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Sammendrag

Fremover blir det trolig flere pasienter med omsorgsbehov og feerre sykepleiere.
Parorende far en mer omfattende omsorgsrolle, og samarbeidet med de pdrorende
blir derfor sentralt. Hensikten med studien var d undersoke sykepleiernes
holdninger til d involvere parorende, og se pa om det var forskjeller mellom
sykepleiere i kommunehelsetjenesten og i sykehus. Videre om det var forhold som
innvirket pa holdningene. Studien var en tverrsnittstudie med sporreskjema
(Importance in Nursing Care — Nurses '’ Attitudes - the FINC-NA) i et
bekvemmelighetsutvalg med sykepleiere fra bygder, tettbygde strok og smd byer i
Midt-Norge (N = 318). Det var ingen forskjell mellom sykepleiere i
kommunehelsetjenesten og i sykehus, og det var vanlig d vise omsorg for
pararende. Pdrorende ble sett pd som en ressurs for pasientene og som viktige
samarbeidspartnere, og sykepleiere med videreutdanning hadde mer positive
holdninger.
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Bakgrunn

Sykepleiere har en negkkelrolle nar det gjelder involvering av parerende i
helsehjelp til pasienter (Helsedirektoratet, 2024). En slik involvering krever
samarbeid med og omsorg for parerende og forutsetter at sykepleierne har en
positiv holdning til parerendeinvolvering (Westergren et al., 2020; Wright & Bell,
2021). Holdninger kommer til uttrykk gjennom emosjoner, tanker og atferd
(Svartdal, 2020). Sykepleiere som har en stottende holdning, respekterer
pargrendes involvering og identifiserer deres betydning for pasienten (Wright &
Bell, 2021). Det kan fremme pérerendes deltakelse, lette omsorgsbyrden og bedre
pasientsikkerheten (Bergerad et al., 2018; Broekema et al., 2021).

Flere europeiske studier viser at sykepleiernes holdninger til & involvere
péarerende henger sammen med personlige forhold, utdanning og arbeidssted.
Sykepleiere med lang ansiennitet, videreutdanning, heyere alder og egen erfaring
med alvorlig sykdom i familien var generelt mest positive til
paregrendeinvolvering (Barreto et al., 2022; Cranley et al., 2022; Konradsen et al.,
2022; Shamali et al., 2022; Ostergaard et al., 2020). Mannlige sykepleiere og de
som arbeidet i sykehus, var mindre positive enn kvinnelige sykepleiere og de som
arbeidet i kommunehelsetjenesten (Cranley et al., 2022; Konradsen et al., 2022;
Shamali et al., 2022). Mange av sykepleierne 1 studien til Shamali et al. (2022)
hadde ingen erfaring med 4 involvere parerende. Vi vet imidlertid ikke om disse
generelle funnene fra andre europeiske land gjelder for Norge.

Det finnes lite kvantitativ forskning pa péarerende i Norge (Pedersen et al., 2023).
Vi vet at pararende synes de far for lite og for darlig informasjon, veiledning og
oppfelging fra helse- og omsorgstjenesten (Dreyer & Strom, 2019; Pedersen et al.,
2023), og at det er behov for bedre kommunikasjon mellom sykepleiere og
parerende (Pedersen et al., 2023).

Pérgrendes omsorg og kommunenes omsorg utgjor i dag om lag like mange
arsverk (Pedersen et al., 2023). Fremover vil de fleste kommuner i Norge,
uavhengig av sterrelse og sentralitet, oppleve et markant fall 1 antallet
tilgjengelige sykepleiere i forhold til behovet (Blix et al., 2021; NOU 2023: 4,
2023). Dermed vil parerende fa storre betydning for pasientenes helse og
trygghet, og vil i sterre grad matte dekke pasientenes omsorgsbehov. Pérerende
utgjor den viktigste stotten for pasientene og er gjerne en kontinuerlig del av
pasientenes liv (Lamore et al., 2017; Lersveen & Devik, 2021). Som oftest er de
familie (81 %), men venner, naboer eller andre kan ogsa vere parerende (Opinion,
2022; Pasient- og brukerrettighetsloven, 2024). Parerendes funksjon og
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mestringsstrategier har mye & si for hvordan pasientene opplever sykdom og
utfordringer (Esandi et al., 2021; Opinion, 2022). Pérerende kjenner ofte
pasientens livshistorie og sykdomshistorikk og kan snakke for pasienten hvis hen
ikke kan ivareta sine egne interesser (Ekstrom et al., 2019).

Dersom sykepleierne har en positiv holdning til & involvere parerende og ser pa
dem som en ressurs for pasienten og som en samtale- og beslutningspartner i
sykepleien, vil det bidra til bedre behandling og pleie (Broekema et al., 2021;
Ekstrom et al., 2019; Pedersen et al., 2023). Ved alvorlig sykdom kan
omsorgsoppgavene bli belastende og utmattende for parerende, og da kan bade
pasienten og parerende ha behov for mye stotte (Nordtug & Holen, 2011;
Pedersen et al., 2023). Nar sykepleierne finner lgsninger péd utfordringer i
samarbeid med parerende, kan rollen som omsorgsperson bli mindre krevende
(Broekema et al., 2021; Vislapuu et al., 2024).

Politiske strategier og handlingsplaner skal bidra til & styrke sykepleiernes
samarbeid med og omsorg for parerende (NOU 2023: 4, 2023; Regjeringens
parerendestrategi og handlingsplan, 2020). Det har blant annet kommet en
lovendring om & styrke parerendestetten i form av opplering, veiledning,
avlastningstilbud og omsorgsstenad (Helse- og omsorgstjenesteloven, 2017;
Helsedirektoratet, 2024).

Ettersom helsevesenet blir stadig mer avhengig av pdrerende, far sykepleiernes
holdninger til samarbeid med og omsorg for parerende stadig sterre betydning.
Hensikten med denne studien var derfor 4 undersoke sykepleieres holdninger til
involvering av paregrende generelt og samtidig sammenligne
kommunehelsetjenesten og sykehus. Felgende forskningsspersmal ble stilt:

e Er det forskjeller i sykepleieres holdninger til involvering av parerende
avhengig av om de arbeider i kommunehelsetjenesten eller i sykehus?

e Huvilke faktorer er forbundet med sykepleieres holdninger til involvering
av péarerende?

Metode
Design

Studien var en tverrsnittsstudie med bruk av sperreskjema.
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Utvalg

Sykepleierne som deltok 1 studien bodde i1 bygder, tettbygde strok og sma byer 1
kommuner med et innbyggertall < 24 000 i Midt-Norge. Vi rekrutterte ut fra
folgende inklusjonskriterier: offentlig godkjente sykepleiere i hel- eller
deltidsstillinger fra intensivavdelinger, kirurgiske og medisinske avdelinger i
sykehus, i tillegg til sykehjemsavdelinger og hjemmesykepleie. Sengepostene ved
sykehus varierte i storrelse mellom 7-23 senger.

Sporreskjema

Det reviderte og validerte sporreskjemaet «Families’ Importance in Nursing Care -
Nurses® Attitudes» (the FINC-NA scale) ble utviklet i Sverige av Benzein et al.
(2008), og ble videreutviklet av Saveman et al. (2011). Det er brukt i flere studier
for & kartlegge sykepleieres holdninger til involvering av péarerende (Diaz et al.,
2019; Saveman et al., 2011; Shamali et al., 2022). Skjemaet bestir av 26 spersmal
som besvares ved hjelp av en Likert-skala fra 1 (sterkt uenig) til 5 (sterkt enig).
Skalaen har fire subskalaer, og variasjonsbredden er forskjellig for de ulike
subskalaene. Den forste, «Parerende som en ressurs i sykepleie (Fam-RNC)»,
inneholder ti spersmél med skar fra 10 til 50, for eksempel Pdrerende bor
inviteres til d ta aktivt del i pleien av pasienten. Den andre, «Pérerende som en
samtalepartner i sykepleie (Fam-CP)», inneholder étte spersmél med skar fra 8 til
40, for eksempel Jeg ber parorende delta i samtaler med det samme jeg fdr en
pasient til behandling. Den tredje, «Parerende som en byrde i sykepleie (Fam-B)»,
inneholder fire sporsmal med skér fra 4 til 20, for eksempel Pdrorendes
tilstedeveerelse gir meg en folelse av at de kontrollerer meg. Den fjerde,
«Pargrende som en ressurs for pasienten (Fam-OR)», inneholder fire spersmal
med skér fra 4 til 20, for eksempel Jeg betrakter parerende som
samarbeidspartnere. Den totale skaren av alle subskalene har en variasjonsbredde
fra 26 til 130 og utgjer variabelen «Sykepleiernes holdninger til involvering av
parerende». Hoyere skar betyr mer positive holdninger.

Sperreskjemaet ble oversatt av profesjonelle oversettere fra engelsk til norsk og
tilbake til engelsk ved a bruke standard oversettelsesprosedyre (Wild et al., 2005).
Chronbach’s alpha for FINC-NA var 0,89 for totalskalen, og varierte fra 0,69 til
0,86 pé subskalene (Saveman et al., 2011), som viste en stabil og intern
konsistens. I var norske oversettelse var Chronbach’s alpha lik 0,99 for
totalskalaen, mens subskalaene varierte fra 0,85 for bide Fam-RNC og Fam-CP,
til 0,51 for Fam-B og 0,78 for Fam-OR. Det ble gjennomfert en pilotstudie med
20 sykepleiere. Det umiddelbare forsteinntrykket (face validity) tilsa at det ikke
var behov for a endre noe pa sperreskjemaet (Field, 2005).
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Datasamling og forskningsetiske vurderinger

Studien ble tilrddd av SIKT, Kunnskapssektorens tjenesteleverander —
referansekode 181124. Det ble innhentet godkjenning fra lederne i
kommunehelsetjenestene og sykehusene for det ble sendt ut informasjonsskriv til
alle sykepleierne pa de ulike avdelingene. Deltakerne fikk muntlig informasjon av
lederne sine, og de som ensket a delta, fylte ut sperreskjemaet. Deltakerne la det
utfylte sporreskjemaet i en lukket konvolutt merket med forskerens navn og
adresse. Dataene ble samlet inn i to perioder, for og etter koronapandemien, fra
2019 til 2022. Alle sperreskjemaene ble lest maskinelt, og datasettet ble
kontrollert av to forskere. Utvalget har en svarprosent pa 68 %.

Statistiske analyser

Dataene ble analysert ved hjelp av IBM SPSS versjon 28. Bakgrunnsvariabler var
alder, kjonn og arbeid kommunalt eller pa sykehus. Spersmélet «Hvilket ar fikk
du offentlig godkjenning som sykepleier» ble omkodet til «Antall ar siden
offentlig godkjent sykepleier». Spersmalet om «Utdanning innen sykepleie» ble
omkodet til en dikotom variabel: «grunnutdanning» (bachelorgrad) og
«videreutdanningy (ulike videreutdanninger, spesialistutdanning og mastergrad).
Data ble sjekket for normalfordeling ved hjelp av Kolmogorov-Smirnovs test.
Variablene «alder» og «antall ar som offentlig godkjent sykepleier» hadde ikke-
normalfordelte data. Ikke-normalfordelte data ble analysert ved hjelp av Mann-
Whitneys U-test og normalfordelte data ved hjelp av Fishers eksakte test.
Subskalaen Fam-B ble omkodet slik at skalaen gikk i samme retning som de andre
skalaene (invertert). For 4 sammenligne de fire subskalaene og totalskalaen
«Sykepleiernes holdninger til involvering av parerende» mellom sykepleierne i
kommunehelsetjenesten og i sykehus ble det brukt to-utvalgs t-test. Linear
multippel regresjonsanalyse ble brukt for & finne assosiasjoner til totalskalaen
«Sykepleiernes holdninger til involvering av parerende». P-verdi er satt til < 0,05
(Field, 2005).

Resultat
Deltakere

Sykepleierne som deltok i studien, svarte at parerendeomsorg var vanlig péa deres
arbeidsplass (99 %). Til sammen 318 sykepleiere fra kommunehelsetjenesten
(n=96) og sykehus (n = 222) var inkludert i denne studien (tabell 1). Det var
ingen signifikant forskjell 1 alder pa de som jobbet i kommunehelsetjenesten, og
de som jobbet i sykehus. Majoriteten av informantene var kvinner, og lavest andel
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menn var det i gruppen som jobbet i kommunehelsetjenesten. Antall ar siden
deltakerne fikk offentlig godkjenning som sykepleier, varierte fra 1 til 43, og 39 %
hadde utdanning utover grunnutdanning i sykepleie. Over 80 % av sykepleierne
hadde erfaring med alvorlig sykdom og behov for sykepleie i ner familie.
Analysen viste ingen signifikante forskjeller mellom gruppene (tabell 1).

Tabell 1 Beskrivelse av utvalget og sammenligning av de to utvalgene (N = 318)

Arbeidsplass
Total Kommunehelsetjenesten Sykehus
p-verdi
N=318 n=96 n=222

Alder 0,16!
Median (min/maks) 42 (22/66) 44 (22/66) 42 (22/66)
Kjonn 0,09°
Mann n (%) 31(9,7) 5(.2) 26 (11,7)
Kvinne n (%) 287 (88,3) 91 (94,8) 196 (88,3)
Antall ir sykepleier 0,85!
Median (min/maks) 17 (1/43) 16 (1/41) 16 (1/43)
Utdanning innen sykepleie 0,082
Grunnutdanning n (%) 194 (61) 66 (68,8) 128 (57,7)
Videreutdanning n (%) 124 (39) 30 (31,3) 96 (42,3)
Har noen i din nzere familie noen gang vart alvorlig
syk og har hatt behov for profesjonell
sykepleie? 1,00?
Ja, n (%) 256 (80.,5) 77 (80,2) 179 (80,6)
Nei, n (%) 62 (19,5) 19 (9,8) 43 (19,4)

1) Independent sample Mann-Whitney U-test, 2) Fisher’s exact test, p < 0,05
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Bivariate analyser

Gjennomsnittet i subskalaene «Parerende som en ressurs i sykepleieny,
«Pargrende som en samtalepartner», «Parerende som en ressurs for pasienten» og
«Pargrende som en byrde» viste at det ikke er noen signifikant forskjell pa
arbeidsplassene. Det samme gjaldt for totalskalaen «Sykepleiernes holdninger til
involvering av parerende» (tabell 2).

Tabell 2 Sammenligning av gjennomsnittsskarene i subskalaene og totalskalen fra FINC-NA
for de to utvalgene

Arbeidsplass

Kommunehelsetjenesten Sykehus

Subskala n=96 n=222
. ) . . p-verdi
Gjennomsnitt (SD) Gjennomsnitt (SD)

Péargrende som en ressurs i 38,91 (5,61) 39,39 (5,01) 0,48!
sykepleien
Pérerende som en ressurs for 15,55 (2,31) 15,54 (2,33) 0,83!
pasienten
Pérerende som en 30,03 (4,16) 29,48 (4,45) 0,32!
samtalepartner
Parerende som en byrde 15,49 (2,92) 15,44 (2,87) 0,35!
(invertert)
Sykepleiernes totale 99,98 (11,80) 99,85 (11,38) 0,76!

holdninger til involvering av
parerende

T-test, p < 0,05, SD = standardavvik

Levene’s test for likhet av varians og t-test for likhet av gjennomsnitt viste p-
verdier >_0,05. Sykepleiere med videreutdanning hadde en klart mer positiv
holdning til & involvere parerende (Mann-Whitney U-test p < 0,001) enn
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sykepleiere med grunnutdanning. Det var ingen signifikante kjennsforskjeller med
hensyn til utdanningsniva (Pearsons Chi-kvadrattest p = 0,85).

Multippel linear regresjonsanalyse

Pearsons korrelasjonstest (p = 0,01, to-halet) ble utfort for & finne signifikante
variabler til en multippel line@r regresjonsanalyse med totalskalaen «Sykepleieres
holdninger til involvering av parerende» som avhengig variabel. Folgende
variabler korrelerte signifikant: «Alder» (0,20) og «Antall ar jobbet som
sykepleier» (0,19). Pearsons point-biseriale korrelasjonstest (0,01, én-halet) viste
signifikant verdi pa variabelen «Grunnutdanning eller videreutdanning» (0,24).
Modellen forklarte 6,9 % av den totale variansen 1 sykepleieres holdninger til
involvering av parerende (F = 7,776, p < 001) (tabell 3).

Tabell 3. Modell som forklarer sykepleieres holdninger i det totale utvalget !

Totalt utvalg (N = 318)

Beta p-verdi
Alder 0,11 0,276
Antall &r jobbet som sykepleier 0,01 0,941
Grunnutdanning eller videreutdanning 0,19 0,002

R2=6,9 %

Beta = den standardiserte regresjonskoeffisienten; p = tosidig verdi

! Linezer multippel regresjonsanalyse, p < 0,5
Diskusjon

Hensikten med studien var & undersoke sykepleiernes holdninger til involvering
av parerende og samtidig sammenligne kommunehelsetjenesten og sykehus.
Generelt var sykepleierne positive til involvering av parerende, uavhengig av om
de arbeidet i kommunehelsetjenesten eller i sykehus (tabell 2). Pérerende ble i stor
grad betraktet som en ressurs for pasientene og som viktige samarbeidspartnere
for sykepleierne (tabell 2). Nesten alle sykepleierne hadde personlige erfaringer
med alvorlig sykdom og behov for profesjonell sykepleie i nar familie. Det var
ogsa vanlig med parerendeomsorg pa arbeidsplassene. Videreutdanning var det
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eneste som pavirket sykepleiernes holdninger til involvering av parerende, da i
positiv retning (tabell 3).

For parerende kan det & mote sykepleiere som har en positiv holdning til
involvering, bidra til at de opplever seg verdsatt, hort og mindre alene i
omsorgsrollen. I tillegg til & skape tillit, som er en forutsetning for & delta 1
omsorgen (Westergren et al., 2020), kan slik bekreftelse gjore det lettere for
parerende & std 1 rollen som omsorgsperson og mestre ansvaret det innebarer
(Lindt et al., 2020). Samtidig har parerende oppgitt & fa for darlig informasjon, for
lite veiledning og oppfelging, fra sykepleierne. Flere har pekt pé et gap mellom
tilgjengelige ressurser og intensjonen om involvering av parerende (Bergerod et
al., 2018; Luttik et al., 2017; Slatsveen et al., 2024).

Det at sykepleierne i vér studie hadde positive holdninger uansett arbeidssted, kan
ha sammenheng med at Norsk helsevesen var tidlig ute med & implementere en
omsorgsstrategi der pasientens ensker var i fokus (Amundsen, 2019; Askheim et
al., 2016). Dette kan ha bidratt til gkt interaksjon mellom sykepleier, pasient og
péarerende. En slik omsorgsstrategi kan sees som et felles holdningsgrunnlag som
er internalisert i norsk sykepleiepraksis. Studien var, der 99 % svarer at
parerendeomsorg er vanlig pa arbeidsplassene, stotter dette. Det stir i motsetning
til studien til Shamali et al. (2022) med data fra europeiske land, der det generelt
var mindre positive holdninger til involvering av parerende blant sykepleiere pa
sykehus, sammenlignet med andre arbeidsplasser. Videre viste denne studien at
bare mellom 40 % til 62 % av sykepleierne rapporterte at det var vanlig & gi
omsorg til pirerende i land som Sveits, Osterrike, Nederland og Spania.

Omsorgsstrategien som er implementert i norsk helsevesen kan ogsa bidra til &
forklare hvorfor sykepleiernes alder, kjonn og ansiennitet ikke hadde betydning
for holdningene til & involvere parerende, slik det gjor i andre studier (Barreto et
al., 2022; Cranley et al., 2022; Shamali et al., 2022).

En annen drsak som kan ha innvirket pd funnet om like holdninger hos
sykepleiere i kommunene og sykehus, kan vere at undersgkelsen ble gjort i
bygder, tettbygde strak og sma byer. I slike omrader er det ofte mer narhet
mellom folk og tettere samarbeid (Bo & Schiefloe, 2015).

Ostergaard et al. (2020) fant at erfaring med alvorlig sykdom 1 egen familie ga
sykepleierne bedre forutsetninger for & involvere parerende. Nér over 80 % av
sykepleierne 1 var studie hadde slike erfaringer, kan det vare en del av
forklaringen pa de positive holdningene til involvering av parerende generelt.
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I likhet med funn 1 andre studier hadde sykepleierne med videreutdanning mer
positive holdninger til parerendeinvolvering sammenlignet med de andre
sykepleierne. Graue et al. (2015) fant i sin studie at sykepleiere med
videreutdanning analyserte situasjoner fra flere perspektiv. I vér studie forklarer
videreutdanning under 7 % av forholdene som virket inn pd sykepleiernes
holdninger (tabell 3). Det m4 derfor vaere andre forhold som har innvirkning i
tillegg til videreutdanning.

Metodekritikk

Studien er en tverrsnittstudie med bruk av sperreskjema som méler sykepleiernes
selvrapporterte holdninger til & involvere parerende. Sperreskjemaet er oversatt,
validert og brukt 1 andre studier. Dette er en styrke for studien, samtidig som
selvrapportering kan svekke péliteligheten. Svarprosenten er hoy, samtidig som
datainnsamlingen er fra et begrenset geografisk omrade. Det at noen sperreskjema
fra kommunene ble samlet inn etter koronapandemien, kan ha péavirket
undersekelsen da praksis trolig var endret under denne perioden. Vi vil vere
forsiktige med & generalisere resultatet, siden holdninger kan vere avhengig av
flere forhold, som ledelse og kultur pa arbeidsplassen. Dessuten er ikke
sykepleiere fra psykisk helsetjeneste, rusomsorg, eller psykisk helsevern med i
undersgkelsen. Sykepleierne svarer ja pa spersmalet om det var vanlig med
parerendeomsorg pa arbeidsplassen, men det kommer ikke frem hva som ligger i
denne omsorgen. Studien undersokte ikke hvilken videreutdanning sykepleierne
hadde, eller lengden pé videreutdanningen. Studien skiller heller ikke mellom
hjemmebasert omsorg og sykehjem i kommunehelsetjenesten.

Konklusjon

Studien viser at sykepleiere i bygder, tettbygde strok og sma byer i Midt-Norge
hadde positive holdninger til involvering av parerende bade som samtalepartner,
som ressurs for pasienten og som ressurs for sykepleierne. Parerende ble i liten
grad oppfattet som en byrde. Det var ingen forskjell mellom sykepleiere i
kommunehelsetjenesten og i sykehus, og det var vanlig & vise omsorg for
parerende. Sykepleiere med videreutdanning var mer positive til & involvere
pérerende.

Implikasjoner for praksis og videre forskning

Sykepleiernes positive holdninger er et godt utgangspunkt for 4 utvikle nye og
nedvendige strategier for parerendeinvolvering i mate med fremtidens
omsorgsbehov. Helsedirektoratets parerendeveileder (2024) understreker at

10
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helhetlige og sammenhengende helse- og omsorgstjenester med god kvalitet
forutsetter at pasientens n&rmeste involveres. Dette kan gi parerende mulighet til
a ta over noen av oppgavene sykepleierne gjor i dag. Samtidig ber nyutviklede
strategier for parerendeinvolvering forskes pa for & fa kunnskap til videre
utvikling. Nar sykepleiernes holdninger var positive for begge gruppene, indikerer
det at strategier for a styrke parerendeinvolvering ma sikte pa annet enn
holdningsendring. Intervensjoner som retter seg mot andre forhold kan vere av
storre betydning.

Det vil veere interessant med mer kvalitativ forskning fra et sykepleieperspektiv,
som gar i dybden pa sykepleiernes erfaringer og opplevelser relatert til
involvering av parerende. Blant annet kan det vaere aktuelt & se pd hva det er med
videreutdanning som synes a pavirke holdningene.
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