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Studiens bakgrund innefattar radiologins, organisationens och teknikens paverkan pa réntgen-
sjukskaterskans yrkesroll. Den avgoérande faktorn, som radikalt paverkade réntgen-
sjukskoterskans kompetens och yrkesroll, var den stora tekniska forandringen under 90-talet
nar radiologin gick fran den analoga till den digitala varlden. Rontgensjukskoterskans
utbildning och kompetensutveckling har kontinuerligt behdvt anpassas for att kunna besvara
sjukvérdens krav och behov. Aven politiska beslut har haft signifikant effekt pa radiologin
och sjukvarden generellt dar stort fokus har varit pa produktionsplanering med betoning pa att
minska kostnader. Framtida krav kommer att erfordra individanpassad medicin med mer
standardiserade och kostnadseffektiva metoder till forman for patienten.

Syftet med studien var att beskriva verksamhetschefens syn pa majligheter och behov for
rontgensjukskaoterskor att vidareutveckla sin kompetens for att méta det framtida behovet
inom radiologin.

Forfattarna anvande sig av en kvalitativ intervjumetod med semistrukturerade fragor.
Verksamhetschefer pa sju rontgenavdelningar av olika karaktar intervjuades.

Studiens resultat visade att de nya teknologiska utvecklingar, som redan borjat introduceras
inom radiologin, kommer vara centrala for att mota sjukvardens framtida ekonomiska och
organisatoriska utmaningar. Fragan om hur rontgensjukskoterskans yrkesroll ser ut i
framtiden &r fortfarande oklar, men utan tvekan kommer den att forandras. Det betonades
ocksa i studien vikten av rontgensjukskoterskans kompetensutveckling i form av
pabyggnadsutbildningar pa avancerad niva for att kunna besvara och beméta dessa nya

utmaningar.

Nyckelord: kompetensutveckling, rontgensjukskoterska, framtida teknologiska utvecklingar

inom radiologi, politiska och organisatoriska aspekter
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The study's background includes the various factors that have influenced the radiographer's
professional roll. The study showed that the major technological change in the 90's, from the
analogue to the digital world, was perceived as the most crucial factor that radically affected
the radiographer's skills and professional role. The radiographer's education and competence
development have had to adapt continuously to meet the changing demands of the health
service. Political decisions have also had a significant effect on radiology and the health
service in general, with major focus on production planning and significant emphasis on
reducing costs. Future demands are leading to personalised medicine with more standardised,
cost effective methods that are beneficial to the patient.

The purpose of the study was to describe the Head of Department's perspective regarding the
needs and opportunities that radiographers require to further develop their skills to meet the
future demands within radiology.

The authors used a qualitative interview method with semi-structured questions. The Head of
Department from seven different X-ray departments were interviewed.

The study revealed that the new technological developments, which have already begun to be
introduced into radiology, will be central in meeting the future economic and organisational
challenges within healthcare. It was also shown that how the radiographer’s professional role
looks in the future is still uncertain, but there is no doubt that it will change. The study also
emphasised the importance of the radiographer's skills development and further education at

advanced level to answer and meet these new challenges.

Keywords: competence development, radiographer, future technological developments in

radiology, political and organisational aspects



Innehallsférteckning

1] =T | T USSR 1
Forklaringar pa termer 0Ch DEGIEPP .....ccvvvveveeiece ettt sttt re et 2
BAKGIUNG ...t bbbttt b bbb 3
RAdIologins UVECKITNG........cviiiiiie e 3
Organisation 1 FOFANAIING ........ooviiiiiieiee et 4
TeKNIKNUEVECKITG ......eeieeeeeee e 5
KOMPEBLENS ...t e e neenree s 7
THAIGAre FOISKNING ...t 9
ProbIlemMTOrMUIETING ......ooveiiiii bbb 10
)Y LT U RSP T TP U PP PRPRRPPO 10
/L1 (oo SO PORTRP PRSP PRPRRPIR 10
V7. | ST URPRPRP 11
(C1= Tl 001 0] =T o [ SO SSUUTT P TPRPRPRPRPRIN 11
AANAIYS ..ttt bbbt bttt 12
ELISKA QSPEKLET ... eeeeiciee ettt nnes 13
RESUITAL. ... eveee et bbb bbb et e et e b e bt e bt r e ne e e e 14
TEKNISKA TAKIOTEE ...ttt ettt e sreeteereenteeneeaneenneas 14
Kompetensutveckling och uthildning...........cccooveiiiiiiiiiie s 16
Organisatoriska aSPEKLET ........ceciviiieie ettt re e 19
Effektivisera patientflodet...........covoiiic i 19
HOGSPECIAISErAt VAT ......c.covvveeeeiece ettt er sttt en st neen s 20
D1 S LSS o o OSSR 21
MELOAAISKUSSION. .....veieiecieeit ettt este e eereenteenaesneeneeeneennes 21
RESUIATAISKUSSTON ...ttt e e enteenaesneenreeneennes 23
Forslag till vidare FOrskning .........oooooiiiiiiiiic e 25
STULSALS ..ttt bttt b ettt e Rt e bRt e Rt e bRt nRe et e neenbe et e 25
KINISK DELYARISE ... bbb 26

R B O N S ..o 27



Inledning

Forfattarna till denna studie arbetar som chefsjukskoterska respektive
utvecklingssjukskoterska pa FO Barnradiologi, Bild och Funktion pa Karolinska
Universitetssjukhuset i Stockholm.

Idag ligger stort fokus och intresse pa framtida IT-tekniska innovationer och teknologiska
utvecklingar inom sjukvarden. Mycket skrivs om radiologins roll och hur dessa nya IT
verktyg, innovationer och diagnostiska mojligheter kommer paverka arbetsmiljon pa en
rontgenavdelning. Nya arbetsrutiner, patientfloden och arbetssatt kommer behdva utformas
for att méta de nya kraven. Rontgensjukskoterskans ansvarsomraden och krav pa
kompetensutveckling kommer att paverkas.

Forfattarna anser att det ar oklart idag exakt hur stor och pa vilket satt dessa utvecklingar
kommer paverka rontgensjukskoterskans roll. Om effekten blir lika stor som vid
digitaliseringen &r en relevant fraga. Vi har ett stort intresse av och ar mycket nyfikna pa
dessa nya utvecklingar som sker inom radiologin och hur verksamhetschefen ser pa
organisationens och rontgensjukskéterskans behov av kompetensutveckling i framtiden.
Malet med denna studie &r att ta del av verksamhetschefens syn pa de mojligheter som finns
for rontgensjukskoterskor att vidareutveckla sin kompetens for att mota det framtida behovet

inom radiologin.



Forklaringar pa termer och begrepp

BIG DATA: Stora dataméngder, s kallad ”Big data”, kan utnyttjas for att ge forbattrad kvantitativ
avbildning, forbattrade dataassisterade diagnoser, béttre strukturerade utlatanden, diagnostisk precision

och real-time avstdmning med andra medicinska datasystem.

BNP: Brutto National Produkt &r ett matt pa den totala ekonomiska aktiviteten i ett land.

CDS: Clinical decision support &r ett digitalt system som kan anvéndas for att sdkerstélla att kliniska
och tekniska resurser utnyttjas optimalt samt reducera kostnader. Det kan ocksa anvandas for att
minska variationer i utlatanden dar réstigenkanningssystem kan lankas med CDS och darmed
rekommendera forslag till rontgenlékaren.

Dexdor: Kortverkande sederingsmedel

DT: Datortomografi ar en metod dar rontgenroret roteras runt patienten, och stralning som passerar
genom patienten tas upp av ett antal detektorer. Digitala varden skickas till en dator som bearbetar
informationen. Detta digitala bildmaterial rekonstrueras som tva- eller tredimensionella skiktbilder pa

patientens organ.

Jobbglidning: Kompetensforskjutning d.v.s. 6verforing av arbetsuppgifter fran en yrkesgrupp till en

annan.

MR: Magnetresonanstomografi ar en metod dar man med hjalp av starka magneter, radiovagor och

kraftfulla datorer kan producera snittbilder av patienten.

PACS: Picture Archiving and Communication Systems (PACS) introducerades under 1990-talet och

utgjorde ett mycket enklare satt att hantera bildmaterialet.

PET: Positronemissionstomografi &r en medicinsk avbildningsteknik dar isotopmarkta preparat

anvands for framtagning av tredimensionella bilder.
PETCT: En hybrid mellan PET och CT
PETMR: En hybrid mellan PET och MR

RIS: Radiological Information Systems


https://sv.wikipedia.org/wiki/Isotop

Bakgrund

Radiologins utveckling
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Figur 1. Teknikutveckling inom radiologin

Wilhelm Conrad Rontgen upptackte rontgenstralning under hosten 1895 vilket hade stark
paverkan pa vérlden och inte minst sjukvarden. Successivt under 1900-talet utvecklades den
radiologiska vérlden fran att vara en analog miljo dar fotografisk film granskades pa ljusskap
till digitalisering (Aspelin & Pettersson, 2008).

Forskning och utveckling av kraftfulla datorer ledde fram till att datortomografi (DT)
uppfanns under 1970-talet (Fridell, 2011). Utvecklingen av Magnetresonanstomografi (MR)
under 1980-talet hade ocksa stor paverkan inom radiologin (Aspelin & Pettersson, 2008).
Picture Archiving and Communication Systems (PACS) introducerades under 1990-talet och
darmed skapades ett mycket enklare satt att hantera bildmaterialet (Fridell, 2011). Samtidigt
med PACS, det digitala bildhanteringsprogrammet, implementerades dven Radiological
Information Systems (RIS), vilket betydde att 6vergangen fran analog till digital

rontgenavdelning gick snabbt framat (Hillergard, 2013).

Rontgensjukskoterskans utveckling i och med inforandet av digital
bildoverforing

Introduktionen av RIS och PACS andrade éverféringen av data och information, skapade nya
rutiner, ansvarsomraden och kommunikationssatt samt kravde en utékad teknisk kunskap och
kompetens for réntgensjukskoterskor.

Rontgensjukskaterskans roll forandrades inom tre principiella omraden: 1) kommunikation i
arbetet, 2) bildbearbetning och 3) bildkvalitetssédkring. Rontgensjukskoterskan forvantades

arbeta mer sjélvstandigt med hogre professionell expertis &n tidigare (Larsson, 2009).



Organisation i forandring

Antalet unga och aldre i befolkningen kommer att véxa under kommande ér, vilket 6kar
efterfragan pa halso- och sjukvard (Arbetsformedlingen, 2016). | framtiden kommer behovet
av medicinsk teknik att vaxa. Innovativ medicinteknik &r verktyget som driver och mojliggor
manga av de nodvandiga omstallningar som kravs for att méta sjukvardens utmaningar i form
av forbattrade behandlingsmajligheter, 6kad patientmedverkan, battre friskvard, hogsta
halsoutfall per kostnad, 6kad patientsédkerhet, minskad invasivitet samt battre beslutsstod
(Vinnova, 2016).

Idag utgor kostnaden for sjukvard nio procent av Sveriges BNP, en siffra som beraknas stiga
till 12 procent ar 2030 om ingenting forandras, varfor kostnadseffektiviteten i svensk sjukvard
maste okas. Studier fran bland annat Institute of Medicine visar att mellan 30 och 50 procent
av vardens resurser ar sloseri i den bemarkelsen att de inte bidrar till férbattrad halsa. Genom
att ga over till flodesorientering skapas effektivare floden. Pa sa satt minskas bade vénte- och

behandlingstider sa att spill och kostnader minimeras (Nordenstrom, 2014a).

Politiska beslut

Under slutet av 1990-talet och bdrjan av 2000-talet har marknadstankandet ersatt det tidigare
forvaltnings- och planeringstankandet i sjukvarden, enligt tva huvudlinjer. Det ena ar
effektiviseringslinjen som mojliggjordes av system for ekonomistyrning. Den andra bottnade i
patientens forandrade roll och stirkta position i sjukvarden fran mitten av 1980-talet och
framat (Nordgren, 2003).

De stigande kostnader som medicinsk bilddiagnostik och behandling fort med sig under
artionden pa grund av den 6kade produktionen pa rontgenavdelningarna, har utgjort ett
bekymmer for sjukhusen och landstingen. | hela denna process har man varit mycket
fokuserad pa produktion och forkortade vantetider eftersom det har varit valdigt enkelt att
mata produktion. | en framtid maste rontgenverksamheten utveckla standardiserade processer

for att kunna mata kvalitet mot ekonomi (Wennerberg, 2016).

Hdgspecialiserad vard

Regeringen beslutade 2014 att tillkalla en sérskild utredare med uppgift att lamna forslag till
hur den hogspecialiserade varden kan utvecklas genom en 6kad koncentration. Med
utgangspunkt fran patientens ratt till en hogspecialiserad vard av god kvalitet, oberoende av

var personen bor i landet, foreslar utredningen att varden koncentreras till farre vardenheter an



vad som géller i nuldget (Rosén, 2015).

Utredningen foreslar att i framtiden skall den hogspecialiserade varden nivastruktureras med
nationella och regionala enheter. Vardkedjan samordnas for patienten genom en fast
vardkontakt som koordineras med hjalp av telemedicinska verktyg och multidisciplinara
konferenser, alternativt diagnostik och behandling pa distans. Med denna nya struktur av den
hogspecialiserade varden kan goda forutsattningar for framtagande av nationella vardprogram
och standardiserade vardforlopp skapas. Utredningen tar fram medicinsk diagnostik och
rontgenundersokningar som exempel pa omraden dar minst tio ars erfarenhet kravs for att

uppna excellens (Rosén, 2015).

Tekniknutvecklig

Framtida tekniska innovationer

Vardens IT-system behover bli battre. | Sverige har sjukvarden ett stort behov av att utveckla
effektiva IT-system for att i realtid samla in, lagra och analysera stora och komplexa
datamangder fran manga datakallor i varden (Nordenstrém, 2014b). En genomsnittlig
verksamhet har idag enbart elektroniska system som skoter fritextjournaler, labbprover och
bokningar medan andra digitaliserade verksamheter inom sjukvarden ar ytterst high tech
(Ekholm et al., 2017). Det knyts stora forhoppningar till 6kad anvandning av stordataanalys
(Big data analytics) inom sjukvarden (Nordenstrém, 2014a).

Sa kallad "informatics" och "information technology" utvecklas i rask takt och kommer att
forandra radiologin radikalt inom de nastkommande tio aren. Kraftfullare datorer med utdkad
minneskapacitet kommer leda till dramatiska forandringar som t ex "clinical decision support
(CDS)", " big data™, mm.

Artificial Intelligence (Al) &r ett samlingsnamn for skapande av dataprogram med intelligent
beteende. Al innefattar bland annat AN, artificial narrow intelligence - datorer som kan lara
sig specifika uppgifter lika val eller battre &n manniskor och AGlI, artificial general
intelligence- datorer som kan mer an bara lara sig specifika uppgifter men ocksa borja tanka
sjalva. Dessa datasystem kommer radikalt att paverka radiologin inom en snar framtid.
Internet of Things (loT) &r olika teknologiska smarta apparater som kan kopplas upp,
ackumulera information och dérefter forbattra och optimera olika processer, t ex bérbara
applikationer inom friskvard eller for att kunna forutse sannolikheten for att patienten
kommer att drabbas av olika sjukdomar (Brink, Arenson, Grist, Lewin & Enzmann, 2017).

Enligt Socialdepartementet & Sveriges Kommuner och Landsting, (2016) ska Sverige vara



bast i varlden pa att anvanda digitaliseringens och e-halsans mojligheter i syfte att underlatta
for manniskor att uppna en god och jamlik hélsa och vélfard ar 2025.

Dagens sjukvard staller allt hogre krav pa radiologin. Det &r inte bara radiologen som behdver
bilderna for diagnos utan det gor aven ortopeder och kirurger som star i operationssalen och
guidar sig fram i méanniskokroppen med hjalp av den virtuella tekniken (Education Media
Group, 2017). En 3D version av patientens anatomi hjalper ortopeden att forbereda en
tekniskt svar operation. Genom att halla en 3D version av anatomin i sina hander, vrida och
vanda pa den, kan ortopeden vélja den operationsmetod som bast gynnar patienten (Westin,
2017).

Precisionsmedicin/Individanpassad medicin

Precisionsmedicin eller individanpassad medicin inom cancervard bygger pa en
subklassificering av sjukdomen, med syfte att kunna skraddarsy individens behandling,
uppféljning och dven monitorering av sjukdomen med hjéalp av biomarkérer (Day, Coombes,
Mcgrath-Lone, Schoenborn & Ward, 2016). Rontgenverksamhet med stéd av t ex PET CT ar
en undersokningsmetod som kommer vara av stor betydelse for patienten och individanpassad
medicin (Vardférbundet, 2017). Biomarkdrer som kan detekteras med hjalp av MR och
glukosomséttning eller amyloidinlagring och som foréndras vid demenssjukdomar kan
detekteras med positronemissionstomografi, PET (Wahlund, Westman, van Westen, Wallin,
Cavallin & Larsson, 2013). Det finns hdga forvantningar gallande precisionsmedicin, med
varierande synpunkter och asikter om de utmaningar som finns och kommer finnas som kan
vara svara att mota (Day, et al. 2016).

Nya tekniker kommer att forandra sjukvarden radikalt. Patientens lidande och sjukvardens
kostnader skulle kunna minskas med hjélp av tidig diagnos och individanpassad behandling.
Det vore optimalt om lakaren redan vid forsta patientbesoket hade tillgang till diagnostiska
verktyg for att tidigt kunna erbjuda individualiserad medicinering. Inom det ndrmaste
decenniet kommer utvecklingar inom olika omraden bidra till att tidig och individualiserad
behandling blir klinisk rutin. Svenska lakare maste fa information, och ta stallning till hur
dessa nya tekniker ska implementeras dar samarbete mellan olika organisationer och
professioner blir ett krav (Benson & Olsson, 2016). Individuell medicin férvantas komma
med ldsningar for att skraddarsy olika behandlingar och lakemedel efter hur de passar for
personen. Rontgenverksamheten kommer att fa betydelse har genom att avbilda och méta
effekten av en behandling (Vardforbundet, 2014).



Kompetens

Det finns manga olika definitioner pa kompetens och forfattarna har valt dessa versioner.
Definition pa klinisk kompetens:
”Formagan att pa ett godtagbart satt utféra de arbetsuppgifter som ar direkt

forknippade med patientvdrd.” Svensk MeSH a

Definition of professional competence:
“The capability to perform the duties of one's profession generally, or to perform a

particular professional task, with skil/ of an acceptable quality.” Svensk MeSH b

Rontgensjukskoterskans kompetens- och kunskapsomraden
Rontgensjukskoterskans professionella identitet och arbete kan kategoriseras i tre omraden:
Den tekniska aspekten, sdkerhetsaspekten samt utbildning och professionalism.
Rontgensjukskoterskan behdver kunskaper inom teknik och teknologi men &ven kompetens
inom humanistisk omvardnad for att kunna ta hand om patienten (Niemi & Paasivaara, 2008).
Rdntgensjukskoterskans yrkesforening, Svensk Forening for Rontgensjukskoterskor (SFR)
har under 2009-2011 utformat ett dokument "Kompetensbeskrivning for legitimerad
rontgensjukskoterska”. Malet med dokumenten ar att kartlagga samt klargora vilken
kompetens en rontgensjukskoterska bor ha for att kunna utfora sina arbetsuppgifter idag.
Avsikten med kompetensbeskrivningen ar att starka och tydliggéra professionen, kunskapen
och rontgensjukskaterskans yrkesutévning. Detta for att kunna bidra till en patientséaker vard
vid réntgenundersokningar och behandlingar. SFR har ocksa arbetat fram dokumentet
”Yrkesetisk kod for rontgensjukskoterskor” for att forstarka rontgensjukskoterskans
professionella identitet (SFR. ud).

Rontgensjukskoterskans formaga och kompetens ar avgorande for patienten. Rontgen-
sjukskaterskan innehar en unik professionell kompetens med en kombination av omvardnad
och teknologisk skicklighet som ibland kan vara svart att hantera. Kraven pa hog klinisk
kompetens har uttkats inom diagnostisk radiologi med signifikant inverkan pa professionens
utveckling (Andersson, Fridlund, Elgan & Axelsson, 2008).



Rontgensjukskoterskans utbildning fram till idag

Under tidigt 1900-tal fanns ingen sarskild utbildning for rontgensjukskaoterskor. Vid behov
utbildades allmanna sjukskoterskor pa plats. Sedan dess har yrket och utbildningen for
rontgensjukskoterskor successivt utvecklats fram till 2008 da radiografi foreslogs som
huvudomradet inom utbildningen.

Radiologin fortsatter att vara en snabb och véxande Kklinisk specialitet omfattande bland annat
konventionell rontgen, datortomografi, magnetkamera, nuklearmedicin, radiologisk
intervention, positronemissionstomografi och ultraljud. Tvadimensionella bilder med
mojlighet till tredimensionella rekonstruktioner har kompletterats med mojligheten till
avbildning av olika organs morfologi och funktion pa cellular, molekylar och atomniva
(Aspelin & Pettersson, 2008). Den kontinuerliga utvecklingen medfor andra och nya krav pa

professionen, vilket leder till att ansvarsomraden har foérandras (Vardférbundet, 2015).

Rontgensjukskoterskeutbildningen idag

Hogskoleutbildningen pa 180 hp finns idag pa atta larosaten; Luleas Tekniska Universitet,
Jonképing University, Goteborgs Universitet, Orebro Universitetet, Karolinska Institutet,
Lunds Universitet, Uppsala Universitet och Umea Universitet. Under forsta terminen laggs
tyngdpunkten pa radiografi som kompletteras med kurser kring halsa och ohélsa. Andra
terminen innefattar anatomi, fysiologi, biomedicin och somatisk vard. Under det andra aret
fordjupas kunskaperna i radiografi: Teknik, undersdkningar och diagnostik. | detta block
studeras aven ledarskap och pedagogik. Termin fem och sex fokuserar pa ytterligare
fordjupningar med utbildning i undersokningar med magnetkamera och datortomografi, samt
akutsjukvard och akuta rontgenundersokningar. Forberedelser infor och genomfarande av ett
examensarbete ingar. En tredjedel av utbildningen ar verksamhetsforlagd pa
rontgenavdelningar (Goteborgs Universitet, 2017).

Utvecklingen har skett i snabb takt med nya krav pa nya kunskapsomraden inklusive
utveckling av nya metoder, personcentrerad vard, straldosoptimering mm. Jobbglidning dvs.
olika yrkeskategorier som arbetar med andras arbetsuppgifter och multidisciplindra team har
blivit allt vanligare t ex i hybridsalarna dér kunskap och kompetens delas.

Numera finns rontgensjukskoterskor som skriver utlatande pa t ex mammografi- och
skelettundersdkningar samt de som har vidareutbildat sig inom medicinskt ultraljud
(sonografer) dar rontgensjukskéterskan undersoker och diagnostiserar sjalvstandigt.

Diskussioner pagar idag géllande en sa kallad reglerad specialistutbildning dar



rontgensjukskoterskor kan vidareuthilda sig pa avancerad niva for att kunna mota de nya
kraven som stalls (Vardforbundet, 2017).

Majligheter till vidareutbildning pa avancerad niva

Utvecklingen inom bild- och funktionsmedicin har under de senaste aren varit svindlande. Det
kravs kunskap, kompetens och uthildning for att halla sig uppdaterad inom professionen och
utveckla bade yrkesrollen och mota nya arbetsuppgifter. Trots detta saknas en reglerad
specialistutbildning for rontgensjukskoterskor i Sverige idag (Vardforbundet, 2014).

Ar 2016 presenterade Vérdforbundet tillsammans med Svensk Férening for
Rontgensjukskoterskor (SFR) ett konkret forslag pa en reglerad specialistutbildning i
radiografi pa 60 hogskolepoang, i enlighet med den modell som Vardférbundet och SFR har
utarbetat och som kallas AST, Akademisk Specialisttjanstgoring.

En specialistutbildning dar respektive verksamhet kan inratta utbildningstjanster inriktade pa
modalitet eller annat omrade, skulle ge rontgensjukskoterskor en skyddad yrkestitel och
mojlighet att utvecklas och ta kliv i karridren pa samma satt som sjukskoterskor. Det kan
utveckla omradet och stimulera till forskning (Vardfokus, 2016). | dag finns mojligheter till
fortsatta studier pa magister- och darefter forskarniva inom de flesta modaliteter (Karolinska
Institutet, 2017). Kvaliteten pa varden paverkas negativt nar vardpersonal inte har
utvecklingsmojligheter (Vardforbundet, 2017).

Tidigare forskning

Tidigare forskning har visat att bade teknologiska och omvardnadsaspekter ar viktiga for
rontgensjukskaoterskans arbete. Rontgensjukskoterskor sjélva anser att de stora faktorer som
paverkar deras arbete ar patientsakerhet och den kompetens samt kunskap som kravs for att
producera diagnostiska bilder utifran den aktuella patientens behov (Lundvall, Abrandt
Dahlgren & Wirell, 2014). Rontgensjukskdterskor i Storbritannien har bevisat att en
blandning av olika roller, kompetenser och kunskaper kan vara vardefull for bade individen
och arbetsgivaren. Personalen kanner sig mer flexibel, motiverad och kreativ. Manga ar inte
sa positivt installda till dessa nya roller for rontgensjukskoterskan men trots det och de
oklarheter som finns, 6ppnas nya karriarvagar och nya moéjligheter (Field & Snaith, 2013).
Wiveca Larssons studie (2009) visade att rontgensjukskoterskans arbete blev mer
vetenskapligt och krédvande i och med inférandet av RIS och PACS. | arbetet krévs det att

rontgensjukskoterskan analyserar och inte bara kontrollerar bilderna, skriver hon i sin studie.



Det racker inte med att bara lasa remissen. En réntgensjukskoterska maste dven tolka
innehallet for att kunna utfora sin undersokning. Studien slar fast att framtidens
rontgenavdelning kréver en losningsorienterad personal med en kritisk och reflekterande
attityd.

Rontgensjukskoterskans kliniska kompetens okar i linje med antalet ar inom nuvarande
position sldr Vanckavi¢iené, Macijauskiené, Blazevi¢iené, Basevicius och Andersson (2017)
fast i sin studie dar rontgensjukskaoterskor och radiologer i Litauen utvéarderades med hjélp av

Radiographers’ Competence Scale.

Problemformulering

Den radiologiska verksamheten har genomgatt stora teknologiska och organisatoriska
forandringar under det senaste decenniet, och ny teknik utvecklas i snabb takt. Nya krav och
darmed annan organisations- och kompetensutveckling kommer behdvas for att
rontgensjukskadterskan ska kunna hantera den nya tekniken.

Denna studie kan bidra till att skapa nya insikter i &mnet kring hur verksamhetschefer ser pa
framtida utveckling kring organisationen och rontgensjukskoterskors behov och mojligheter

av kompetensutveckling.

Syfte

Att beskriva verksamhetschefens syn pa behov och moéjligheter for rontgensjukskoterskor att

vidareutveckla sin kompetens for att méta det framtida behovet inom radiologin.

Metod

Studien var empirisk och utférdes med kvalitativ ansats dar sju verksamhetschefer
intervjuades. Forfattarna anvande sig av semistrukturerade fragor med stod av intervjuguide.
For att kunna fordjupa sig i en specifik fraga fanns mojlighet for foljdfragor. En intervjuguide
skall likna ett vardagssamtal med hjalp av ett intervjuprotokoll (Kvale & Brinkman, 2014). Ett
intervjuprotokoll ar ett vagledande hjalpmedel for forskaren for att underlatta att intervjun
halls inom amnet (Yin, 2013).

Malgruppen for intervjuerna var verksamhetschefer med erfarenhet av och mandat att arbeta
som chef inom radiologin.

Intervjumaterialet transkriberades och tolkades darefter med mal att besvara studiens syfte.
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For att stddja tolkning och kategoriserande av resultatet har forfattarna kvantifierat

intervjumaterialet. Denna metod lampade sig bast for denna studie ansag forfattarna.

Urval

Lampliga informanter identifierades genom ett strategiskt, bekvamlighetsurval dar
informanterna férvantades ha specifika kunskaper och erfarenheter som skulle bidra till
studiens syfte (Kvale & Brinkmann, 2014). Inklusionskriterierna var verksamhetschefer med
chefsuppdrag och beslutsmandat inom Bild och Funktion pa olika rontgenkliniker inom
Stockholms Léans Landsting (SLL). Forfattarna valde ut rontgenkliniker av olika karaktérer
med olika uppdrag inom SLL. Urvalet bestod inte enbart av universitetssjukhus utan ocksa
mindre l&anssjukhus och &ven rontgenavdelningar inom den privata sektorn. Férhoppningen
var att ge ett bredare perspektiv pa de olika verksamhetschefernas syn pa réntgen-

sjukskdoterskans kompetensutveckling for att mota framtida behov.

Genomfdrande

De sju intervjuerna planerades och genomférdes under oktober och november 2017.
Forfattarna planerade intervjun utifran semistrukturerade fragor med hjalp av en
intervjuguide. Infor intervjuerna skickades ut en kort bakgrundsinformation och ett informerat
samtycke for att ge intervjukandidater mojlighet att tanka igenom fokusomradet. Brevet
inneholl information om studiens syfte, problemformulering, berdknad intervjutid och
information om att intervjun skulle spelas in. Intervjuerna spelades in med hjélp av
bandspelarfunktionen (en app) pa mobiltelefon.

En pilotintervju utfordes for att ge forfattarna mojlighet till revidering av intervjufragorna
innan de aktuella intervjuerna holls samt for att kunna optimera intervjutekniken. Intervjuerna
skedde pa informantens egen arbetsplats, i en ostérd miljo och tog ca 30 minuter.

Att intervjukandidaten kanner sig bekvam for att vaga tala fritt &r en viktig aspekt som
intervjuarna bor ta hansyn till. Det &r avgorande att skapa god kontakt med intervjukandidaten
i borjan av intervjun. Detta for att kunna fa sa god kvalitet som majligt pa intervjun (Kvale &
Brinkmann, 2014).

Intervjuerna transkriberades ordagrant men upprepningar av enskilda ord och hummanden har
hoppats dver i enlighet med riktlinjer fran Abo Akademi (u.4.). Férfattarna analyserade
intervjumaterialet tillsammans med hjélp av fargkodning. Olika citat och meningar

identifierades och grupperades i olika subkategorier, kategorier och teman.
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Forfattarna anvénde sig av en kvantifieringsmetod som tidigare har anvénts inom
mediebranschen for att underlétta resultatets analys. Nedan presenteras figur 2 déar
subkategorierna, kategorierna och temagrupperna redovisas.

Analys

Resultatet for denna studie ar sammansatt av sju intervjuer som genomférdes med sju
informanter varav tre arbetar pa universitetssjukhus, tva pa tva olika sjukhus i privat regi, en
pa en rontgenavdelning i privat regi samt en pa ett mindre sjukhus i ytterkanten av
Stockholms Lén.

Studien baserades pa en manifest innehallsanalys. Analysens utgangspunkt var det nedskrivna
material som hade transkriberats fran de inspelade intervjuerna.

I enlighet med Kvale & Brinkmann (2014) startade analysarbetet och den forsta kodningen
med svaren i den forsta intervjun bidrog med viktig kunskap infor nésta intervju. Det
transkriberade materialet lastes igenom ett flertal ganger, kodades och kategoriserades i
subkategorier. Darefter granskades materialet pa nytt och omkodades och omkategoriserades.
Darmed gick processen bade framat och bakat vart efter nya intervjuer transkriberats och
analyserats. Utifran innehallet i studiens material delades de slutligen upp i ett antal
subkategorier. Data jamfors pa jakt efter likheter vilket enligt Kvale & Brinkmann (2014)
leder till urval av nya data tills inga nya tolkningar tycks framga ur materialet.

For att underldtta tolkningsprocessen sammanstélldes subkategorierna i en kvantitativ
innehallsanalys (figur 2) da kvantitativ innehallsanalys dven kan anvéandas for att analysera
intervjuutskrifter fran kvantitativa intervjuer (Stockholms Universitet, 2017). Syftet med den
kvantitativa innehallsanalysen var att lyfta det material som analyserats fran det enskilda
planet upp till det generella och fa ett grepp om dess innehall. Med metodens kvantitativa
ansats ges resultaten en frekvens (Nilsson, 2013).
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Figur 2: Kvantitativ innehallsanalys av subkategorierna

Dérefter fortsatte forfattarna med en kvalitativ analys. Med hjalp av resultatet i den
kvantitativa innehallsanalysen kunde forfattarna lattare se monster och sammanhang.
Utifran resultatet i den kvantitativa innehallsanalysen sorterade forfattarna ut sju kategorier
modaliteter, framtida teknologi, spetskompetens kontra multikompetens, jobbglidning,
individuell kompetensutveckling, effektivisera patientflodet och hogspecialiserad vard.
Utifran analysprocessen framtradde tre dvergripande teman: Tekniska faktorer,

organisatoriska aspekter samt kompetensutveckling och utbildning.

Etiska aspekter

Alla intervjuer inleddes med en kort presentation om studiens syfte samt information om att
det insamlade materialet skulle behandlas konfidentiellt. Intervjukandidaterna fick skriva
under ett informerat samtycke innan intervjun pabdrjades. | samtyckesavtalet fanns
information om att varje intervju skulle kodas och att alla personuppgifter skulle
avidentifieras. Kvale & Brinkmann (2014) papekar att den vetenskapliga kunskapens kvalitet
ar beroende pa forskarens roll och standpunkt gallande de etiska besluten som fattas under

studiens gang. Forskarens beteende och integritet ar avgorande i de moraliska fragorna. En
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studie med hog vetenskaplig kvalitet ska vara sa korrekt och karakteristisk som majligt for
forskningsamnet. Studien ska vara vl kontrollerad och de processer pa hur kunskapen har
producerats ska vara transparenta. Undersokningspersoner bor godkénna forskningsmaterial
som potentiellt kan kdnnas igen innan identifierbar information publiceras (Kvale &
Brinkmann, 2014).

Resultat

Tetiia Tekniska faktorer

kontra

; kompetens-
multikompeteny i
utveckling
Jobbglidning Effektivisera
I I patientflodet ]

Sub- Utveckling Artificiell Spetskompetens ISonograf | I Personalforsérjning | Ekonomiska Subspecialisering
kategori inom Intelligens : T faktorer

_ radiograf Patientflode
Nya
modaliteter Nya teknologiska
hjalpmedel

Figur 3: Resultatet sammanfattat i tematiserade grupper

Tekniska faktorer

Det framkom i studien att radiologin har forandrats dramatiskt pa grund av tekniska och
teknologiska utvecklingar och att det ar digitaliseringen som statt for den storsta
organisations- och kompetensforandringen. Studien visar nagra klara tendenser. Det ar
modaliteterna som forandrats och forbattrats med aren. Det &r inte bara inom radiologin som
framtida tekniska utvecklingar sker. Det utvecklas éverallt inom sjukvarden och det ar nagot
som radiologin maste forhalla sig till enligt samtliga informanter.
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”Den stora skillnaden att slippa framkalla bilderna och med direkt digitala plattor, tradlosa

bildplattor och helt digitalisering” Respondent 6

“Jag tror att den storsta fordndringen som har skett inom specialiteten bor ju vara
digitaliseringen. Ser man pa litet langre perspektiv sa finns det forstas teknikutveckling

generellt med nya modaliteter” Respondent 5

Modaliteterna

Det kommer nya modaliteter och hybrider av modaliteter dar undersokningarna blir allt mer
avancerade. Rontgensjukskoterskan har kontinuerligt behdvt, och kommer &ven i framtiden
att behova, utveckla sin kompetens for att méta dessa nya teknologiska utmaningar i form av

nya arbetsuppgifter och ansvarsomraden.

”Det ska bli intressant att se pa atomniva hur var bildgivning kommer utvecklas med

PET och PET/MR och alla dessa nya grejer som kommer”
Respondent 6

”Det kommer ju stindigt en utveckling inom modaliteterna ocksa och dar tanker jag
att dar finns stor utvecklingspotential och ocksa kravet pa all personal inklusive

’

sjukskoterskorna for att std pd tarna och ldra sig det nya hela tiden.’

Respondent 1

Framtida teknologi

Det framkom i samtliga intervjuer att artificiell intelligens (Al) kommer att paverka
framtidens arbetssétt allt ifran att utféra mer standardiserade undersokningar och snabba upp
processerna till att granska bilder. Delar av det monotona arbetet kommer att férsvinna. Enligt
informanterna kommer rontgensjukskaéterskorna att fa arbeta pd ett annat satt. De mer
rutinmassiga undersokningarna kraver inte lika mycket aktivt arbete hos den personal som goér

undersokningarna da apparaten sjalv sager till vilka vinklar och bilder som skall tas.

“Jag tror att man kommer att jobba pa ett litet annorlunda sdtt och det innebar i
forlangningen att det blir mera avancerade undersékningar vilket i sin tur stéller
storre krav pa kompetens och utbildning da man kan fokusera pa det som ar mera
avancerat” Respondent 1
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| intervjuerna kom det fram att det finns ganska mycket tekniska hjalpmedel som sjukvarden
har varit ganska daliga pa att utnyttja. Det finns olika hjalpmedel for att forbattra logistiken
som det géller att kunna hantera. Andra framtida tekniker som namndes var 3D-printning som

kommer att forandra hur man askadliggor bild- och funktionsdiagnostiken.

"For att komma dnnu ett steg vidare i att askadliggora hdnder ju saker som att man
borjar 3D-printa. Det &r ju ocksa nagot som jag tycker att det ar ett krav hos oss

chefer att vi skall se till att den kompetensen finns infor framtiden.”
Respondent 1

Kompetensutveckling och utbildning

Det framkom tydligt i studien att det finns en utmaning i att tillgodose den fordjupade
kompetensen inom vissa modaliteter. Samtidigt som kravet pa nischad kompetens finns,

maste det finnas personal som kan upprétthalla jourverksamhet.

“Tidigare sd kunde man vara duktig pa allt. Det funkar inte idag. Skall du vara riktig
duktig pa nagonting sa kan du inte vara riktig duktig pa allting. Det gar inte bara att
vara duktig pa intervention, pa MR och CT och pa vanlig slatrontgen. Jag tror inte att
det ar hallbart i langden. Sa det ar egentligen den stora skillnaden. Det ar inte ett yrke

ldngre, det dr flera yrken.” Respondent 2

Majoriteten av informanterna ansag att personalomséttning var en av de storsta utmaningarna
i dagens organisation. Flertalet tog d&ven upp motivation som en utmaning for att fa personal

att stanna kvar pa arbetsplatsen.

"Just bemanningen dir sd klart en jittestor frdga, att kunna locka och behdlla duktigt
folk” Respondent 6

Spetskompetens kontra multikompetens
Den nya tekniska utvecklingen sker sa snabbt att det inte langre &r majligt att halla fordjupad
kompetens inom alla modaliteter. Resultaten fran studien visade att samtliga respondenter har

svart att balansera behovet av spetskompetens inom vissa omraden och samtidigt kunna
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tillmotesga behovet pa enklare radiologiska undersokningar.

Vi behéver ocksd ha personal som har en bred kompetens eftersom vi ocksa har
jourverksamhet att ta hand om. Det &r inte bara valdigt specifika hogspecialiserade
sjukdomar, som ar framfor allt elektiva, utan vi har ocksa att ta hand det akuta
panoramat och da krdvs det en annan typ av kompetens mer bred.”

Respondent 1

”All typ av forskning fungerar ju mycket smidigare om all personal forstar den
speciella miljén och det gor man ju bast genom att vara delaktig sjalv. Vi skall forsoka
fa upp antalet [rontgensjukskoterskor] som har magister men ocksa de som har
disputerat, det &r en signal att vi ha ett antal disputerade rontgensjukskoterskor i var
organisation. Jag tror det dr viktigt for att stirka yrket.”

Respondent 7

Jobbglidning

Samtliga respondenter tog upp fragan om jobbglidning. Alla respondenter var positiva till
sonografer medan flertalet sade sig vara mer tveksamma till beskrivande radiografer. FOr ett
flertal informanter sker jobbglidning for att tdcka ett behov. Informanterna beskrev det som
att systemet hittar nya vagar beroende pa vilken kompetens som finns att tillgd. For andra

handlade det om att bemota krav pa rontgensjukskoterskors kompetensutveckling.

”Det dr sd himla kul att vara pd skelettlab en hel dag, men hur motiverar man det ar
ut och ar in? Jag tror att det ar jatteavgorande hur lakarfragan, hur bemanningen
kommer att vara dar och vad man kan gora for nytt. Lat oss saga att réntgen-
sjukskaoterskan borjar diagnosticera sjalv, enklare skelettundersokningar, hoftfraktur,
ledfraktur mm. Att de kan skriva svar skulle ju underlétta en del och kanske bli litet

roligare, litet mer kunskap” Respondent 4

Nya samarbetspartner kommer att behdva utvecklas dver yrkes- och klinikgranser. | studien
framkommer funderingar om hur den bildgivande verksamheten kommer att se ut i framtiden.
| dag &r det vanligt att biomedicinska analytiker (BMA) arbetar inom PET eller nuklear-
medicin som tidigare varit rontgensjukskaéterskans arbetsomrade. BMA ér i dag utbildade

inom vissa ultraljudsundersokningar. | samtliga fall dér respondenterna tog upp fragan om
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jobbglidning, handlade det om resursfordelning vilket inte alltid foll till rontgen-

sjukskoterskans fordel gallande kompetensutveckling.

"Sen dr det fragan om de andra specialiteterna, hur det dr med kirurgen, akuten mm.
Hur mycket kommer de att ta 6ver av bildgivande verksamhet, man har redan nu sett

en explosion av utraljudsapparater spridda over sjukhuset. Om de tar Over ultraljuds-
verksamheten om 10 dr sa kommer det att paverka radiologins roll.”

Respondent 6

”Nu dir det ju skoterskor det dir brist pa. S& med andra ord &r det ju skoterskornas
arbetsuppgifter man tittar pa, om nagon annan kan gora det, vilket jag kan bli litet
radd nar jag ser det. Jo, men jag tankte att bristen pa rontgensjukskéterskor ar ju i
och for sig liksom en ... Det &r snarare sa att man tittar om en underskoterska kan

gora det hdr” Respondent 5

Individuell kompetensutveckling
Personalforsorjning ar nagot som samtliga respondenter anger som en stor utmaning pa bade
kort och lang sikt. Utmaningen ar att bemdta rontgensjukskéterskans krav och behov av

kompetensutveckling som styrs av produktionskrav och verksamhetens ekonomi.

“Ger man det [betald utbildning] sa dr det risk att forlora en [rontgensjukskoterska]

samtidigt som det ar risk att forlora om man inte ger den kompetensen’
Respondent 4

“Den andra [framtida utmaningen] dr den rent ekonomiska. Ser man nu pa vad som
hander i Stockholm inom radiologin, framfor allt pa den privata sidan sa stalls ju
enorma produktionskrav. Istallet for manga enheter som idag, kor man med en
skoterska per CT eller en skoterska per MR, jamfort med vad man normalt har pa
universitetssjukhusen och dven har. Har har vi ocksa tva pa de modaliteterna och jag
tror nog att man sa smaningom kommer att sdga att vi maste dra ner pa personalen av
kostnadsskal. Det har man lyckats med pa den privata sidan, alltsa kan ni ocksa gora

det” Respondent 2

18



| studien framkom att den nya generationens réntgensjukskoterskor stéller storre krav pa
arbetsgivaren for att motiveras att stanna inom yrket eller pa arbetsplatsen. Det blir en

utmaning att behalla kompetensen nar personalen soker sig bort och ny personal kommer in.

“Alla har en individuell utvecklingsplan och det har ju faktiskt alla oavsett om man dr
lakare, skoterska eller underskoterska sd finns det dndd liksom en plan.”

Respondent 5

Organisatoriska aspekter

Studien visar ocksa att det ar politiska beslut som driver framtida organisatoriska utmaningar.
Bland annat hur verksamheten bast kostnadseffektiviseras samtidigt som en vard av hog
kvalitet uppréatthalls. Ekonomiska faktorer, dar man hanvisade till politiska beslut inom
Stockholms Léns Landsting, belystes olika beroende pa om informantens organisation var

privat eller landstingségd.

”i en hart pressad ekonomisk miljo dar konkurrensen ar stenhard och med priser som
ar tvardumpade inom radiologin, ja, da kan man nog tanka sig for bade en och tva
ganger innan man skickar folk pa utbildning. Men det géller inte bara sjukskéterskor

utan det galler lika mycket pa likarsidan.” Respondent 2

"Vi har ju en sjukvdrdsbudget och en utbildningsbudget dar ekonomin inte har varit
ett problem som det ar nu. Vi ska skota var ekonomi sa bra att vi gor vart uppdrag och
sedan skall vi helst ha ett litet 6verskott och det skall vi anvanda till investeringar och

dad dr utbildning kanske det viktigaste.” Respondent 7

Effektivisera patientflodet

Respondenterna pavisar krav pa att minska undersokningstiderna for att fa in fler patienter
och minska koerna. Den offentliga upphandlingen av rontgen galler framst den privata sidan
men studien visar att det dven ger genomslag inom landstingsdriven sjukvard. For att klara

dessa utmaningar krévs en annan typ av kompetens hos framtidens rontgensjukskoterskor.
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”Politikerna som véljer att upphandla rontgen och det gor man ju nu enligt lagen om
offentlig upphandling och de upphandlingar som hittills har varit har ju bara varit pa
pris. Skall man fa ner priset ordentligt sa ar det ju bara att kapa personal-

kostnaderna.” Respondent 2

"Ha ett nytinkande ndr det gdller att ta hand om patienter och ddr tycker jag att vi
har kommit langt med Dexdor, exempelvis som en ersattning for narkos for MR-
patienter. Det tanker jag att det skulle vara valdigt bra om det ocksa kunde Gversattas
pa tex DT dar man inte heller skall behéva narkos utan man kan anvanda Dexdor
utan man maste tanka, vad skall vi gora for att minska undersokningstiderna sa att vi

far in de patienter som star och vantar pa att fa sin undersokning gjord. ”
Respondent 1

Hogspecialiserad vard

Undersokningen visar att flera av respondenterna ser att framtiden kommer innehalla mer
standardiserade forlopp samt en uppdelning av hdgspecialiserade, mer komplexa och
resurskravande undersokningar gentemot enkla, snabba, rutinméssiga med stdd av den nya

framtida teknologin.

“Eftersom vi har en del, jag skall vil inte kalla det for friska patienter, men mindre
sjuka, ganska vanliga undersokningar, landryggar, knan och axlar pA MR t ex som
kors efter ett visst protokoll — dar skulle man sakert kunna vinna bade tid och kanske
pengar om det var en dator som granskade dessa bilder sa det tror jag definitivt att
var organisation skulle kunna spara pengar pa och vinna tid [med artificiell
intelligens].” Respondent 3

“artificiell intelligens, hur det kommer att paverka, det kommer nog att vara en
utmaning i hur det skall anvandas, om man kan anvanda det eller hur man bor
anvanda det. Jag kan tanka mig att man nagon gang i tiden varnade for att nu
kommer datorer och ta vara jobb. Men jag tror inte att ndgon kommer att bli av med
jobbet utan det kommer mer att handla om hur man anvéander det pa ett vettigt satt
och det kan bli jattespannande ” Respondent 5
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Det sker aven en forflyttning fran konventionell radiologi mot mer avancerade metoder som
DT och MR. Fér att méta denna utmaning kravs kunskaper om att bygga standardiserade
protokoll samt en formaga att kunna internutbilda de medarbetare som skall utfora dessa

undersdkningar.

“Det konventionella gdr nu ner med ndgra procent varje ar medan CT stiger 2 % per

ar och MR stiger mer och PET.” Respondent 7

“Jag tror att extern utbildning mdste till for att man ska kunna applicera det internt.
Sa att lara sig teori eller kanske vara ute och lara sig det rent praktiska, ga pa kurser,
genom att auskultera pa ett annat sjukhus dar man har kommit litet langre och sedan
applicera det pa hemmaplan och ddr forfina sin metodik.”

Respondent 1

Diskussion

Metoddiskussion

Studiens syfte var att beskriva verksamhetschefens syn pa behov och méjligheter fér rontgen-
sjukskoterskor att vidareutveckla sin kompetens for att méta det framtida behovet inom
radiologin. Forfattarna ansag att den mest lampade metoden for att kunna besvara syftet var
kvalitativa intervjuer med semistrukturerade fragor och en intervjuguide dar utrymme for
foljdfragor fanns. Alvehus (2013) anser att denna metod lampar sig bast for att kunna inhdamta
informanternas egna tankar och upplevelser kring amnet. En kvalitativ intervju ar ett satt att
framstalla kunskap utifran en social interaktion mellan intervjuaren och intervjukandidater.
Genom fragor och svar produceras kunskap (Kvale & Brinkmann, 2014). Det kvalitativa
forhallningssattet innebdr att intresset riktas mot individens egna upplevelser och tolkningar
av sin omvarld (Backman, 2008).

For att gora studien trovardig valde forfattarna sju intervjukandidater med en specifik
arbetsroll inom Stockholms L&ns Landsting. Kriterierna var att informanten hade mandat och
erfarenhet av att arbeta som verksamhetschef inom Bild och Funktion. Enligt Foley (2012)
finns en intervjumetod dar informanten véljs for att individen har sérskilda kunskaper inom
amnet, sa kallade specialister eller experter dar kunskapen kan betraktas mer som fakta an

upplevelse, mer beskrivande &n kénsloladdad.
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Forfattarna upplevde att det var svart att planera in intervjuerna med verksamhetscheferna pa
grund av deras arbetssituation. Med vissa kandidater blev det nédvéndigt att folja upp
mailkontakten med telefonsamtal for att forsoka planera in intervjun. Forfattarna uppfattade
att samtliga respondenter hade stort intresse for amnet.

Under samtliga intervjuer var det en balansgang mellan att inte styra samtal med ledande
fragor men samtidigt kunna stélla lampliga foljdfragor for att fordjupa sig i informantens
tankar och synpunkter. Det kvalitativa perspektivet stéller stérre krav pa intervjuaren for att
undvika partiskhet eller snedvridningar, enligt Backman (2008). Studiens tillforlitlighet ar
beroende av forfattarnas intervju- och analysteknik. Intervjuarens skicklighet och erfarenhet
ar viktiga faktorer som kan paverka kvaliteten pa den kunskapen som samlas in (Kvale &
Brinkmann, 2014).

Intervjuerna transkriberades for sig men forfattarna arbetade tillsammans med fargkodning,
tolkning och kategorisering av nyckelord och citat. Intervjun ska inte betraktas som bara
renskriven text, den ar ett samspel, en dialog som skapas tillsammans med intervjuaren och
informanten. Analysen av utskriften bor vara en forlangning av samtalet under
intervjusituationen (Kvale & Brinkmann, 2014). Materialet som har samlats in maste
organiseras, systematiseras, kategoriseras och tolkas. En strategi pa hur rapporten ska
utformas rekommenderas. Rapporten ska vara fokuserad pa det vetenskapliga amnet, ska
kannas akta och relevant for lasaren, ska vara skriven pa ett logiskt och strukturellt satt, ska
engagera lasaren, och vara en rattvis och arlig redovisning (Backman, 2008).

Forfattarna valde att anvanda en kvantitativ metod for en del av innehallsanalysen. Detta &r en
metod som anvéands flitigt inom medieforskning. Enligt Kvale & Brinkmann (2014) innebar
kodning att nyckelord knyts till ett textsegment fOr att senare kunna identifiera ett uttalande.
Vid kategorisering skapas &ven en forutsattning for kvantifiering. Styrkorna med kvantitativ
innehallsanalys &r att den ar forhallandevis enkelt att anpassa och ger en hog grad av
systematikt val av analysenheter. Da kodningen féljde strikta regler for vilka meningar,
stycken som skall kodas samt hur dessa ska tolkas i enlighet med forutbestdmda
kodningsinstruktioner (Nyby, 2017) var forfattarna mer fria i sin kodning och kategorisering.
Skulle nagon annan utféra samma analys skulle staplarna i figur 2 se annorlunda ut.

Backman (2008) rekommenderar en strategi pa hur rapporten ska utformas.
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Resultatdiskussion

Spetskompetens

Samtliga respondenter ansag att pa grund av digitalisering har réntgensjukskoterskans
arbetsuppgifter och ansvarsomrade behovt anpassas. Tidigare studier visar att teknik-
utveckling ar en avgorande faktor som paverkar rontgensjukskaéterskans yrkesroll.

Sedan PACS har implementerats har sjukvardspersonalens arbetssatt blivit mer komplex,
Fridell (2011). Enligt studien behdver organisationen anpassa sig vid inférandet av ny
teknologi men det sker inte automatiskt. Det kommer att ske, men bara om det ingar i
klinikledningens strategi. Det kan havdas att individen alltid &ndrar sig nar teknologin
forandras. Detta starker denna studies resultat dar informanterna har papekat de nya
tendenserna bade vad galler subspecialisering och férandrade metoder. 1 var analys har
forfattarna kallat detta fenomen for spetskompetens och &r det behov som har framkommit
tydligast. Rontgensjukskoterskan maste anamma dessa utvecklingar och ett flertal informanter
podngterade vikten av utbildning och kompetensutveckling for att kunna bemastra de nya
teknologiska och tekniska forandringarna.

Fit for purpose

Den tekniska utvecklingen i dagens sjukvard ar snabbare &n nagonsin (Lindskéld, 2012).
Diagnostisk radiografi forandras radikalt och rontgensjukskoterskan maste vara proaktiv for
att kunna dverleva (Bjorkman, Fridell & Tavakol Olofsson, 2017). Det innebar att
rontgensjukskoterskan standigt maste bygga pa sina kunskaper. Enligt Csikszentmihalyi
(2008) ger stora utmaningar oro och angest for den med lag kompetens medan den for en
medarbetare med hdg kompetens ger upphetsning och en kénsla av flow. For de som har
ansvar for rontgensjukskdterskans olika utbildningsprogram ar det vasentligt att kontinuerligt
utvardera om laroplanen ar relevant och om réntgensjukskoterskestuderandes egenskaper
uppfyller kraven dvs. om hon dr “fit for purpose” (McNulty, Knapp & Brown, 2017). Studien
visade att multikompetens upplevdes som en viktig kompetens for merparten av

respondenterna.

Bemanning och rekrytering
Subspecialisering for rontgensjukskoterskan &r mer beroende av produktionskrav och

politiska beslut for radiologi inom privat regi, medan den anses helt nédvandig for ett

23



universitetssjukhus.

Signifikanta trender och stora utmaningar har paverkat rontgensjukskoterskans profession de
senaste decennierna (Andersson, Lundgren & Lundén, 2017). Andra yrkeskategorier ersatter
rontgensjukskoterskan pa grund av bemanningssvarigheter inom t ex mammografi och
kardiologi (Vardforbundet, 2017). Rontgensjukskoterskan maste kliva fram, vara mindre
osynlig och inte std i skuggan av andra yrkeskategorier. Det pagar dven jobbglidning dar
rontgensjukskaoterskor arbetar som sonografer eller beskrivande radiografer dar det saknas
radiologer (Vardférbundet, 2017).

Teknologiska utvecklingar, striktare kontroll pa réntgendoser, jobbglidning och karriarstegar
har haft en positiv paverkan pa yrket men bemanningssvarigheter och brist pa réntgen-
sjukskdterskor har haft en negativ inverkan enligt Andersson, Lundgren & Lundén (2017).
Studien visade att samtliga respondenter var positiva till jobbglidning i form av sonograf eller
beskrivande radiograf men bara i de fall dar de tackte en brist pa radiologiska resurser. Det
upplevdes for samtliga respondenter som en ekonomisk och/eller en organisatorisk fraga.
Den nya generationens sjukskoterskor ar unga, valutbildade och staller krav pa I6n,
arbetsvillkor och karridrsmgjligheter” (Dagens Medicin, 2017). Studien som utfordes av
Bjorkman et al. (2017) visade att de tva trender som troligen kommer ha den storsta paverkan
pa rontgensjukskoterskan i framtiden ar behov av karriarsutveckling och bemanning.
Personalomséttning som beror pa att personal av andra anledningar &n alder lamnar sitt jobb
for en annan arbetsgivare kostar pengar, direkt och indirekt. Att ersétta dessa individer
innebar kostnader sa stora som en halv miljon for arbetsgivaren. Kostnader som hade kunnat
undvikas om mindre satsningar gjorts for att minimera viljan hos befintlig personal att soka
sig nagon annanstans (Fackfoérbundet Vision, 2015). Samtliga respondenter ansag rekrytering,
personalomsattning och bemanningssvarigheter vara nutidens utmaning. Behovet av att
behalla personal samt att utveckla rontgensjukskaterskans kompetens for att mota samhallets

krav ansags vara ett stort problem av de flesta informanter.

Artificiell Intelligens

Alla respondenter ndamnde Avrtificiell Intelligens (Al) som den nya teknologiska innovation
som kommer paverka radiologin, troligtvis inom de narmaste 5-10 aren. Hur det kommer att
forandra rontgensjukskaterskans yrkesroll och arbetsuppgifter ar fortfarande oklart men nagon
typ av utbildning och kompetensutveckling kommer att vara nédvéndig.

Analytic Imaging Diagnostics Arena (AIDA) ar ett projekt som har pabdrjats med syfte att

skapa en resurs som kan anvéndas nationellt inom bilddiagnostik. Al & en matematisk
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programvara som lar sig tolka bilder och hittar olika ménster genom att granska tusentals
bilder. Detta hjalpmedel kommer dven vara anvandbart for rontgensjukskoterskor dér t ex
programmet talar om att rorelseartefakter eller andra storningar finns, att undersékningen
behover kompletteras eller ar godkand vilket gor att patienten slipper vénta i onédan
(Vardfokus, 2017).

Forfattarna anser att resultatet hade kunnat se annorlunda ut om fler respondenter deltagit i
studien eller om férdelningen mellan privat och offentlig vard varit annorlunda men anser

anda att studien visar trenden inom radiologin.

Forslag till vidare forskning

Forslag till vidare forskning anser forfattarna vara en studie med flera respondenter &ven
utanfor Stockholms Lans Landsting och dar tidsperspektivet stracker sig langre an 5-10 ar
framat. Detta for att forbattra och forstarka studiens resultat.

Genom forfattarnas litteraturgranskning framkom ytterligare ett forslag pa framtida studier.
En fordjupad studie i hur “The Fourth Industrial Revolution” kommer att paverka rontgen-
sjukskoterskans framtida behov av kompetensutveckling. Under tidigare industriella
revolutioner har manskligheten utvecklats fran jordbruk till industri till massproduktion till
digitalisering. The Fourth Industrial Revolution &r fundamentalt annorlunda. Den
karaktariseras av en méangd nya teknologier som forenar de fysiska, de digitala och de
biologiska vérldarna. Detta kommer stort inflytande pa alla discipliner, ekonomiska aspekter
samt inom industri och aven utmanande tankar pa vad det betyder att vara mansklig (Schwab,
2017).

Slutsats

Tidigare studier har visat att det varit de teknologiska utvecklingarna inom radiologin som
varit avgoérande hur organisationen utvecklats och sett ut och har darmed paverkat
rontgensjukskadterskans yrkesroll. Inom radiologin implementeras nya undersokningsmetoder,
ny mer avancerad teknik introduceras och fortlépande uppgradering av teknologin sker
kontinuerligt. Behovet av kompetens skjuter i hdjden. Apparaterna blir allt mer av tekniska
vidunder och varden mer avancerad (Vardfokus, 2016).

Studien visade att verksamhetschefer ser allvarligt pa sin egen betydelse av att vidareutveckla
rontgensjukskoterskans kompetens for att mota radiologins framtida behov.

Politiska beslut kraver en kostnadseffektivisering inom sjukvarden dar framtida teknologi
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kommer vara betydelsefull. For att kunna sakerstélla en hallbar utveckling maste
organisationer identifiera framtida mojligheter samt potentiella hotbilder och integrera dessa i
deras strategiska planeringar sdger Bjorkman et al. (2017).

Al &r den nya stora teknologiska forandring som redan finns till en viss del men kommer
utvecklas generellt inom en snar framtid. I litteraturstudierna visade det sig att “The Fourth
Industrial Revolution” d&r mycket relevant for rontgensjukskoterskans behov av kompetens-
utveckling for att mota framtida teknologi. The Fourth Industrial Revolution kan
sammanfattas som en utékning av produktion tack vare Al. Diverse nya teknologiska
mojligheter borjar introduceras som integrerar den fysiska, biologiska och digitala varlden. Ett
nyckelomrade som kommer paverkas ar medicin. Dukyong (2017) stéller fragan om
sjukvarden ar mogen for The Fourth Industrial Revolution och om sjukhusen &r férberedda
infér denna nya teknologiska miljo. Det framkom i studien att verksamhetscheferna visar en

del tveksamhet i hur detta skall ga till.

Klinisk betydelse

Studien bidrar till att uppmarksamma hur viktigt det ar uppréatthalla rontgensjukskoterskans
kompetensniva med val av ratt utbildning pa ratt niva. Under studiens gang stod det dven klart
att verksamhetschefens engagemang har stor betydelse for réntgensjukskoterskans
kompetensutveckling. Utbildning pa avancerad niva kommer att vara nddvandig for att mota

framtida teknologiska utmaningar.
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