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Sammendrag

Bakgrunn: Utveksling i forbindelse med hgyere utdanning har et mal om a
utvikle personlig og faglig kompetanse. Innen sykepleierutdanningen er et av
leringsutbyttene 4 anvende kunnskap om kulturkompetanse og
kulturforstaelse. Flere studier viser til at utveksling er et tiltak som i stor grad
bidrar til kompetanseutvikling.

Hensikt: Hensikten med denne studien var 4 fa innsikt i hvilken betydning et
tolvukers utvekslingsopphold har hatt for sykepleiere i arene etter
utvekslingsoppholdet deres.
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Metode: Vi gjennomfgrte kvalitative intervjuer med sju sykepleiere som for fem
ar siden var pa utvekslingsopphold.

Resultat: Sykepleierne beskrev en prosess der utvekslingsoppholdet bidro til 4
forsterke utviklingen av personlige egenskaper, gke bevisstheten pa egen
kommunikasjon og utvikle den kulturelle kompetansen. I intervjuene
gjenopplevde sykepleierne situasjoner fra praksis som «her og nd». Selv om det
var vanskelig a konkretisere leeringsutbyttet fra utvekslingsoppholdet, ga
sykepleierne uttrykk for at de hadde leert mye. Flere av dem understreket at de i
mgte med pasienter og pargrende prgvde a forsta og bli forstatt.

Diskusjon: Sykepleierne sa at de har vert og er i en prosess der utveksling bidro
til & forsterke den personlige og faglige utviklingen. A mgte mennesker med en
annen kulturell bakgrunn i en fremmed og ukjent kultur over tid forsterket
prosessen fordi sykepleierne matte mobilisere sine personlige og faglige
ressurser pa nye mater.

Konklusjon: Utvekslingen bidro til varig personlig bevisstgjgring, faglig
utvikling og styrket kompetanse. Mgter med mennesker i ulike situasjoner over
tid i en annen kultur bidro ogsa til en styrket kulturell kompetanse.
Sykepleierne erfarer at kulturell kompetanse er viktig for yrkesutgvelsen i et
flerkulturelt samfunn, og en slik kompetanse kan sykepleierstudenter i liten
grad kan tilegne seg gjennom kliniske studier i Norge. Det er likevel behov for
mer forskning rettet mot sykepleieres erfaringer fra utveksling, der det legges
vekt pd hva utvekslingen har betydd for deres yrkesutgvelse.

Utveksling over tid er en av de mest effektive matene 4 utvikle kulturell
kompetanse pa. Studenter som lever i en annen kultur over tid, er «fremmede», og
det gir dem mulighet til & erfare ulikheter mellom kulturer (1-4).

Selv om det fortsatt er behov for mer forskning pa leeringsutbyttet ved utveksling,
viser studier at utveksling bidrar til personlig, faglig og kognitiv utvikling med en
styrket kulturell sensitivitet og kompetanse (5-7). Meld. St. 7 (2020-2021) (8)
fglger opp Meld. St. 16 (2016-2017) (9) ved a vektlegge at alle studenter skal fa
internasjonal erfaring i utdanningslgpet, og studentmobiliteten skal gke i hgyere
utdanning.



Utreise er ogsd viktig for utdanningsinstitusjonen og samfunnet ved at utveksling
bidrar til kunnskap som ikke kan utvikles ved hjelp av andre tiltak eller metoder i
utdanningene (8). Studentmobilitet skal styrke den kulturelle kompetansen til
sykepleierstudenter. I tillegg er det et mal om 4 legge til rette for integrerte
pedagogiske leringsaktiviteter i sykepleierutdanningen, noe som bidrar til 4 styrke
sykepleiernes kunnskap, forstdelse, engasjement og tillit i mgte med pasienter med
annen kulturell bakgrunn (10).

En av leeringsutbyttebeskrivelsene (LUB) i ny nasjonal retningslinje for
sykepleierutdanningen (§ 5 ¢) er at studenten «kan anvende kunnskap om
kulturkompetanse og kulturforstdelse i vurdering, planlegging, giennomf@ring og
evaluering av sykepleie» (11).

Meld. St. 16 (2019-2020) (9) vektlegger at sykepleierutdanningene utdanner
kandidater som er aktive, attraktive og ansvarlige deltakere i det internasjonale
samfunnet. Sammen med madlet om a gi pasientsentrert sykepleie uavhengig av
kulturell bakgrunn aktualiserer denne vektleggingen sykepleieres utvikling av
kulturell kompetanse (12).

Kulturell kompetanse kan defineres som «the ongoing process in which the
healthcare professional continuously strives to achieve the ability and availability
to work effectively within the cultural context of the patient» (12).

Kulturell kompetanse forutsetter mgter mellom mennesker, og kompetansen
utvikles gjennom fem komponenter: 1) bevissthet om egen kulturell forforstaelse,
2) kunnskap om kulturelle og etniske grupper, 3) ferdigheter i kulturelle
vurderinger, 4) mgte med mennesker med annen type kulturell bakgrunn, og 5) et
gnske om a utvikle egen kulturell bevissthet (var oversettelse) (13).

Alpers avdekket at sykepleiere har behov for gkt kulturell kompetanse i mgte med
pasienter og pargrende med annen kulturell bakgrunn. Kompetansen knyttes blant
annet til kommunikasjon og samhandling, forstdelse av sykdom og behandling samt
hvordan symptomer kommer til uttrykk (14).

En oversiktsartikkel om helsepersonells kulturelle kompetanse viser at den gker
signifikant i forbindelse med intervensjoner som innebarer trening i kulturell
kompetanse, og at denne gkningen er signifikant assosiert med pasienttilfredshet

(15).



Siden 2008 har norske sykepleierstudenter hatt mulighet til & gjennomfgre deler av
sine kliniske studier i bachelorutdanningen i sykepleie ved Tanga International
Competence Centre (TICC) i Tanzania (16). Studentene deltar i kliniske studier
ved helseklinikker, dagsentre, skolehelsetjenesten, aldershjem og innen psykisk
helse i hjemmesykepleie og poliklinikk.

Det bor cirka 60-80 studenter samtidig pa TICC, der flertallet er
sykepleierstudenter, men studenter fra andre utdanninger innen helse- og sosialfag
er ogsa representert. P4 TICC har sykepleierstudentene daglig veiledning i praksis
av sykepleiere ansatt av TICC som kjenner de lokale forholdene og kulturen.

I tillegg til 4 legge til rette for leeresituasjoner og veilede «bedside» oversetter
sykepleierne fra swahili til engelsk der dette er ngdvendig. Hver praksisdag
avsluttes pd TICC med én time refleksjonsgruppe, der studentene deler og
reflekterer over dagens praksiserfaringer sammen med veilederen.

Fokusgruppeintervjuer av 21 studenter som gjennomfgrte et tolvukers
studieopphold i sitt femte semester ved TICC hgsten 2015 konkluderte med at
studentene erfarte at deres kulturelle kompetanse ble styrket i lgpet av
utvekslingsperioden (5). Det er godt dokumentert hvilke erfaringer
sykepleierstudenter har med utveksling, og hvordan studentmobilitet styrker deres
faglige og personlige utvikling, men det mangler kunnskap om hvilken betydning et
utvekslingsopphold i en annen kultur har for sykepleiere i ettertid.

Hensikten med studien

Hensikten med denne studien var 4 f innsikt i hvilken betydning studentenes
utvekslingsopphold ved TICC i 2015 har hatt for dem som sykepleiere i arene
etterpa.

Metode

For & fa innsikt i hvordan sykepleiernes erfaringer med utvekslingsoppholdet har
hatt betydning for dem i ettertid, benyttet vi individuelle intervjuer (17). Studiens
utvalg var de 21 sykepleierstudentene som deltok i fokusgruppeintervjuene hgsten

2015 (5).

I forbindelse med intervjuene i 2015 signerte de informert samtykke om 4 bli
kontaktet og delta i en oppfglgingsstudie. Fgrsteforfatteren sendte ut invitasjon til
denne oppfalgingsstudien via SMS og e-post i august 2020. Det ble sendt ut inntil
to padminnelser. Elleve sykepleiere avslo invitasjonen, tre svarte ikke pa
henvendelsene, og sju takket ja. Seks av dem var fra ett universitet, en av dem fra et
annet.



Fgrsteforfatteren gjennomfgrte sju individuelle intervjuer i Igpet av uke 40 i 2020.
Disse intervjuene ble gjennomfgrt pa telefon med lydopptak pa grunn av covid-19-
restriksjoner og praktiske arsaker. Han benyttet en intervjuguide med to
hovedtemaer: 1) «Dine erfaringer fra utvekslingsoppholdet i 2015», og 2) «Hvilken
betydning har utvekslingsoppholdet hatt for deg som sykepleier?».

Intervjuene varte fra 37-46 minutter og ble transkribert ordrett. I alle intervjuene
oppsummerte intervjueren underveis og avslutningsvis og spurte deltakerne om a
bekrefte intervjuerens forstdelse av innholdet. Programvaren NVivo 12 ble benyttet
for & systematisere materialet.

Vi analyserte materialet med inspirasjon fra kvalitativ induktiv innholdsanalyse i
tre faser: 1) «Forberedelse», 2) «Organisering», og 3) «Rapportering», hvor den
fgrste fasen «Forberedelse» innebar en systematisk gjennomlesning av alle
intervjuene for 4 fd et helhetsinntrykk (18).

Fasen «Organisering» inneholdt tre ledd: dpen koding, kategorisering og
abstraksjon. I denne fasen leste vi hvert intervju og kodet meningsinnholdet i
setninger og avsnitt. Kategorisering innebarer 4 sette sammen koder som tolkes a
hgre sammen i underkategorier fra hvert intervju og alle samlet. Underkategorier
som tolkes & tilhgre hverandre, grupperes i kategorier for 4 redusere antallet
kategorier. Sd langt i

analyseprosessen arbeidet vi hver for oss.

I siste fase av prosessen diskuterte vi og satte opp kategoriene i felleskap.
Kategoriene danner grunnlaget for en abstraksjon som er en generell beskrivelse av
meningsinnholdet fra alle intervjuene uttrykt i hovedkategorier. I var studie
resulterte denne analyseprosessen i tre tematiske hovedkategorier (18).



Tabell 1. Eksempel pa analyseprosess av en hovedkategori. Utdrag av alle intervjuene

Hovedkategori Gruppering Koding Meningsinnhold
Utveksling Personlige A veere «A ha kjent p3 kroppen, og & mgte, og & veere en fremmed,
utvikler personlige erfaringer i fremmed eller fra en fremmed kultur.»
egenskaper mgte med «Det er vanskelig a vaere fremmed i en annen kultur,
andre for du har med deg din egen kultur.»
Personlig Veere til stede «Man skal veere litt der man er nar man er der.»
interesse «Jeg gar inn med et apent sinn i enhver situasjon.»
Interesse for «Tar litt bedre vare pd de som man vet har hatt det toft
andre tidligere.»

«A vise interesse for det de er interessert i.»

«Jeg mgter andre fra andre kulturer sa merker jeg at jeg far,
at jeg har en litt annen interesse enn det jeg hadde fgr.»
«Det som er rett for meg, det er jo ikke ngdvendigvis rett
for den pasienten.»

Personlig Positiv innstilling «Mange ting en bgr vaere glad for her hjemme.»

utvikling «A se litt det positive i de sméa tingene.»
Personlig vekst «Man vokser veldig sann som person selv.»

«Jeg [kan] kanskje blitt mer trygg.»

«Jeg [er] mer talmodig.»

«Personlig sa vokser man, jeg prgver a, som dem, a alltid
veere blid og positiv nar man meter folk.»

«Jeg har pa en mate en helt annen forstéelse.»

«Jeg har kanskje en litt mer innsikt i hvorfor, da.»

Endring av Jeg ikke er sa fordomsfull.»

holdninger «Veldig viktig a veere ydmyk, har jeg funnet ut, da.»
«Man kan ikke dgmme folk.»
«Jeg haper jo at jeg er tolerant pa en mate.»

Studien er godkjent av personvernombudet ved Norsk senter for forskningsdata
(NSD) (referansenummer 657253) (19). Informasjon om studien og
samtykkeskjema ble lagt ved e-posten med invitasjon til 4 delta. I
informasjonsbrevet som vi sendte sammen med invitasjonen pa e-post, beskrev vi
prosedyrene rundt personvern, anonymitet og rettigheten til a trekke seg.

Denne informasjonen ble muntlig gjentatt i forbindelse med intervjuene, og vi
innhentet muntlig samtykke fra alle deltakerne f@r lydopptaket startet. Deltakerne
fikk et nummer fra 1-7 for at vi skulle kunne identifisere dem som eventuelt gnsket
a trekke seg. Lydopptakene ble lagret pa en server med totrinnsidentifisering og
slettet etter transkribering.

Resultater

Tabell 2 viser en oversikt over deltakerne i denne studien. De avsluttet sin bachelor
i sykepleie varen 2016.
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Tabell 2. Oversikt over deltakerne

Sykepleier 1 2 3 4 5 6 7

Kjgnn Mann Kvinne Kvinne Kvinne Kvinne Kvinne Kvinne

Alder 27 27 28 31 28 27 26

Arbeidssted X (4) X(1) X (3) X(3) X(1,5) X(1,5)

Spesialisthelsetjenesten

Arbeidssted X(2) X (4) X(1) X(1,5) X (1,5)

Kommunehelsetjenesten

Arbeidssted X(1)

Privat sektor

Videreutdanning Akutt- Master - - -—- Master Helse-
sykepleie jordmor jordmor sykepleie

Der flere arbeidssteder er oppgitt i tabellen, har sykepleieren byttet arbeidssted siden de avsluttet bachelor i sykepleie varen 2016.
Uthevet tekst er det ndvaerende arbeidsstedet. Tallene i parentes indikerer hvor mange &r arbeidsforholdet varte.

Intervjuene med sykepleierne viste at erfaringene deres fra utvekslingsoppholdet i
2015 og betydningen det har hatt for dem i ettertid, kan deles inn i tre
hovedkategorier:

® Utveksling utvikler personlige egenskaper
® Utveksling gker bevisstheten om kommunikasjon
® Utveksling utvikler den kulturelle kompetansen

Alle sykepleierne ga uttrykk for at de hadde leert mye under oppholdet ved TICC,
men pa direkte spgrsmal om a gi eksempler pa leeringen var det vanskelig for dem a
konkretisere eller gi eksempler pd egen laering.

«De gjenopplevde situasjoner fra fgdestue, skolehelse,
klinikker eller hjemmebesgk som ‘her og nd’.»

I intervjuene fortalte likevel flere sykepleiere at samtalen tok dem tilbake til
Tanzania. De gjenopplevde situasjoner fra fgdestue, skolehelse, klinikker eller
hjemmebesgk som «her og né» og beskrev at disse erfaringene fra praksis har hatt
stor betydning for dem i ettertid. Flere sykepleiere trakk ogsa frem at de daglige
refleksjonsgruppene pd TICC hadde hatt stor betydning for deres leeringsprosess.

Utveksling utvikler personlige egenskaper

Sykepleierne ga samlet sett klart uttrykk for at utvekslingen hadde styrket deres
personlige egenskaper. Sykepleier nummer 2 fortalte om sin prosess:
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«Man er ung, og man er sykepleierstudent, og man tenker at man skal nesten redde
verden og, ja, hjelpe andre mennesker. Og sd drar man ned dit og far en litt sdnn
der ‘Oi! Ting er kanskje ikke helt som jeg tror det er’, og man vokser veldig sann
som person selv. Og sa begynner en & se litt stgrre pa ting og 4 tenke, man begynner
a reflektere mye over hvorfor ting er som de er, da. Og man vokser bade som et
menneske, ja personlig sa vokser man, og man vokser veldig i den yrkesutgvelsen
man gjgr. Etter at jeg kom hjem, jeg var jo et annet menneske.»

«Andre understreket at de var blitt mer tolerante og
mindre fordomsfulle.»

Andre sykepleiere fortalte at de er blitt mer talmodige. En sykepleier fortalte at hun
var talmodig ogsd f@r utreisen, men at denne egenskapen ble forsterket og
bevisstgjort fordi hun fikk nye og andre erfaringer i forbindelse med utvekslingen.
Andre understreket at de var blitt mer tolerante og mindre fordomsfulle. De viser
stgrre forstaelse for ulikhetene i mgte med andre mennesker, uavhengig av
kulturell bakgrunn.

Sykepleierne fortalte om en styrket evne til & sette seg inn i andres situasjon og
mente at de var blitt «rundere og rausere» i mgte med pasienter. De var generelt
blitt mer interessert i mennesker og mer oppmerksom pa at mennesker kan ha
grunner for sine valg og handlinger. En sykepleier fortalte at hun er blitt flinkere til
a ta hensyn til hva andre tenker, tror og fgler.

Flere sykepleiere koplet sin personlige utvikling til den faglige utviklingen i
arbeidet som sykepleiere. En sykepleier formidlet at hun har undervist flyktninger,
en oppgave hun hadde takket nei til uten den faglige tryggheten som hun utviklet i
forbindelse med utvekslingen. Samtidig vurderte ikke sykepleierne utvekslingen
som en isolert faktor i sin personlige og faglige utvikling, men som en vesentlig
faktor i en utvikling som allerede var pabegynt, og som utvekslingen bidro til &
forsterke.

Utveksling oker bevisstheten om kommunikasjon

Utvekslingen ga sykepleierne flere nye erfaringer nar det gjaldt kommunikasjon, og
de understreket betydningen av a forstd og a bli forstatt. Under
utvekslingsoppholdet laerte de 4 tilpasse kommunikasjonen til pasienter og
pargrende etter kulturelle rammer og forutsetninger. En sykepleier fortalte at hun
prgver a vaere veldig ngye med 4 forklare overfor minoritetspasienter hvorfor man
gjor ting, da hun er klar over at de kanskje ville ha gjort det annerledes.

Flere sykepleiere fortalte at utvekslingen har bidratt til en stgrre bevissthet om
egen kommunikasjon overfor pasienter og pargrende. Sykepleier 1 sa fglgende:



«Jeg er blitt veldig bevisst pa kommunikasjonen min. For jeg tenker jo at hadde det
veert jeg som var der [i Tanga], sa ville jeg hatt sd mye informasjon som mulig. Og
sa tenker jeg at hvis jeg far en fremmedkulturell person, sa tenker jeg at deres
kommunikasjon er kanskje helt annerledes, og deres pa en mate krav til
informasjon.»

«Sykepleierne har selv veert fremmede i en ukjent kultur.»

Sykepleier 2 poengterte at hun er blitt mer oppmerksom pa hvordan hun
kommuniserer. N4 kommuniserer hun pd en mate som apner for dialog og tillit
gjennom 4 vise interesse for pasienten, og understreker at hun er der for deres eget
beste. Ndr hun viser at hun prgver 4 forstd, erfarer hun god respons fra pasientene.

Sykepleierne har selv vart fremmede i en ukjent kultur. Det mente de gir dem en
fordel i mgte med mennesker som ikke snakker godt norsk, og som er fremmede i
Norge:

«Jeg tror kanskje at det at jeg har kjent pa en sann fglelse av at ‘ingen forstar hva
jeg mener, og ingen forstar hva jeg vil, og hva det er jeg vil utrette’, det er
frustrerende. Sd jeg tenker, kanskje det er nok en av de tingene som jeg har tatt
med meg fra TICC. Den fglelsen av hvor forskjellige kulturer faktisk er. Og sa
kunne man ikke gjgre noe. Man kunne ikke si noe. Og det var og en ting som vi
kanskje leerte veldig mye av (sykepleier 6).»

Sykepleierne formidlet at 4 veere fremmed i en kultur med ukjent sprak har gitt
dem stg@rre forstaelse, mer talmodighet og andre perspektiver nar de kommuniserer
med mennesker som har en annen kulturell bakgrunn. Denne tilnaermingen gjelder
ogsa for kommunikasjon med etnisk norske pasienter som formidler en annen
forstaelse for sin situasjon enn det sykepleieren har.

Utveksling utvikler den kulturelle kompetansen

Den siste hovedkategorien er at sykepleierne opplevde at den kulturelle forstdelsen
ble styrket etter oppholdet ved TICC. Sykepleier 1 fortalte:

«Det har jeg tatt med meg tilbake igjen. For det opplever jeg ofte pd sykehus, at det
er mange [kollegaer] som ikke har en forstaelse for hvorfor folk fra andre kulturer
gjerne har med seg veldig mange pargrende. Og det handler jo om at de pa en mate
har den forventningen fra sitt hjemland. At det er en forventning om at de har med
seg mange pargrende som kan gjgre mange av oppgavene. Men likevel sd tenker jeg
at vi som har den kulturelle forstaelsen, vi ma selvfglgelig dele den med kollegaer.
Men du er i hvert fall bevisst pd at du, du kjenner ikke kulturen. Og det tror jeg at
det er noe du ikke er bevisst pd hvis du ikke har veert pa en sann kulturell
utveksling.»



Sykepleierne fortalte at 4 veere i en annen kultur over tid har gitt dem ny forstaelse
for kulturens betydning for mennesker. De utvider dette til ogsa a gjelde
mennesker fra andre miljger enn dem selv, og sykepleier 7 sa det slik:

«Men det blir jo noe av det samme da, at man gjgr ting pa en litt annerledes mate
fordi man er vokst opp i andre miljger. Ja, jeg synes jo det er spennende 4 se
hvordan man tenker annerledes, da. Eller hvor annerledes ting kan veere for meg i
forhold til for dem. Eller hvor annerledes verden ser ut, da [for dem].»

Diskusjon

Hensikten med studien var 4 fa innsikt i erfaringene til sykepleiere fra et
utvekslingsopphold for fem ar siden som varte i tolv uker. Sykepleierne vektla at de
ulike mg@tene med mennesker i praksissituasjonene og hverdagslivet i Tanga har
betydd mye for deres personlige og faglige utvikling.

A mgte mennesker er en forutsetning for & utvikle kulturell kompetanse (13) fordi
disse mgtene bidrar til mer kunnskap om andre mennesker og kulturer, flere
ferdigheter i & vurdere konteksten og stgrre forstdelse for hvordan kulturen
kommer til uttrykk i menneskers hverdag.

Det som bidro til a forsterke utviklingsprosessen, var 4 veere fremmed i en annen
kultur. Helt nye og andre inntrykk i hverdagsliv og praksis ssmmen med manglende
sprakkunnskap ga sykepleierne andre erfaringer enn det de hadde fatt fra tidligere
kliniske studier i Norge.

Utvekslingen forsterket en personlig prosess

Flere sykepleiere understreket at utvekslingen forsterket en allerede pagaende
personlig prosess. Den personlige utviklingen virket ogsa inn pé deres faglige
utvikling. En grunn til dette kan vaere at de matte mobilisere sine personlige og
faglige ressurser pa nye mater overfor menneskene de mgtte i kliniske situasjoner.

Dette er et viktig poeng i diskusjonen om innholdet i og utbyttet av utveksling, da
kompetanse innebarer «evnen til & mobilisere kunnskap, ferdigheter, holdninger
og verdier, kombinert med en refleksiv laeringsprosess, for 4 kunne engasjere og
samhandle» (20).

Erfaringene fra utvekslingen ble brukt i sykepleiernes daglige virke

Sykepleierne kunne ikke beskrive eller konkretisere sitt eget leeringsutbytte. Det
kan skyldes at det var fem ar siden de var pa TICC, og over tid blir mange
erfaringer omdannet til et helhetsinntrykk. I studien fra 2015, der sykepleierne
deltok som studenter, sa mange at «de oppdaget nye sider ved seg selv, men at de
ville ikke se konsekvensene av dette f@r det hadde gatt en tid» (5).



En fellesnevner i intervjuene var at utvekslingsoppholdet pa tolv uker ga
sykepleierne gode muligheter til 4 erfare og reflektere over ulikhetene mellom
mennesker og kulturer. Erfaringene og refleksjonene over tid fgrte til gkt bevissthet
om kulturelle ulikheter og egen personlige utvikling (4, 5).

«Utvekslingsoppholdet ga sykepleierne gode muligheter til
a erfare og reflektere over ulikhetene mellom mennesker
og kulturer.»

A mgte pasienter med en annen kulturell bakgrunn ga dem trening (15), og det
styrket deres kulturelle kompetanse ved at de fikk stgrre faglig forstdelse for
sykdom og behandling, og for hvordan symptomene ble uttrykt av pasientene (14).
Slike praksiserfaringer og leeringsutbytter kan kliniske studier i Norge ikke gi i
samme grad, og sykepleierne vektla at de bruker erfaringene fra utvekslingen i sitt
daglige virke som sykepleiere.

A bo tett sammen med 60-80 andre norske studenter var utfordrende, men ga ogsa
leeringsutbytte ved a dele og bearbeide inntrykkene fra praksisen og hverdagslivet. I
tillegg til de objektive laeringsutbyttene vi ser i politiske dokumenter, forskrifter og
studieplaner, bidrar ogsd bofellesskapet mellom medstudenter til at de utviklet
kulturell kompetanse. Sykepleierne fortalte at de erfaringene de hadde med & dele
og bearbeide inntrykk under oppholdet pa TICC, ble brukt i deres praksisfellesskap
i den norske helsetjenesten (21-23).

Den personlige og faglige utviklingen som utvekslingsoppholdet har gitt
sykepleierne, er et viktig argument for sykepleierutdanningene til 4 utvikle tiltak og
gke mulighetene for studenter og ansatte til 4 tilegne seg internasjonal erfaring (8-
10). Nye tiltak bgr ogsa involvere pasienter, pargrende og ansatte som har en annen
kulturell bakgrunn, fordi det gir studentene mulighet til & anvende og utvikle sin
kulturelle kompetanse gjennom hele utdanningen (11).

Styrker og svakheter ved studien

Det er en styrke at det er de samme deltakerne i studien fra 2015 som i 2020. Det
kan vaere bdde en styrke og en svakhet at begge forfatterne har en felles
forforstaelse etter flere drs samarbeid om internasjonalisering i sykepleie (24). Men
ingen av oss har hatt kontakt med sykepleierne siden 2015. Troverdigheten gker ved
at begge analyserte intervjuene og kom frem til felles temaer (25).



En svakhet er at det kun var sju av de 21 studentene fra 2015 som deltok i denne
studien, og vi vet ikke hva de 14 andre ville vektlagt. En annen svakhet er at minnet
ikke var sa sterkt etter fem ar. S 4 si alle sykepleierne uttrykte at de hadde leert og
utviklet seg mye i forbindelse med utvekslingen, men pa direkte spgrsmal om
leeringsutbytte var det vanskelig for dem & konkretisere eller gi eksempler. Like fullt
beskrev sykepleierne at erfaringene fra utvekslingen var betydningsfulle for deres
yrkesutgvelse.

Konklusjon

Denne studien undersgkte hvilken betydning et tolvukers utvekslingsopphold, som
ble gjennomfgrt fem &r tidligere, hadde hatt for de sju sykepleierne i drene etter.
Resultatene viste at utvekslingen bidro til varig personlig bevisstgjgring, faglig
utvikling og gkt kompetanse. Det 4 mgte mennesker i ulike situasjoner i en annen
kultur over tid bidro ogsa til en styrket kulturell kompetanse som har stor
betydning for sykepleierne i deres daglige yrkesutgvelse i et flerkulturelt samfunn.

Deltakerne koplet erfaringene fra utvekslingen med personlige egenskaper og
ferdigheter de hadde f@gr utreisen. Pa den maten ble utvekslingen en
bevisstgjgrende del av prosessen med a utvikle den personlige og faglige
kompetansen som sykepleier. Vi anbefaler ytterligere forskning rettet mot
sykepleieres erfaringer fra utveksling, der det legges vekt pa hva utvekslingen har
betydd for yrkesutgvelsen deres.

Hva studien tilferer av ny kunnskap

e Utveksling er mye diskutert i fagmiljgene, og det finnes en stor mengde
publikasjoner om sykepleierstudenters erfaringer fra utvekslingsopphold,
der leeringsutbytte og personlig og faglig utvikling er godt dokumentert.

e I denne studien fulgte vi opp sju sykepleiere som hgsten 2015 gjennomfgrte
kliniske studier under et tolvukers utvekslingsopphold i Tanzania.
Oppholdet var en del av deres bachelorutdanning i sykepleie. Vi foretok sju
individuelle kvalitative intervjuer med to hovedtemaer: 1) «Dine erfaringer
fra utvekslingsoppholdet i 2015», og 2) «Hvilken betydning har
utvekslingsoppholdet hatt for deg som sykepleier?>».

e Studiens bidrag er & dokumentere hvilken betydning et tolvukers
utvekslingsopphold har hatt for sju sykepleiere over en periode pd fem ér
etter at de var pa utveksling. Den tilfgrer relevant kunnskap om hvordan de
utviklet kulturell kompetanse, og hvilken betydning utvekslingen har hatt for
dem i ettertid som sykepleiere.
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