var ldttare att koncentrera sig pa studierna i
hemmiljo.

Enligt Atack och Rankin (2002) studie upplevde 31 % av deltagarna problem med
att studera hemifran da de maste konkurrera om datorn och telefonlinjen med
ovriga medlemmar. Atack (2003) redovisar att deltagare tyckte att det kunde vara
svart att fa arbeta ostort hemma och att det var viktigt att i samrad med familjen
uppritta egen tid och plats for studierna i hemmet.

Kiritik till e-learning i hemmet var att det kriver dator med Internet och helst dven
bredband hemma, vilket inte alla studerande hade (Korhonen & Lammintakanen,
2005).

E-learning fran arbetsplatsen

Arbetsplatsen upplevdes som bra inldrningsmiljo av en del sjukskoterskor,
framfor allt av dem som hade god tillgang till dator med Internet och som kunde
studera under sina nattpass. Andra sjukskoterskor erfor att det var orealistiskt att
studera pa arbetsplatsen (Atack, 2003). De storsta hindren for att kunna studera pa
arbetsplatsen enligt Atack och Rankin (2002) studie uppgavs vara tidsbrist (63 %)
och svérighet att f3 tillgang till dator (43 %). Aven Korhonen och Lammintakanen
(2005) redovisar tidsbrist som en orsak till varfor sjukskoterskorna inte kunde
studera pa arbetet. Vidare upplevde en del av sjukskoterskorna att den
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organisatoriska kulturen pa avdelningen de arbetade pa inte tillét studier pa
arbetstid. Svarigheter att fa tillgang till dator pa arbetet bekriftas av studien utférd
av Wilkinson et al. (2004).

Atack (2003) och Wilkinson et al. (2004) redovisar att sjukskoterskor upplever att
arbetsgivaren dr mindre bendgen att ge ledigt fran arbetet for
kompetensutveckling via e-learning jamfort med traditionell utbildning som
kraver obligatorisk nérvaro.

Kontakt med kurskamrater och larare

Sjukskoterskor tyckte att det var virdefullt att vid nagot utbildningstillfdlle under
kursen personligen triffa kurskamrater och ldrare (Atack, 2003; Sit et al., 2004).
Kommentarer fran sjukskoterskor visar att en del da de studerade via e-learning
kinde sig ensamma (Atack, 2003; Sit et al., 2004), isolerade (Atack, 2003;
Wilkinson et al., 2003) och/eller att de saknade kontakt med kurskamrater
(Wilkinson et al., 2003).

Atacks och Rankins (2002) studie visar att 44 % av deltagarna tyckte att online
diskussioner med kurskamrater hjédlpt dem medan 42 % saknat att tala med
kurskamraterna. De flesta av deltagarna (79 %) kande att informationen de fatt
fran ldraren hjdlpt dem och 36 % var nojda med den feedback de fatt fran ldraren
medan 43 % hade velat ha mer regelbunden feedback fran ldraren (a a).

Atack (2003) identifierade online och ansikte-mot-ansikte dialog med
kurskamrater som nodvindigt for att forhindra att sjukskoterskor avbrot studierna.
Ungefir 25 % av deltagarna saknade att snabbt och enkelt kunna utbyta
information. (a a)

Sit et al. (2004) identifierar i sin studie att otillrackliga mojligheter att etablera
ménsklig kontakt med kurskamrater och ldrare ansags vara det storsta hindret att
ldra via e-learning. Manga sjukskoterskor upplevde att e-learning innebar
inadekvata mojligheter vad géller att studera tillsammans med kurskamrater (70
%), diskutera med ldraren (64 %) och att etablera kamratsupport (63 %) (a a).

I studien utford av Chapman (2000) redovisas att stod fran kurskamrater och
larare ansags som vildigt viktigt for inldrningen. Kamratstodet ansags speciellt
viktigt vid e-learning eftersom deltagarna studerar ensamma storre delen av tiden.
Nagra deltagare menade att omvardnad innebér interaktion med andra minniskor
och dirfor dr varje erfarenhet fran kamratgrupper i sig en inldrnings erfarenhet. En
del sjukskoterskor uttryckte oro dver att inte kunna ha personlig kontakt med
lararen, men godtog mojligheten till elektronisk korrespondens, dven om de flesta
hade foredragit att ha ansikte mot ansikte kontakt (a a).

Sjukskoterskor 1 Wilkinsons et al. (2003) studie uppskattade att kunna ha kontakt
med ldraren via e-mail. Denna kommunikation ansags vara snabb och till stor

hjilp.

Sjukskoterskorna i studien utférd av Huckstadt och Hayes (2005) indikerade inte
att de saknade ansikte mot ansikte kontakten med sina kurskamrater.
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Sammanfattning

Manga sjukskoterskor var nyborjare i datoranvandning da de startade sin
kompetensutveckling via e-learning (Korhonen & Lammintakanen, 2005;
Atack, 2003; Justham & Timmons, 2005).

Ett flertal sjukskoterskor upplevde initialt frustration dver att behdva dgna
sa mycket tid till att ldra sig att anvidnda datorn att de inte kunde fokusera
tillrackligt pa kursinnehallet. Efter avslutad utbildning kinde deltagare
tillfredstéllelse Over att inte bara ha klarat av kursen utan dven att hantera
datorn (Atack, 2003; Cook et al., 2004).

En del deltagare avbrot sina utbildningar till £6ljd av svaga datorkunskaper
(Atack, 2003; Korhonen & Lammintakanen, 2005).

Sjukskoterskor upplevde e-learning som ett flexibelt inldarningssitt (Atack,
2003; Chapman, 2000; Cook et al., 2004; Korhonen & Lammintakanen,
2005; Sit et al., 2004; Wilkinson et al., 2004)

E-learning krédvde sjilvdisciplin (Atack, 2003; Wilkinson et al., 2004) och
egenansvar (Sit et al., 2004).

En majoritet av dem som studerade hemifran upplevde det som ett
bekvamt och tryggt arbetssitt, iven om en del hade problem med att
konkurrera om datorn med Ovriga familjemedlemmar (Atack & Rankin,
2002).

Arbetsplatsen uppgavs vara bra inldrningsmiljo framforallt for dem som
kunde studera under sina nattskift (Atack, 2003). Storsta hindren for att
studera pa arbetsplatsen var tidsbrist (Atack & Rankin, 2002; Korhonen &
Lammintakanen, 2005) och svarighet att fa tillgang till dator (Atack &
Rankin, 2002; Wilkinson et al., 2004).

Flera studier visar att sjukskoterskor som studerat via e-learning upplevde
stod fran kurskamrater och ldrare som vildigt viktigt men att manga
saknade ansikte-mot-ansikte kontakten (Atack, 2003; Sit et al., 2004;
Wilkinson et al., 2004).

Sjukskoterskor upplevde att de genom utbildning via e-learning fatt 6kad
medvetenhet att hitta och granska information (Wilkinson et al., 2004) och
att lasa forskningsrapporter (Atack, 2003; Justham & Timmons, 2004).
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DISKUSSION

Diskussionen bestar av en resultat- och en metoddel. Styrkor och svagheter i de
analyserade artiklarna, savil som i denna studie, kommer att diskuteras.

Resultatdiskussion

Dahlberg (1997) skriver att om forskaren vill veta hur ménniskor upplever sin
livsvirld sa maste hon/han fraga dem. Dilemmat med alla datainsamlingsmetoder
som anvints i de olika studierna ar att de kriaver frivillighet hos deltagaren. Med
tanke pa vad som framkommit i resultatet vad giller sjukskoterskors svarigheter
att anpassa sig till e-learning och den tidsbrist som redovisas &r det troligt att
manga upplevt deltagande i en studie som ytterligare en belastning vilket kan ha
paverkat antal deltagare i de olika studierna. Det kan dven innebira att deltagare
som var mest plikttrogna och mest positiva till e-learning svarar for merparten av
insamlade uppgifter, vilket kan ha paverkat resultatet i positiv riktning.

Urval och datainsamlingmetoder i de analyserade studierna

De utvalda deltagarna i studien av Chapman (2000) skulle vara intresserade av
kompetensutveckling. Genom att endast inkludera vidareutbildade sjukskoterskor
som var intresserade av kompetensutveckling tror vi att forfattaren fatt en
overviagande positiv bild av sjukskoterskornas instillning till e-learning. Ett urval
ska representera en population (Polit et al., 2001). Hur denna urvalsprocess gatt
till redovisas bristfilligt i artikeln vilket gor att studiens trovéardighet begréinsas.

Urvalskriterierna dr vél beskrivna i studien av Sit et al. (2005). Av 305
returnerade enkiiter stod 198 studenter for svaren, detta pa grund av att flera
studenter deltog i flera olika kurser under datainsamlingsperioden. Syftet med
studien av Sit et al. (2005) var att utvirdera upplevelser av e-learning och vilka
faktorer som paverkar dessa upplevelser. En och samma student har troligtvis
liknande asikter om e-learning oberoende av vilken kurs vederborande gar och
darfor hade en enkét per student varit ett korrekt forfarande. Om forfattarna
onskade att utvédrdera kursmaterialet hade benchmarking, dér specifika variabler
jamfors med varandra for att urskilja den bésta, varit en bra metod (Billings et al.,
2001).

I Yu och Yang (2006) studie valdes hélsocentren proportionellt och slumpmaéssigt
ut och de sjukskoterskor som arbetade vid utvalda centren utgjorde urvalet.
Forfattarna var medvetna om att bortfallet kunde bli stort nir frageformulir
skickas ut till deltagarna och dirfor valde de att skicka till en storre population dn
vad de riknade med att behova for att fa ett tillforlitligt resultat. Deltagare som
inte svarade pa formuléret blev paminda vid tre tillféllen vilket sikert kan ha
bidragit till att bortfallet i studien bara blev 12 %.

Fem av de tio analyserade studierna har gjort datainsamling med hjilp av enkiter
och tva med hjélp av gruppintervjuer. Resterande tre har anvint sig av en
blandning av olika datainsamlingstekniker, sasom gruppintervju, enskild intervju,
dagbok och/eller enkiit. I hilften av studierna har saledes gruppintervjuer bidragit
till de data som senare har analyserats. Chapman (2000) hénvisar sitt metodval till
att interaktiviteten i en gruppintervju ger dynamik och uppmuntrar deltagarna till
att delta i diskussionen. Aven Kvale (1997) menar att just gruppintervjuer kan
frambringa dynamik och att det sociala samspelet i gruppen kan leda fram till
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spontana och kénsloladdade uttalanden om det diskuterade dmnet. Nackdelar med
gruppintervjuer kan vara att vissa individer inte kdnner sig komfortabla med att
delge gruppen sin drliga uppfattning (Polit et al., 2001) och att intervjuarens
kontroll minskar da en livlig diskussion uppstar. Detta leder ofta till en kaotisk
datainsamlingssituation som kan ge svarigheter i analysarbetet av alla korsande
asikter som framforts under intervjun (Kvale, 1997). Risken finns att inte alla
deltagares asikter verkligen framkommer, framforallt avvikande asikter, vid en
gruppintervju. Stort ansvar ldggs pa intervjuaren i en gruppintervju, att se till att
alla kommer till tals, men ansvar ldggs dven pa den enskilde deltagaren att kunna
och vilja gora sin stimma hord.

Studien av Cook et al. (2004) innehaller tre olika datainsamlingstekniker; enkit,
gruppintervju och dagbok. Genom att anvinda multipla datakéllor i en studie far
forskarna olika perspektiv pa samma @mne (Polit et al., 2001). Om resultatet fran
olika kéllor dverrensstammer och beskriver samma fenomen Okar detta validiteten
pa studien (Dahlberg, 1997). Studier med multipla datakillor kriaver dock mycket
av deltagarna. Sjukskoterskorna i Cook et al. (2004) studie uttryckte 1 ett tidigt
skede att studien hade lag prioritet for dem pa grund av tidsbrist men att de kunde
tdnka sig att delta i en av datainsamlingsmetoderna. Bortfallet i studien &r stort
men eftersom #ven populationen var stor sa ir antalet deltagare i studien trots allt
tillfredstéllande.

Atack och Rankin (2002) och Atack (2003) undersoker samma
sjukskoterskegrupp men med lite olika vinkling och med olika datainsamling,
(enkdter respektive intervjuer). Bada artiklarna bedomdes ur ett vetenskapligt
perspektiv som mycket bra. Tillsammans ger de med stor trovirdighet en
helhetsuppfattning om deltagarnas upplevelser av att studera via

e-learning antingen hemifran eller fran arbetet.

Instélining och anpassning till e-learning

I flera av studierna skattade sjukskoterskorna sig som nyborjare eller
medelmattliga dataanvindare (Atack; Justham & Timmons; Korhonen &
Lammintakanen; Wilkinson et al.). I studien av Atack (2003) avbrét 20 procent av
deltagarna sina studier dels pa grund av tekniska svarigheter och frimsta orsaken
till att 21 procent avbrot sina studier i1 studien av Korhonen och Lammintakanen
(2005) uppgavs bero pa svaga IT-kunskaper. Bade minsklig och teknisk support
ar absolut nodvindigt vid e-learning (Longman & Gabriel, 2004). Manga
sjukskoterskor kdnner sig inte komfortabla med Internet och den informations
teknologi som nu finns tillgdnglig. Howatson-Jones (2004) och Moule (2006)
foreslar att sjukskoterskor bor erbjudas forberedande kurser i basala
datakunskaper av universiteten och hogskolorna, vilket &r ett bra forslag eftersom
det skulle kunna minska antalet studenter som avbryter sin kompetensutveckling
via e-learning pa grund av svaga datorkunskaper.

Flexibelt inldrningsséatt

En av de absolut storsta fordelarna med e-learning dr dess flexibla natur (Betts &
Burgess, 2006; Lin et al., 2006; Longman & Gabriel, 2004). Majoriteten av de tio
analyserade artiklarna har kommit fram till samma resultat (Atack; Chapman;
Cook et al.; Korhonen & Lammintakanen; Sit et al.; Wilkinson et al.; Yu &
Yang). Flexibiliteten som e-learning erbjuder kan kopplas till sjukskoterskans
yrkesansvar da inldrningsformen kriaver egenansvar. Sjukskoterskor som studerar
med hjilp av e-learning forvintas till stor del att pa egen hand identifiera, planera,
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genomfora och utvirdera deras egen kompetensutveckling (Betts & Burgess,
2006).

Inldrningsmiljé

Ingen av sjukskoterskorna 1 studien av Atack och Rankin (2002) som studerade
fran arbetsplatsen fullfoljde sina studier. Storsta orsaken till detta anges vara
tidsbrist och svérigheter att f3 tillgdng till datorer med niitverksuppkoppling. Aven
en del av sjukskoterskorna i studien av Wilkinson et al. (2004) hade svart att fa
tillgang till lampliga datorer pa arbetsplatsen. Arbetsgivaren har hér ett ansvar att
stotta sjukskoterskor som kompetensutvecklar sig. Arbetsgivaren drar fordel av att
ha kunniga och uppdaterade sjukskoterskor och bor ansvara for att skapa ett
positivt inldarningsklimat pa arbetsplatsen.

Studera via e-learning anses kostnadseffektivt da larartimmarna reduceras och
studenterna kan anvinda undervisningsmaterialet nér det passar dem, (Tan &
Teow, 2006) antingen pa arbetsplatsen eller fran hemmet. Kostnadseffektivt for
vem? Universiteten och hogskolorna gor nya investeringar och uppdaterar
datorernas programvaror. Anda upplever studenterna att det ofta ir brist pa
datorer, vilket leder till att de sjédlva far inforskaffa sig datorer med
Internetuppkoppling (Washer, 2001).

Kontakt med kurskamrater och ldrare

Det tycks finnas ett samband mellan utbildningarnas lingd och om deltagare
saknade sina kurskamrater eller inte. Enda studien vars deltagare inte saknade sina
kurskamrater utvirderade e-learning efter inldrningsmoduler som var 1-3 timmar
langa (Huckstadt & Hayes 2005). Det &r knappast troligt att deltagare pa sa kort
tid ens hinner reflektera over sina kurskamrater, 4n mindre onska ha kontakt
sinsemellan.

Resultatet styrker att manga sjukskoterskor saknar kontakt med sina kurskamrater
nér de gar en ldngre utbildning via e-learning, da tre av varandra oberoende
studier kommit fram till snarlika resultat. Utbildningarna i Atack (2003) studie var
16 veckor lang medan utbildningarna i Sit et al. (2004) och Wilkinson et al.
(2003) bada var en termin langa. Alla tre artiklarna bedomdes som mycket bra ur
ett vetenskapligt perspektiv och deltagarna hade egen erfarenhet av e-learning. I
alla tre studierna uppgav manga deltagare att de saknade kontakt med sina
kurskamrater men ocksa sin ldrare. Resultatet visar dven att deltagarna tyckte att
det var virdefullt att personligen triffa kurskamrater och ldarare (Atack, 2003; Sit
et al., 2004). For deltagare bosatta langt fran ldarcentret kan det dock innebéra
praktiska och ekonomiska svarigheter att behova ta sig till utbildningstréffar,
darfor bor de vara en mojlighet och inte vara obligatoriska.

I samband med utbildning 4r det ofrankomligt att det uppstar fragor och
funderingar hos deltagarna. Traditionell utbildning med fysisk nédrvaro enligt
fastlagt schema ger kursdeltagare mojlighet att diskutera exempelvis kursinnehall
och att utbyta erfarenheter. Deltagarnas insikt om att de inte dr ensamma med sina
funderingar skapar samhorighet och ger kraft att ga vidare. Mojligheten att
diskutera sina funderingar och att etablera en mer personlig kontakt med
kursdeltagare kan vara betydligt mer begrinsad da utbildningen sker via e-
learning. For att 6verbrygga ovanstaende problematik med kontakten mellan
ldrare och studenter foreslar Betts och Burgess (2006) att denna kommunikation
kan ske antingen i grupp eller individuellt, ansikte mot ansikte, via telefon eller e-

23



mail. Moule (2006) har i sin studie foreslagit att e-learning bor designas sa att
social kontakt befrdimjas genom att exempelvis ge utrymme for studenternas
personliga berittelser och vérderingar.

Enligt den amerikanske kommunikationsforskaren Albert Mehrabian dr 7 % av
det vi uppfattar av varandra det rent verbala (ord) medan 38 % ir tonfall,
betoningar och andra ljud och hela 55 % é&r det icke-verbala (Wikipedia, 2006).
Det icke verbala spraket, kroppsspraket, samt tonfall och andra ljud (exempelvis
hm, aha, ah) som normalt ingar i ett samtal, behover inte ga helt férlorat vid
kontakt via nétverk. Det finns till exempel webkamror som kan anvindas.
Deltagarna i Longman och Gabriels (2004) intervjustudie framholl att
interaktiviteten i utbildningsprogrammet holl intresset och motivationen uppe
under studierna.

Metoddiskussion

Pa grund av de senaste decenniernas snabba tekniska utveckling faststélldes en
tidsgrins till att soka artiklar publicerade efter ar 1999. Operativsystemen
fortsitter att utvecklas och i informationsaldern har alltfler ménniskor tillgang till
Internet. Det var darfor relevant att basera studien pa nyare forskning och undvika
inaktuell kunskap i @mnet.

Artiklar med savil kvalitativ som kvantitativ metodansats ingick i
inkluderingskriterierna men alla artiklar relevanta for studien hade kvalitativ
metodansats. Detta stimmer vil 6verens med Hartman (1998) och Polit et al,
(2001) som bada menar att endast kvalitativa metodteorier kan svara pa en
upplevelse.

Gjorda sokningar har ringat in problemomradet da flera av de analyserade
studierna refererar till varandra, vilket 4r en styrka. Exempelvis refererar Cook et
al.; Sit et al.; Wilkinson et al.; Yu & Yang till studien utférd av Chapman (2000)
och vidare har studien av Atack och Rankin (2002) anviénts som referens till
studierna av Atack; Korhonen och Lammintakanen; Sit et al.; Wilkinson et al. Vid
sokningarna i PubMed framkom studien av Atack och Rankin (2002) i atta av de
tio analyserade artiklarnas “’related articles”, medan studien av Wilkinson et al.
(2004) framkom pa sex av de tio analyserade studiernas “related articles”.

Studiens begrédnsningar

E-learning ir ett relativt nytt inldrningssitt och det finns inte sa mycket forskning
gjord pa sjukskoterskors upplevelser av e-learning i samband med
kompetensutveckling. Studien kunde dérfor inte begridnsas ytterligare vad giller
exempelvis utbildningarnas lingd eller geografiska placeringar. Det faktum att
utbildningarna i denna studie varierar fran en timme till fem manader &r en brist,
eftersom utbildningarnas ldngd i sig dr en faktor som med all sannolikhet paverkat
deltagarnas upplevelser av e-learning. Av de sammanstillda artiklarna 4r fem av
studierna utforda i Europa, tre i Nordamerika och tva i Asien. Kulturella
skillnader i utbildningssystem for sjukskoterskor och deras kompetensutveckling,
paverkar deltagarnas erfarenheter och gor det svart att jamfora
virldsomspénnande utbildningsforhallanden.

Eftersom syftet med denna studie inte inkluderade for- och nackdelar med

utbildningarnas utformning och kursmaterial har detta inte redovisats i resultatet,
men kan ha paverkat deltagarnas upplevelser av e-learning i sin helhet.
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Ett alternativ hade varit att undersoka liknande utbildningar via e-learning 1
Sverige, med olika personalkategorier inom hilso- och sjukvarden eller med andra
yrkeskategorier.

Begreppet e-learning inkluderar manga olika bendmningar pa utbildningar via
nétverk sa vara sokningar i databaser kan ha undgatt nagon artikel av intresse.
Sokningarna kunde ha kompletterats med exempelvis sokorden ndtbaserad
kompetensutveckling och web-based courses.

Under databearbetningsfasen kan vissa nyansskillnader mellan engelska och
svenska ha gatt forlorade i egna dversittningar.

Litteraturstudie som metod innebir att redan tolkad ursprungsdata omtolkas vilket
kan innebéra en svaghet (Polit et al., 2001).

Egna reflektioner och forslag till framtida forskning

Resultatet visar att sjukskoterskor initialt kan vara skeptiska mot e-learning,
speciellt de med svaga datorkunskaper, men efter genomgangen utbildning &r de
mer positiva och kidnner sig ndjda med att ha klarat av inte bara utbildningen, utan
dven att hantera datorn. Svarigheter relaterade till svaga datorkunskaper torde
dock inom en snar framtid vara ett minne blott, da morgondagens sjukskoterskor
kommer att vara uppvuxna med datorer som ett naturligt inslag i vardagen.

Det faktum att en stor del av e-learning dr oberoende av tid och plats dr en stor
fordel och till hjélp for manga sjukskoterskor, men det kan dven stjdlpa. Risken dr
att med flexibilitet i titen kan kraven komma att folja titt efter, dels krav fran
okinsliga arbetsgivare men dven fran sjukskoterskorna sjdlva. Kontentan kan bli
att sjukskoterskor inte bara erbjuds mojlighet, utan dven kédnner sig pressade till,
att utveckla sin kompetens via e-learning, trots att de kanske arbetar heltid eller &r
foridldralediga. Ambitiosa sjukskoterskor ska nu kombinera inte bara hem/familj
och arbete utan dven studier.

De deltagare som vill triffas kan mota svarigheter att hitta tid och plats som
passar, da alla arbetar/studerar pa olika tider och kanske #r bosatta langt ifran
varandra. Fordelen med e-learning, att kunna studera oberoende av tid och plats,
blir i detta hdanseende en nackdel.

Anestesikliniken pa Malmo allmédnna sjukhus, dér bada forfattarna ér anstillda,
har infort e-learning i samband med kompetensutveckling i handhavande av
medicinteknisk apparatur, med hjilp av ett interaktivt utbildningsprogram som
heter TILDA (Tool for interaktiv learning and daily assistance). Det program som
anvinds utnyttjar mediet vdl med filmer, bilder, text och Gif-animationer.
Arbetsgivaren bor dock beakta inldrningsmiljon och sorja for att tid och forstaelse
for studierna skapas. Det ir dven viktigt att det finns tillgang till datorer och
support. Ett forslag till framtida forskning &r att utviardera hur personalen pa
Anestesikliniken (UMAS) upplever att kompetensutveckla sig med hjilp av
e-learning.
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Mall for kritisk granskning Bilaga 1
For att kunna bedoma artiklarnas vetenskapliga kvalitet anvéndes kriterier som anges av Polit et
al., (2001) och Backman (1998).

Titel

Titeln ska kort och koncist informera om rapportens innehall och besta av maximalt 15 ord. (Polit
et al., 2001). Enligt Backman (1998) ska etablerad vetenskaplig terminologi anvindas i titeln for
att mojliggora litteratursokning. Forkortningar far inte anvéndas.

Abstrakt

Abstraktet ska med runt 100-200 ord sammanfatta hela rapportens innehall. Rapportens
fragestillning, metod, resultat och slutsats beskrivs kortfattat. Abstraktet ska ge ldsaren mojlighet
att avgora om hela rapporten ir av intresse (Polit et al., 2001). Abstraktet fungerar som en 16psedel
och utgor tillsammans med titeln huvudenhet for referensdatabaser vid litteratursokning. Det kan
dérfor atfoljas av 4-6 st sokord som i vetenskaplig terminologi karakteriserar innehallet (Backman,
1998).

Introduktion/Bakgrund

Detta avsnitt ska introducera ldsaren i problemomradet och det sammanhang i vilket problemet
beskrivs. Aktuell forskning relaterat till studien beskrivs kortfattat. Det centrala fenomenet,
konceptet eller variabler som ska undersokas identifieras. Studiens syfte, fragestillning och/eller
hypotes presenteras. Den teoretiska ramen som ligger till grund for studien beskrivs. Forfattaren
kan forklara behovet att genomftra aktuell studie (Polit et al., 2001). Lésaren ska enligt Backman
(1998) ledsagas in i forfattarens tankegangar. Hela avsnittet ska skrivas sa att det motiverat och
logiskt leder fram till rapportens syfte eller fragestillning. Rapportens syfte/fragestillning ska vara
tydligt formulerat och sé langt mojligt uttryckas i vetenskaplig terminologi. Begreppen ska vara
klart definierade.

Metod

Metodavsnittet beskriver hur forskaren gatt tillviga for att fa svar pa sin fragestillning.
Forsokspersonerna ska beskrivas samt hur urvalet har gatt till. Antal deltagare i studien och
eventuellt bortfall redovisas. Hur datainsamling gjorts och vilka instrument som anvénts
presenteras. Forskaren anger vilka steg som tagits for att undvika snedvridning och 6ka
mojligheten att tolka resultatet. Etiska stdllningsstaganden i samband med studien ska vara
dokumenterat. (Polit et al., 2001).

Backman (1998) tydliggor att tillvigagangssittet for utford studie ska beskrivas i detalj for att
mojliggora replikation och evaluering.

Resultat

Resultat som framkommit vid analys av data presenteras i sammanfattad form. Figurer och tabeller
kan anvéndas for att askadliggora data. Resultatet kan presenteras med hjilp av statistik.
Forfattaren kan dven askadliggora data genom citat fran studie deltagare. Beskrivning av studiens
deltagare gors vad giller exempelvis aldersfordelning (Polit et al., 2001). Avsnittet ska inte
innehalla nagra generella slutsatser utan objektivt och neutralt beskriva utfallet (Backman, 1998).

Diskussion

Forskaren presenterar sin tolkning av resultatet och vad det praktiskt kan komma att innebéra.
Slutsatser dras av vad som framkommit i resultatet. Forslag till ytterligare forskning kan goras.
Eventuella brister i genomford studie ska diskuteras (Polit et al., 2001). Likheter och olikheter med
tidigare resultat pa omradet jimfors. Forskaren har mojlighet att uttrycka sig subjektivt och att i
rimlig utstrackning spekulera. Forslag till forbittring vid fortsatt forskning inom omradet kan ges.
(Backman, 1998).

Referenser

Varje skriftligt dokument som citeras eller refereras till i rapporten maste aterfinnas fullstdndigt
specificerat i referenslistan for att mojliggora entydig identifiering av originalkéllan (Polit et al.,
2001; Backman, 1998).
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39-47 poing (80-100 %) = Mycket bra

34-38 poing (70-80 %) = Bra

29-33 poing (60-70 %) = Mindre bra

Titel

Bedémningsmall for studier med kvalitativ metod Bilaga 2
Poiingsittning 0 1 2 3
Titel Ej adekvat Specifik
Abstrakt (syfte, metod, resultat = 3p) Saknas 1/3 2/3 Samtliga
Introduktion Saknas Knapphindig | Medel | Vilskriven
Syfte Ej angivet Otydligt Medel Tydligt
Metod
Metodval adekvat till fragan Ej angiven Ej relevant | Relevant
Metodbeskrivning
(repeterbarhet mojlig) Ej angiven Knapphindig | Medel Utforlig
Triangulering Saknas Finns
Urval (antal, beskrivning,
representativitet) Ej acceptabel Lag Medel God
Bortfall Ej angivet >20 % 5-20 % <5%
Bortfall med betydelse for Analys
Resultatet saknas/Ja Nej
Kvalitet pa analysmetod Saknas Lag Medel Hog
Etiska aspekter Ej angivna Angivna
Resultat
Fragestiillning besvarad Nej Ja
Resultatbeskrivning
(redovisning, kodning etc.) Saknas Otydlig Medel Tydlig
Tolkning av resultatet
(citat, kod, teori etc.) Ej acceptabelt Lag Medel God
Diskussion
Problemanknytning Saknas Otydlig Medel Tydlig
Diskussion av
egenkritik och felkillor Saknas Lag God
Anknytning till tidigare forskning Saknas Lag Medel God
Slutsatser
Overensstimmelse med resultat
(resultatets huvudpunkter belyses) Slutsats saknas Lag Medel God
Ogrundade slutsatser Finns Saknas
Referenslista Ofullstindig Adekvat
Total poing (max 47 p) p p P P
P
%

Forfattare
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Bilaga 3

Artikelmatris Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)
Atack, L. Syftet var att Kvalitativ studie med Kommun- och Flera huvudteman identifierades: 41 podng =
beskriva datainsamling genom sjukhusanstillda Mycket bra.
Becoming a web- sjukskoterskors gruppintervjuer. Deltagare sjukskaterskor (n=57) Tekniska kunskaper: Forsta intervjun dominerades av

based learner:
registered nurses
experiences

J Adv Nurs. (2003)
Nov; 44(3): 289-97

Canada

upplevelser av att
delta i en web-
baserad kurs,
antingen hemifran
eller fran arbetet,
och att beskriva
vilket inflytande
inldrningen har i
det praktiska
arbetet.

inskrivna i en 16-veckor
lang kurs erbjods att delta i
intervjuer som genomfordes
vid tre olika tillféllen. Forsta
intervjun holls sex veckor
efter start och den andra i
slutet av kursen. Tredje
intervjun holls sex veckor
efter kursen. Intervjuerna
tog runt en timme och holls
pa arbetsplatsen eller via
telefonkonferens for att
underlitta for deltagare Gver
hela landet. Data
transkriberades och kodades
med hjdlp av ett
dataprogram. Teman med
sub-kategorier
utkristalliserades. Deltagare
fick mojlighet att tydliggora
sina uttalanden.

fran olika geografiska
omraden i Canada var
initialt inskrivna i
kursen, men bara 43 av
dem péborjade
utbildningen.

Nio deltagare avbrot
kursen.

I forsta gruppintervjun
deltog 20
sjukskoterskor och i
den andra 11. Vid det
tredje tillféllet var 11
deltagare antingen med
i intervju eller skickade
ett e-mail till forskaren
om sina upplevelser.
Samtliga deltagare i
studien var kvinnor i
aldern 25-59 ar.

frustration over tekniska problem med att anvinda
datorn. I slutet av kursen hade de flesta klarat
svarigheterna och kiinde sig stolta.

Kommunikation med ldrare och kursdeltagare:
Feedback fran ldraren och dialog med kamrater var
viktigt. En del deltagare kiinde sig isolerade och
ensamma.

Upplevelser av inldrningsmiljon: Svarigheter angavs att
studera fran arbetet pga. tidsbrist och begrinsad
tillgang till datorer. Deltagarna uppskattade att studera
hemifran dven om en del upplevde det svart att fa
arbeta ostort hemma.

Anpassa sig till larande online: Initialt krdvdes mycket
tid att utfora kursuppgifter men efter hand blev
deltagarna alltmer sikra. Sjdlvdisciplin krivdes.

Inflytande av web-baserad inldrning i det praktiska
arbetet: Kursen inspirerade att soka information pa
Internet, ldsa vetenskapliga rapporter och ga fler web-
baserade kurser. Organisatoriska hinder identifierades.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln ar kort och speglar bra innehallet i studien. Ordvalet ér specifikt vilket mojliggor sokning.

Abstrakt: Abstraktet dr nagot langt, men ger en bra Sverblick av artikelns innehall genom att beskriva syfte, metod, resultat och konklusion. Sju s6kord anges.
Introduktion: Introduktionen informerar om aktuell studie relaterat till tidigare forskning inom omradet. Syftet &r klart definierat.

Metod: Metoden dr vil dokumenterat med underrubriker som underlittar for ldsaren.
Resultat: Resultatet dr sammanfattat i underrubriker i form av huvudteman som framkommit, vilket gor det dverskadligt och littldst. Huvudteman och sub-teman aterfinns
komprimerat i tva tabeller. For att redovisa resultatet anvinds nio citat fran studie deltagare.

Diskussion: Diskussionen inleds med jimforelse av resultatet med tidigare forskning. Vidare diskuteras vilken praktisk betydelse resultatet kan ha och vilka begriansningar studien

hade. Rekommendationer for ytterligare studier gors. Slutsatser grundade pa resultatet dras.
Referenser: Referenslistan dr diger och korrekt upprittad med aktuell litteratur.




Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)
Atack, L. & Syftet var att Kvalitativ undersokning genom | Sjukskoterskor (n=57) fran De flesta sjukskoterskorna var vildigt nojd | 44 podng=
Rankin, J. beskriva tre enkiter som besvarades av olika geografiska omraden i med att studera web-baserat. Av de som Mycket bra.
sjukskoterskors sjukskoterskor inskrivna i den Canada registrerade sig till studerade enbart hemifran var 96 procent

A descriptive
study of registered
nurses experiences
with web-based
learning

J Adv Nurs.

(2002) Nov; 40(4):

457-65

Canada

upplevelser av att
delta i en web-
baserad kurs
antingen hemifran
eller fran arbetet.

16-veckor langa web-baserade
kursen “Health Care
Relationships”. Forsta enkiten
besvarades i borjan och den
andra i slutet av kursen. Den
tredje enkéten besvarades av
deltagare som inte fullf6ljt
kursen. Sjukskoterskorna blev
slumpmissigt utvalda till att
studera enbart hemifran, enbart
fran jobbet eller bade hemifran
och fran jobbet. Analys och
sammanstéllning av

data gjordes med hjilp av
statistiska tester.

kursen.

Av de inskrivna startade 25
procent (14 st) aldrig kursen
och 16 procent (9 st)
avslutade inte kursen.

Av de som startade kursen
fullfoljde 79 procent (34 st)
den.

Alla som deltog i studien var
kvinnor i aldern 25-59 ar.

mycket néjda med arbetssittet, &ven om 31
procent uppgav att de haft problem att
samsas om datorn och telefonlinjen med
ovriga familjemedlemmar. Av de som
studerade helt eller delvis fran arbetet
uppgav 63 procent att de inte hade tid f6r
kursen pa arbetet och 43 procent upplevde
det svart att fa tillgang till dator.

Sjukskoterskorna forbattrade signifikant
sina datorkunskaper under kursen.

Av deltagarna tyckte 79 procent att de hade
hjélp av informationen fran ldraren men 43
procent hade velat ha mer regelbunden
feedback av ldraren. Nara hilften (44
procent) upplevde att de haft hjilp av online
diskussionerna men 42 procent saknade att
prata med andra studerande.

Granskning (Bilaga 1)
Titel: Titeln informerar om rapportens innehall och litteratursdkning genom titeln dr mojlig.
Abstrakt: Abstraktet dr ndgot 1dng men sammanfattar vl rapportens innehall med beskrivning av syfte, metod, resultat och slutsats. Abstraktet atfoljs av fem stycken relevanta

sokord.

Introduktion: Introduktionen &r vilskriven och relevant. Lisaren introduceras i problemomradet och referenser till aktuell forskning anges. Syftet dr klart och tydligt formulerat.
Metod: Metodbeskrivningen dr detaljerad och mojliggor replikation. Deltagarna dr klart definierade sa dven urvalsprocessen. Enkitfragorna &r detaljerat beskrivna och finns att

rekvirera fran forfattaren. Vilka statistiska tester som anvénds vid analys av resultatet anges.

Resultat: Resultatet inleds med en beskrivning av deltagarna. Bortfallet dr dokumenterat, dock saknas svarsresponsen pa den tredje enkiten. Resultat med direkt anknytning till syftet

presenteras objektivt och i sammanfattad form med hjilp av statistik. Tre tabeller anvinds for att askadliggora data.
Diskussion: I diskussionen jamfors resultatet med tidigare forskning inom omradet. Rekommendationer for fortsatt forskning ges. Slutsatser dras av resultatet.
Referenser: Referenslistan dr relevant och korrekt angiven. En av referenserna ar dock fran 1952, vilket vicker fragan om det ror sig om ett tryckfel.
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Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)
Chapman, L. Studien hade tre En kvalitativ studie dar vald Deltagarantalet i Deltagarna ansag att e-learning &r ett flexibelt | 29 poidng=
fragestillningar. Studien ville | metod &r tva gruppintervjuer studien var 18 sdtt att ldra ddr man som studerande far ta eget | Mindre bra.

Distance learning
for post-registered
nursing: the facts

Nurs Stand. (2000)
Jan; 14(18): 33-6

Storbritannien

dels identifiera vilken
potential e-learning kan
tankas ha for
kompetensutveckling for
sjukskoterskor och dels ville
studien undersoka
sjukskoterskors instidllning till
e-learning och vad de tror &r
nodvindigt for att
vidareutveckla denna form av
undervisning. Studien ville
ocksd genom en review av
publicerad litteratur beakta
teoretiska @mnen som kan
paverka/influera utbildning
med hjilp av e-learning.

med lika antal deltagare i varje
grupp.

Deltagarna i studien studerande
inte med hjélp av e-learning nér
intervjuerna gjordes. Deltagarna
kompetensutvecklade sig med
hjélp av traditionell
undervisning.

Intervjuerna spelades in och
skrevs ner. I slutet av
intervjuerna fick gruppen
konfirmera och ritta till en
resumé av intervjun.
Intervjuerna analyserades och
grupperades.

distriktssjukskoterskor
fran Storbritannien.
Inget bortfall redovisas.

ansvar for sina studier. De flesta holl ocksa
med om att e-learning mojliggor att en storre
grupp far tillgang till utbildning, t ex studenter
fran landsbygden. Vissa ansag att utbildning
via e-learning har ligre kvalitet 4n traditionell
utbildning. De ansag att det krivs
studiedisciplin for att studera med hjilp av e-
learning. De flesta intervjuade var positiva till
e-learning som undervisningsmetod men de
framforde dven en viss oro for att ”student-
larare” kontakten saknas. De hade svart att se
att all kontakt kan ske via nitverket.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln dr kort och det framgar tydligt vad studien handlar om.
Abstrakt: Abstraktet innehaller syfte, metod, resultat och sammanfattning. Abstraktet dr nagot langt skrivet och avslutas med tva sokord.
Introduktion: Introduktionen till studien &r kort och “rumphuggen”. Studien har tre syften som &r klart och tydligt formulerade, dock kénns det som om det &r flera studier i en
eftersom det dels 4r en review- och dels en intervjustudie.
Metod: I metodavsnittet gar forfattaren igenom referenslitteratur for att rittfirdiga och tydligtgora valet av metod. Metodvalet dr adekvat till fragestillningarna.
Resultat: I resultatet redovisas intervjumaterialet som har grupperats i tre grupper. Syftet besvaras.
Diskussion: Studien saknar en egentlig diskussion. Ingen egenkritik eller felkéllor finns redovisade, ej heller forslag till framtida forskning. Konklusionen av studien
overrensstimmer med vad resultatet av studien visat. Inga ogrundade slutsatser dras.
Referenser: Referenslistan dr korrekt upprittad.
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Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)

Cook, G., Thynne, E., | Studien syftar till att Kvalitativ studie som Sjukskéterskor, (n=115), Deltagarnas upplevelser av e-learning dndrades 37 podng=

Weatherhead, E., undersoka hur anvénder sig av tre som deltog i olika under studiernas gang. Fran borjan var studenterna | Bra.

Glenn, S., Mitchell, A.

& Bailey, P.

Distance learning in
post-qualifying nurse
education

Nurse Educ Today.
(2004) May; 24(4):
269-76

Storbritannien

sjukskoterskor som
kompetensutvecklar
sig upplever att gora
detta med hjélp av
e-learning. Studien
syftar dven till att
undersoka hur ldrarna
paverkas av inférandet
av e-learning samt att
identifiera @amnen som
kan lysa upp den
framtida utvecklingen
av e-learning.

datainsamlingsmetoder,
enkét (6ppna fragor),
dagbok och gruppintervjuer
(Oppna dmnen).

Enkiten delades via post ut
tre veckor in i kursen. Dessa
skrevs sedan ut och
analyserades.

Dagbockerna spelades in av
deltagarna sjédlva och skrevs
ut av forfattarna.

Gruppintervjuerna spelades
in och skrevs ut.

Allt det skrivna materialet
analyserades och
grupperades efter
gemensamma dmnen.

utbildningar via e-learning
inbjods till att delta i
studien, sa dven 37 ldrare.

Alla 115 sjukskoterskorna
mottog enkéten, svars-
frekvensen var 30,4 procent.
Av alla 152 deltagarna var
det fyra ldrare och tre
sjukskoterskor som valde att
spela in dagbocker. 1
gruppintervjuerna valde 15
sjukskoterskor att delta.

Deltagarna i studien kom
fran Storbritannien.

och ldrarna oroliga for att inte klara av att studera
med hjilp av e-learning men sedan fick de en dkad
sjilvkénsla av att faktiskt ha klarat av det. Fordelar
med e-learning var att det var flexibelt. Lararna
upplevde bland annat att de nadde andra grupper
av studenter och studenterna kunde sjdlva styra
over sin studietid. Nackdelar med e-learning
upplevde de som inte hade sa stor datavana.
Lirarna upplevde att de var daligt férberedda pa de
fardigheter som kréavdes for att skapa bra e-
learning och att denna nya inldrningsmetod kriavde
ett nytt sitt att jobba pa, dven i student kontakten.
Aven studenterna kinde att e-learning var
annorlunda mot de sitt de tidigare studerat pa. De
studenter med ingen eller lite datavana kidnde sig
forfordelade da de fick ldgga ner stor moda pa att
lara sig hantera datorer. De upplevde dven att
e-learning kriavde mer sjédlvdisciplin.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln dr kort och koncis och talar om for ldsaren vad artikeln handlar om.
Abstrakt: Abstraktet dr ndgot 1angt men sammanfattar artikeln vil. Det avslutas med tre relevanta sékord.
Introduktion: Forfattarna gar i introduktionen igenom vad tidigare forskning visat. Introduktionen leder logiskt fram till studiens syfte som &r tydligt formulerat.
Metod: Metodval dr adekvat. Deltagarna i studien definieras vil och dven bortfall redovisas. Repeterbarhet dr mojligt.

Resultat: I resultatet besvaras fragestéllningen. De tre olika datainsamlingsmetoderna redovisas tillsammans. Resultatbeskrivningen redovisas i text och citat, inga procentangivelser.
Diskussion: Diskussionen dr en sammanfattning av studien. Egenkritik, felkdllor och anknytning till tidigare forskning saknas helt. Forfattarna tar dock upp vad deras resultat kan
komma att betyda for framtiden. Inga ogrundade slutsatser dras.
Referenser: Listan dver referenser &r tydlig och korrekt upprittad.
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Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning

Huckstadt, A. & Hayes, | Syftet var dels Kvalitativ studie. Sammanlagt 73 Gemensamt for modulerna var att 29 poing=

K. att undersoka Tva inldrningsmoduler for sjukskoterskor bosatta deltagarna som genomgatt dem signifikant | Mindre bra.
sjukskoterskors | sjukskoterskor designades for over hela USA och dven okade sina kunskaper i kursimnena.

Evaluation of kunskaper fore sjdlvstudier online, innehallande internationellt registrerade | Deltagarna upplevde modulerna som

Interactive Online och efter interaktiva och realistiska fall studier. sig till modulerna. Av innovativa, tidsbesparande, bekvima,

Courses for Advanced genomgangen Varje modul kunde utforas pa 1-3 h, deltagarna var 70 st tillgéngliga och ekonomiska. Deltagarna

Practice Nurses inldrningsmodul | beroende pa méngden uppgifter kvinnor och 3 st mén. indikerade inte att de saknade “ansikte mot

J Am Acad Nurse
Pract. (2005) Mar;
17(3): 85-9

USA

online och dels
att undersoka
deltagarnas
demografiska
karakteristika
samt deras
asikter om
styrkor och
svagheter med
inldrning online.

deltagaren valde att utfora.
Datainsamling gjordes genom ett
10-punkters kunskapstest med
flervalsfragor som deltagarna svarade pa
fore och efter genomgangen kurs.
Deltagarna ldimnade for varje kurs dven
in elektroniskt svar pa 15 utvirderings-
punkter om inkluderade attityder mot
inldrning online, kursinnehall, teknisk
support, ldrarinsats och viljan att ga fler
online kurser. Plats fanns dven for egna
kommentarer. Deltagarnas demografiska
karakteristika framkom vid registrering
till kurserna. T-test anvéndes for att
jamfora kunskapstesterna fore och efter
genomgangen kurs.

Aldersfétdelningen var
25-59 ar, med en
medelalder pa 42 ar.
Inget bortfall redovisas.

ansikte” kontakten med kursdeltagarna.
De upplevde att de ldrt sig mer genom
dessa online moduler @n vad de skulle gjort
genom traditionell undervisning. En
majoritet av deltagarna upplevde att deras
dator kunskaper hade okat under
genomgangen kurs. Kvaliteten pa
modulerna skattades hogt, sa dven
ldrarinsats och deltagarnas 6nskan att ga
ytterligare kurser online.

Negativa kommentarer var missndje med
lankar i kursinnehallet som inte fungerat,
att inte direkt fa forklaring till varfor de
inte klarat en fraga pa testet ansags som en
svaghet och forvirring uppstod om de
akademiska poédngen vid registreringen till
kursen.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln informerar om artikelns innehall med specifika ord som mojliggor litteratursokning.
Abstrakt: Abstraktet ssmmanfattar hela artikeln och ger en god 6verblick 6ver syfte, metod, resultat och slutsats. Fem nyckelord finns angivna.
Introduktion: Introduktionen &r kort och foljs av syftet som dr vildefinierat. Dérefter kommer en litteraturgranskning med hinvisning till aktuell forskning i &mnet. Det teoretiska
ramverket for kurserna och hur de designats beskrivs med storsta omsorg.
Metod: Metoden beskriver deltagarna och uppger hur manga som registrerat sig till kurserna men dokumentation 6ver eventuellt bortfall saknas. Hur utvérderingsinstrumentet var
utformat och vilka skattningsalternativ som fanns redovisas inte. Tveksamt om utvérdering efter 1-3 h inlirning online &r ett adekvat metodval.

Resultat: ”Dataanalys och resultat” dr rubriken som foljer efter metoden. Statistik anvinds for att jamfora kunskapstesterna fore och efter genomgangen kurs. Varje kurs utviarderades

separat men mycket visade sig vara gemensamt for kurserna. Resultatet dr 1ttlist men magert. Det framkommer oftast inte antal deltagare som star bakom olika data.
Diskussion: Diskussion finns inte under egen rubrik men &r delvis inbakad i resultatet med kommentarer om atgirder som vidtagits utifran deltagarnas utvirdering. Jimforelse med
aktuell forskning saknas. Det finns en konklusion av resultatet och vad det praktiskt kan komma att innebira. Ytterligare forskning rekommenderas.
Referenser: Referenslistan &r up-to-date och korrekt upprittad.
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Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)

Justham, D. & Syftet var att Kvalitativ studie. Det dr inte angivet hur Deltagarna forbéttrade signifikant sina kunskaper | 41 podng=

Timmons, S. utvirdera ett I inldrningsmodulen ”"Evidence- | méanga som paborjade fran forsta testforsok till det riktiga testet, Mycket bra.

An evaluation of
using a web-based
statistics test to
teach statistics to
post-registration
nursing students

Nurse Educ Today
(2005) Feb; 25(5):
156-63

Storbritannien

web-baserat
statistiskt test
utformat for att
lara
sjukskoterskor
statistik.
Studien
utvarderade
dels
deltagarnas
kunskaper och
dels deras
erfarenheter
fran kursen.

Based Practice” for
sjukskoterskor ingick det
statistiska testet, WebCT, online.
Deltagarna hade obegrinsad
mojlighet att utfora provtest med
sju fragor fore de gjorde det
riktiga testet som innehdll 15
fragor. I alla testen drogs
fragorna slumpmdssigt ut fran
sju olika kategorier. Data
genererad av de som avslutat
WebCT testet analyserades och
deltagarna fick @ven svara pa
frageformulidret “Evaluation of
the WebCT”, som de fick
hemskickat.

Data analyserades med hjdlp av
statistiska tester.

WebCT testet men 292
deltagare avslutade det.
Frageformulir skickades ut
till 266 deltagare vars adress
var kind och 162 av dessa
returnerade formuldret (61
procent).

Av de 162 deltagarna var
138 (85 procent) kvinnor.
Overvigande andel
deltagare (63 procent) hade
Nottingham i England som
studieort, men deltagare
studerade &dven fran
nirliggande stdder som
Lincoln (24 procent) och
Derby (23 procent).

(medelvirdet pa ritta svar var 52 procent
respektive 93 procent). De flesta av deltagarna (68
procent) holl med om att WebCT hade okat deras
tro pa egen formaga och 68 procent holl med om
att de skulle kédnna sig lugna att vara med i
forskningsprojekt. I dessa pastaenden fanns dock
en signifikant skillnad mellan kénen dér kvinnorna
var mer positiva dén ménnen. Efter kursen uppgav
84 procent av deltagarna att de kunde tolka
forskningsresultat och 71 procent var entusiastiska
med formen for inldrning. En del studerande
upplevde att mojligheten att utfora provtest flera
ganger inte uppmuntrade till aktiv inldrning.
Svarigheter att fa tillgang till dator upplevde 10
procent av deltagarna.

Granskning (Bilaga 1)
Titel: Titeln dr nagot lang men ordvalet &r specifikt vilket mojliggor litteratursokning
Abstrakt: Abstrakt har ersatts med en summering som kort beskriver artikeln vad géller syfte, metod och resultat. Tre relevanta nyckelord finns angivna, men de skulle kunna
kompletteras med exempelvis “post-registrated nursing”.

Introduktion: Introduktionen presenterar problemomradet med hinvisning till aktuell forskning men &r vil kort. Stor vikt har lagts pa att beskriva hur det statistiska testet WebCT

utformats. Syftet med studien &r inte riktigt vildefinierat utan far delvis utlisas mellan raderna.

Metod: Metoden for datainsamling och analys av data &r vil dokumenterat. Beskrivning av forsokspersonerna och bortfall redovisas under rubriken “Resultat”.

Resultat: Resultatet redovisas med hjilp av statistik och dverskadliga tabeller. Citat anvinds dven for att redovisa resultatet. Konklusion finns.
Diskussion: Diskussion finns inte under egen rubrik men 4r inbakat i resultatet med ett par hanvisningar till tidigare forskning. Fordndringar som vidtagits efter deltagarnas

utvidrdering nimns.

Referenser: Referenslistan #dr adekvat men kort med endast atta referenser.
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Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)

Korhonen, T. & Syftet med studien var att | Kvalitativ studie. I borjan av kursen | Avdelningsforestan- | Initialt var frimst de yngre deltagarna positiva till | 43 poing=

Lammintakanen, J. | beskriva skrev alla deltagarna en diagnostisk | dare (n=23) fran ett | web-baserad inldrning, dven om de saknade Mycket bra.

Web-based learning
in professional
development:
experiences of
Finnish nurse
managers

J Nurs Manag.
(2005) Nov; 13(6):
500-7

Finland

avdelningsforestandares
forvantningar, attityder
och erfarenheter av web-
baserad inldrning, fére och
efter att de deltagitien
fem manaders lang web-
baserad kurs. Syftet var
dven att beskriva
avdelningsforestandares
asikter om anvéndbarheten
av web-baserad inldrning
for kompetensutveckling
inom hilso- och
sjukvarden.

Deltagarna skulle utga fran
bade ett individuellt och
ett organisatoriskt
perspektiv.

uppgift dir de beskrev sina
forvantningar och tidigare
erfarenheter av web-baserad
inldrning. I slutet av kursen
intervjuades de deltagare som
samtyckte till intervju. Intervjuerna
utfordes under arbetstid pa
deltagarens arbetsplats. Fokus for
intervjuerna var deltagarnas
erfarenheter av web-baserad
inldrning samt deras asikter om
mojligheten att anvianda web-
baserad utbildning inom hélso- och
sjukvarden.

Induktiv dataanalys genomfordes.
Texten reducerades till forenklade
uttryck som delades in i kategorier.
Slutligen formulerades
huvudkategorier.

finskt sjukvards-
distrikt skulle
initialt delta i kursen
men fem avbrot fran
borjan och utgdr
bortfall.

De flesta av
deltagarna var
kvinnor och
aldersfordelningen
var 33-62 ar.

Den diagnostiska
uppgiften svarade
samtliga 18
deltagare i kursen
pa.

Intervjuerna stillde
8 deltagare upp pa.

tidigare erfarenhet. Nagra deltagare var mer
kritiska och kénde sig osikra att hantera datorn.
Efter kursen var de flesta positiva och villiga att
ldra mer.

Deltagarna hade svart att studera pa arbetet dels
pa grund av tidsbrist och dels for att den
organisatoriska kulturen pa avdelningarna inte
tilldt studier pa arbetstid. Fordelar med att studera
hemifrén var att det var littare att koncentrera sig
och deltagare kunde fa hjéilp med datorn av
anhoriga. Deltagarna upplevde web-baserad
utbildning som ett lampligt och modernt sitt for
sjukskoterskor att ldra och utvecklas inom flera
omraden.

Web-baserad inldrning kriver enligt studien klara
instruktioner, IT kunskaper och sjdlvdisciplin
samt resurser i form av tid och tillgang till
datorer.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln informerar kort och koncist om vad artikeln handlar om. Artikeln &r litt att soka med hjélp av orden i titeln.
Abstrakt: Abstraktet dr lagom langt och beskriver syfte, bakgrund, metod, resultat och slutsats vilket ger en bra sammanfattning av artikelns innehall. Fem relevanta skorden anges.
Introduktion: Bakgrunden &r utforlig och har anknytning till tidigare forskning inom omradet. Avsnittet &r skrivet sa att det logiskt leder fram till artikelns syfte som r vil preciserat.
Metod: Metoden dr dokumenterad vad giller deltagarna, urval och bortfall. Hur datainsamling genom diagnostisk uppgift utforts dr nagot bristfilligt beskrivet men
intervjuforfarandet redovisas vil. Analysmetod presenteras kortfattat.
Resultat: Resultat dr relevant till syftet och presenteras i underrubriker som gor det dverskadligt. De viktigaste resultaten aterfinns i en tabell. Forfattaren anvénder korta citat fran
deltagare for att askadliggora resultatet. Inga siffror nimns vilket bitvis kan ge ett nagot diffust intryck och leda till undran om exakt hur manga deltagare det ror sig om i olika

héinseenden.

Diskussion: For att forsikra sig om resultatets giltighet analyserades data av tva separata forskare, som kom fram till liknande resultat. Resultatet presenterades dven for tva av
deltagarna. Vidare diskuteras att datainsamling genom intervju i sig kan innebéra en begriansning, eftersom endast de som samtycker till intervju kommer till tals.
Diskussionsavsnittet innehaller dven reflektioner 6ver resultatet med hénvisning till tidigare forskning. Slutligen summeras resultatet i slutsatser.

Referenser: Referenslista aterfinns korrekt upprittad




Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)
Sit, ] W H., Syftet med Kvalitativ Sjukskoterskor Resultatet av enkiterna redovisas i artikeln i tre grupper. 44 poidng=
Chung, IW Y., studien var att undersokning dér (n=400) fran Hong Mycket bra.
Chow, M C M. & | undersoka data samlades in via | Kong, som precis Helhet: 57 procent var belatna eller mycket belatna med
Wong, TK S. studerande elektroniska enkiter, | avslutat utbildning utbildningens helhetsintrycket. Deltagarna skattade att studera
sjukskoterskors som skickats ut via via e-learning, blev “nér det passar dig” hogt.

Experiences of
online learning:
students”
perspective

Nurse Educ Today
(2005) Feb; 25(2):
140-7

Hong Kong

upplevelser av
e-learning och
vilka faktorer
som paverkar
upplevelserna
positivt eller
negativt.

e-mail till
studenterna.

Enkéten inneholl
savil slutna som
Oppna fragor. Svaren
pa de oppna fragorna
(878 stycken) skrevs
ner och
analyserades.

erbjudna att delta i
studien. Av dessa
returnerade 198
enkiten vilket gav en
svarsfrekvens pa
49,5 procent.

Av de 198
sjukskoterskorna
mottogs 305 enkditer,
detta pa grund av att
flera studenter gatt
olika kurser under
terminen.

Upplevelser: Mer dn 80 procent upplevde att e-learning gjorde att
de sjdlva tog ansvar for sin utbildning, att de kunde arbeta igenom
materialet i sin egen takt och att undervisningsmaterialet var litt
att navigera i. Storsta hindret att ldra via e-learning ansags vara
otillrackliga mojligheter att etablera ménsklig kontakt med
kurskamrater och lirare. Over 79 procent ansig att den
elektroniska kommunikationen med ldraren var viktig och att de fa
undervisningstillfillen da de triffades ansikte mot ansikte var
virdefulla.

Flexibilitet och sparad restid framkom som fordelar med
e-learning.

Faktorer: Faktorer som paverkar studenters belatenhet med
e-learning dr att det dr bekvimt att kunna studera i sin egen takt.
Studenterna upplevde dven ett nyvunnet sjilvfortroende att tackla
svarigheter och att de tog ansvar for sina egna studier. Studenterna
virdesatte dven interaktiviteten i utbildningsmaterialet.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln dr bra och det framgar tydligt vad studien handlar om.

Abstrakt: Abstraktet sammanfattar studien vil. Det innehaller syfte, metod, resultat och &r skrivet i imperfekt. En bra "16psedel” for studien. Avslutas med fyra sokord.

Introduktion: Detta avsnitt i studien &r vilskrivet. En genomgéang av den forskning som tidigare gjorts i imnet genomgas och leder fram till fragestéllning och syfte. Syftet med

studien framgar tydligt.

Metod: Metodval for att na syftet r relevant. Deltagarantalet i studien redovisas, sa dven bortfall. Kvaliteten pa analysmetoden #r hog och finns tydligt angivet.

Resultat: Fragestillningen blir vilbesvarad i resultatet. Enkiten redovisas objektivt och neutralt. Tabeller anvinds for att askadliggora resultatet. Tolkningen &r god.

Diskussion: Diskussionen knyter an till introduktionen och studerat problem. I diskussionen framkommer egenkritik och felkéllor. Likheter med tidigare forskning framkommer.

Forslag till framtida forskning ges. Konklusionen av studien dverrensstimmer med vad resultatet av studien visat. Inga ogrundade slutsatser dras.
Referenser: Referenserna &r relevanta och referenslistan ir korrekt upprittad.
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Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning

(Bilaga 2)
Wilkinson, A., Forbes, A., | Fyra datorbaserade | Kvalitativ undersokning dar Sjukskéterskor (n=39) Resultat av enkiterna: Sjukskoterskorna skattade 44 poidng=
Bloomfield, J. & Fincham distanskurser data samlades in genom fran Storbritannien, sig innan kurserna borjade som medelmattiga Mycket bra.
Gee, C. utvirderades. enkdter och gruppintervjuer. fordelade pa fyra olika datoranvindare. Fore kursstart var

Studiens syfte var
att utvirdera
studerande
sjukskoterskors
uppfattning om en
web-baserad kurs
fore och efter
genomgangen kurs.

An exploration of four
web-based open and
flexible learning modules in
post-registration nurse
education

Int J Nurs Stud. (2004)
May; 41(4): 411-24

Storbritannien

Enkiterna administrerades pa
kursernas forsta och sista dag.

Gruppintervjuerna
genomfordes pa slutet av
kursen. Nagra
diskussionsdmnen var
faststéllda och sedan ombads
alla studenter att siga en
positiv och en negativ sak om
hur deras upplevelse av denna
kurs hade varit.

terminslanga kurser
deltog.

Svarsfrekvensen pa den
forsta enkéten var 74
procent och pa den
andra enkéten 71
procent.

Bortfall under
gruppintervjuerna
redovisas inte. Dock
anges att vissa studenter
valde att inte delta.

sjukskoterskorna negativt instillda till bade
distanskurser och datorer, men efter genomgangen
kurs hade instillningen till bada forindrats
signifikant till det positiv.

Sjukskoterskorna gav en positiv syn pa kurserna,
som uppfyllt deras inldrningsbehov.

Efter analys framkom fyra grupper/amnen som
resultat av gruppintervjuerna:

Forberedelse for ldrande, tillgénglighet av
kursmaterial, kursmaterial och

paverkan pa studenterna.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln dr nagot lang. Det framgar dock tydligt vad studien handlar om.
Abstrakt: Abstraktet ssmmanfattar studien vil. Det innehaller syfte, metod, resultat och slutsats. Abstraktet &4r en bra ”16psedel” for studien och det avslutas med fem sgkord.
Introduktion: Detta avsnitt i studien &r vilskrivet. En genomgang av den forskning som tidigare gjorts i amnet genomgas och leder fram till fragestillning och syfte. Syftet med

studien framgar tydligt.

Metod: Metodval for att nd syftet &r relevant. Metodbeskrivningen utforlig, framforallt vad giller enkéterna, men dven dmnen for gruppintervjuerna redovisas. Kvaliteten pa
analysmetoden dr hog och finns tydligt angivet. “Forsok till” triangulering finns redovisat.
Resultat: Fragestillningen blir vilbesvarad i resultatet. Bade enkiter och intervjuer redovisas objektivt och neutralt. Tabeller anvinds for att dskadliggora resultatet. Tolkningen &r

god.

Diskussion: Diskussionen knyter an till introduktionen och studerat problem. I diskussionen framkommer egenkritik och felkéllor. Likheter och olikheter med tidigare forskning
framkommer. Forslag till framtida forskning ges. Konklusionen av studien 6verrensstimmer med vad resultatet av studien visat. Inga ogrundade slutsatser dras.
Referenser: Referenserna ér relevanta. Nagot enstaka stavfel aterfinns i referenslistan som i 6vrigt dr korrekt uppréttad.
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Bilaga 3

Artikel Syfte Metod Population Resultat Bedomning
(Bilaga 2)

Yu, S. & Yang, K- | Studiens syfte var Datainsamling gjordes genom ett Populationen var 2398 Fordelningen mellan hilsocentra var; stad | 45 podng=

F. att undersoka frageformuldr om skickades hem till sjukskoterskor som arbetade 1 15 procent, by 72 procent och berg/6 Mycket bra

Attitudes toward
web-based distance
learning among
public health nurses
in Taiwan: A
questionnaire
survey

Int J Nurs Stud.
(2006) Aug; 43(6):
767-74

Taiwan

sjukskoterskors
instéllning till web-
baserad inldrning
och faktorer som
paverkar deras
instillning.

deltagarna. Formuliret inneholl olika
delar;

- Personlig data (alder, datorvana,
erfarenheter av web-baserad inlirning)
- Arbetsrelaterade fragor (arbetsplats,
datortillgang pa arbetet)

- Ett 26 punkters frageformulir

med fem gradig skattningsskala
anvindes for att mita deltagarnas
datorkunskaper.

- For att undersoka deltagarnas
attityder mot web-baserad inldrning
fick de svara pa 16 fragor som
skattades pa en fem gradig skala.

Deltagare som inte svarat pa
formuliret blev paminda vid tre
tillfallen.

Statistiska metoder anvindes for att
analysera data.

369 hilsocentren i Taiwan.
Haélsocentren delades upp i tre
omraden; stad, by och berg/o.
Hiélsocentren valdes
proportionellt och slumpmaéssigt
ut och de sjukskéterskor som
arbetade vid utvalda centren
utgjorde urvalet.

Av 372 utskickade
frageformuldr besvarades 329 st
(88 procent).

Deltagarnas medelalder var 39
ar och de hade i snitt varit
yrkesverksamma i 16 ar
Konsfordelningen dr inte
angiven.

13 procent. De flesta av centren (57
procent) gav service till < 10 000
invanare. Alla centren hade tillgang till
datorer och Internet. De flesta av
deltagarna var positiva till web-baserad
inldrning. Studien visar en signifikant
positiv korrelation mellan baskunskaper i
datoranvidndning och instillning till web-
baserad inldrning, vilket indikerar att
sjukskoterskor med bra datorkunskaper &r
mer positiva till e-learning dn de med
samre datorkunskaper.

Deltagarna ansag att web-baserad
inldrning innebir ett stort utbud av olika
kurser, ny kunskap i omvardnad, frihet for
den studerande och att det besparar restid
och kostnader. De sjukskoterskor som
arbetade i stiderna, gav service till

< 10 000 invanare, hade tillgang till
datorer pa arbetet och de som hade bra
datorkunskaper var mest positiva till web-
baserad inldrning.

Granskning (Bilaga 1)

Titel: Titeln beskriver innehallet i artikeln med specifika ordval.
Abstrakt: Abstraktet dr lagom langt och ger en bra oversikt av artikeln. Syfte, metod, resultat och slutsats finns med. Fem sokord finns bifogade.
Efter abstraktet foljer i punktform en redogorelse for vad som redan dr kiint inom dmnet och vad aktuell artikeln kan bidra med.

Introduktion: Introduktionen med hinvisning till tidigare forskning for ldsaren in i problemomradet och fram till syftet som &r véldefinierat.
Metod: Metoden ir detaljerat beskriven. Instrument som anvénts vid datainsamling, forsokspersoner och analysmetod &r vil dokumenterat. Etiska stillningstaganden anges.
Resultat: Resultatet presenteras i sammanfattad form med hjilp av statistik och tre tabeller. Beskrivning av studiens deltagare finns.
Diskussion: Diskussionen é&r fyllig och relevant. Forskaren diskuterar sin tolkning av resultatet och jaimf6r med tidigare forskning. Begriansningar i studien tas upp under egen rubrik.
Slutsatser dras av resultatet och vad det praktiskt kan komma att innebéra.
Referenser: Referenslistan #r lang och komplett. Tre av referenserna dr publicerade mellan dren 1984-1986 vilket minskar deras trovérdighet.
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