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Taman tutkimuksen tavoitteena on selvittdd, mitd ja kuinka usein Vaasan
keskussairaalan henkilosté Kirjoittaa ja lukee kotimaisilla kielilld sekd verrata onko
suomenkielisten ja ruotsinkielisten henkilostoryhmien valilla eroja. Erityisesti tutkin
potilaskertomukseen liittyvid kaytanteitéd selvittamalla milloin potilaskertomus sanellaan
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potilaskertomuksen prosessia kehittdd. Havainnoin myds ladkarin tyopéivaa ja selvitan
mit& teksteja hén lukee ja kirjoittaa.

Tutkielmani on tapaustutkimus, jonka aineisto on keratty sahkoisen kyselylomakkeen
avulla ja havainnoimalla yhden laakérin tyopdivad, sekd haastattelemalla hanta.
Kyselylomakkeen avoimet kysymykset analysoin kvalitatiivisesti aineistolédhtdista
sisdllonanalyysia kéayttden sekd monivalintakysymykset kvantitatiivisesti. L&akarin
tyopdivan analysoinnissa olen kayttdnyt hyvékseni omia muistiinpanoja seké
havainnointeja. Haastattelu on analysoitu siséllonanalyysilla. Oma kokemukseni
hoitotydsta tuo tutkimukseeni my6s fenomenologisen ettéd etnografisen nakdkulman.

Tutkimustulosten mukaan enemmistd Kirjoittaa ja lukee molemmilla kotimaisilla
kielilla. Sek& suomenkielinen ettd ruotsinkielinen henkilokunta Kirjoittaa enemman
omalla aidinkielelladn. Suomenkielinen henkilokunta lukee yhtd paljon molemmilla
kotimaisilla kielilla ja ruotsinkielinen henkilokunta lukee hieman enemman suomeksi
kuin ruotsiksi. Paivittéin kirjoitetaan eniten teksteja potilaille seka kollegoille ja véhiten
omaisille ja viranomaisille. Henkilokunta Kirjoittaa ja lukee pdivittain tekstejd, jotka
liittyvat hoitotyohon, kuten potilaskertomuksia, hoitosuunnitelmia, lausuntoja ja
lahetteitd. Tulosten mukaan potilaskertomus sanellaan muulla kuin potilaan didinkielella
silloin, kun laakéari ei osaa potilaan aidinkieltd. Enemmist6 vastaajista oli sitd mielta,
ettd potilaskertomuksen prosessia pitdisi kehittdd, sekd potilaskertomusta mukauttaa,
jotta potilas ymmartéisi sen. Tulosten mukaan potilaan kuuluisi saada aina
potilaskertomus omalla Kkielelld ja siind tulisi kayttda selkeda Kkieltd ja véhéan
terminologiaa. Laakarin haastattelun ja havaintojen perusteella ladkari kayttaa paivittain
puolet tybajastaan Kirjoittamiseen ja lukemiseen, ja tdma tapahtuu suurimmaksi osaksi
tietokoneella.
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1 INLEDNING

| dagens samhélle produceras allt mer skrivet material och skrivandets och l&sandets roll
ar centralt i arbetslivet. Informationsverksamhet, byrakrati och administration har okat
och flera ménniskor deltar i det yrkesmassiga skrivandet. (Gunnarsson 1992: 7) Det
Okade skriftbruket i arbetslivet handlar mycket om att planera, dokumentera och
kontrollera och ménniskor forvantas lara sig nytt hela tiden. Detta leder till nya krav pa
specifika och d&nnu ganska okéanda las- och skrivkompetenser. (Karlsson 2007: 8)

Skrivandet i arbetslivet har undersokts mycket. Exempelvis Eriksson Gustavsson (2005)
har forskat daglig lasning och skrivning bland industriarbetare och Hallsten (2008) har
undersokt skrivande bland civilingenjorer. Exempel pa tidiga undersokningar &r
antologierna Writing in the workplace (1993, red. Spilka) och Writing in non-academic
settings (1985, red. Odell & Goswami) dar skrivande och skriftbruk i arbetslivet har

varit i fokus.

Jag valde studera skrivande och lasande inom halso- och sjukvarden darfor att jag har
arbetat 11 ar som sjukskotare inom specialiserad sjukvard och jag skriver och laser
dagligen olika texter i mitt arbete. Jag har sjalv markt under mina arbetsar att skrivandet
har 6kat och det tar tid att skriva och l&sa i arbetet. Nufortiden sker néstan allt skrivande
inom hélso- och sjukvarden elektroniskt vilket har bade for- och nackdelar. Fordelar &r
att man far snabbt information om patienten och allt information finns pa samma stélle i
den elektroniska patientjournalen och att informationsformedlingen mellan olika enheter
ar lattare och snabbare. Nackdelar ar att det ofta finns brist pa datorer och datasystemen

fungerar langsamt. Uppdateringar begransar anvandningen av datasystemen.

Skrivandet spelar en viktig och central roll inom hélso- och sjukvarden. Det finns olika
lagar som forpliktar yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden att skriva i
patientjournalhandlingarna och darfor har skrivandet en juridisk grund. De
journalhandlingar som har upprattats noggrant ger information om patientens
hélsotillstdnd och halsovardstjanster som han har fatt, vilket beframjar
informationsformedlingen. Journalhandlingar har avgdrande betydelse nédr det galler

patienternas och  halsovardspersonalens rattsskydd —eftersom  uppgifterna i
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journalhandlingarna anvénds bl.a. i &renden som galler patientskada (Hallila 1998: 26—
27).

1.1 Syfte

Syftet med min avhandling pro gradu d&r att undersoka skrifthdndelser och
skriftpraktiker pa det tvasprakiga Vasa centralsjukhus. Jag soker svar pa foljande

forskningsfragor:

1. Vilka texter skriver och laser personalen pa Vasa centralsjukhus i sitt arbete?

2. Finns det skillnader mellan olika personalgrupper och sprak nar det galler
skrivandet och lasandet?

3. Hur ser lakarens skriftbruksdag ut och vilken roll spelar skriftbruk i hans arbete?

| samband med forsta forskningsfragan (F1) studerar jag vilka olika texter personalen
skriver och laser dagligen i arbetet. Speciellt kartlagger jag att hur ofta personalen
skriver och laser olika texter pa svenska och finska. Jag antar att personalen skriver och
laser olika texter. Jag antar att vardpersonalen och lakarna laser och skriver texter som

anknyter sig till vardarbetet liksom patientjournaler och vardplaner.

Jag skrev min kandidatavhandling om skriv- och &versattningsprocessen av
patientjournaler pa Vasa centralsjukhus pa varen 2012. Jag studerade hur en
patientjournal blir till pa Vasa centralsjukhus och hur och nér patientjournalen dversatts
till patients eget sprak. Jag redogjorde ocksa for vad som kannetecknar en patientjournal
innehallsligt och sprakligt. Mina resultat visar att Gversattning av patientjournaler hade
Okat arligen och storsta delen av patientjournalerna oversatts fran finska till svenska.
Jag kom ocksa fram till att lakare inte behdvde diktera patientjournaler pa patients eget
sprak. Skrivande av patientjournaler & en mangfasetterad process och det finns flera

aktorer med i processen. (Lehto 2012)
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Eftersom Oversattning av patientjournaler har 6kat pa Vasa centralsjukhus har jag i den
nu aktuella undersokningen valt att studera nar och varfor patientjournalen inte dikteras
pa patientens eget sprak. Jag antar att patientjournaler inte dikteras pa patientens eget
sprak nar lakaren inte beharskar patientens eget sprak tillrackligt bra. Resultaten i min
kandidatavhandling visade att patientjournaler innehaller flera forkortningar och
medicinska termer som kan vara svara att forsta for en lekman. | anknytning till detta
kommer jag nu att diskutera innehallet: borde patientjournaler anpassas sa att
patienterna sjalva skulle forsta det?

Nar jag soker svar pa den andra forskningsfragan (F2) redogdr jag for om det finns
skillnader mellan olika personalgrupper och sprak nar det géller skrivandet och lasandet.
Jag reder ut hur ofta personalen med finska som modersmal laser och skriver texter pa
svenska och hur ofta personalen med svenska som modersmal laser och skriver texter pa
finska. Jag antar att de som har finska som modersmal och inte kan svenska spraket sa
bra inte skriver texter pa svenska. Men jag antar dock att de kan lasa texter pa svenska.
Jag antar ocksa att de som har svenska som modersmal och inte kan finska sa bra
skriver séllan texter pa finska men kan lasa texter pa finska. Jag antar att det finns
skillnader mellan olika personalgrupper nar det galler skrivandet och ldsandet. Jag
undersoker ocksa hur en lakares skriftbruksdag ser ut och hur skriftbruk ingar i hans
arbete. FOr att kunna svara pa den tredje forskningsfragan (F3) kommer jag att flja och
observera en lakare under en dag och intervjua honom. Jag antar att lakaren l&ser och
skriver mycket i arbetet. Detta antagande baserar sig pa den forskning som visar att

arbetslivet i dag genomsyns av skrift (se t.ex. Karlsson 2006, 2007).

Det finns flera tidigare undersdkningar som satter skrivandet i yrkeslivet i fokus. Inom
vard- och halsovetenskap har man koncentrerat sig framst pa elektroniskt skrivande i
vardplaner eller patientjournaler. Exempelvis Ikonen (2007) har undersokt i sin pro
gradu vardpersonalens fardigheter att skriva elektroniskt. Vaananen (2008) har
undersokt i sin pro gradu hur smértan dokumenteras i elektronisk patientjournal.

Gunnarsson (1992) har studerat skrivande bland tjanstepersoner pa en arbetsplats och
konstaterat att tjanstepersoner som har hdg position skriver mera komplicerade och

langre texter &n tjanstepersoner som har lag position. Karlsson (2006) har gjort sju
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fallstudier av vanliga yrken och undersokt skriften i sitt sammanhang med sarskilt fokus
pa skrifthandelser, skriftoruksmiljoer och texter. Hon har t.ex. undersokt
underskoterskas arbetsdag och hennes skrivande i arbetet. Institutet for de inhemska
spraken har haft ett tredrigt projekt (2006-2008) Tekstualisoituva julkishallinto vars
syfte har varit undersoka texter och textarbete inom social- och hélsovarden (KOTUS
2012).

Vasa centralsjukhus har varit foremal for flera undersokningar med spraklig inriktning.
Styf (2000) har studerat utvecklingen av kommunikationen pa Vasa centralsjukhus och
Malkamékis (2011) avhandling pro gradu handlar om tvasprakig praxis pa tva
avdelningar pa centralsjukhuset. Geberg och Haavisto (2011) har undersckt
dokumentation pa en kirurgisk avdelning i ett YH-examensarbete. Borg och Poutanen
(2003) har studerat skétarnas erfarenheter av skrivandet pa Gamla Vasa sjukhus i ett
YH-examensarbete. Aholas (2009) avhandling pro gradu handlar om férmansarbete och
arbetsgemenskaps valbefinnande pa Vasa centralsjukhus.  Skrifthandelser eller

skriftpraktiker som galler hela VVasa centralsjukhus har inte undersokts tidigare.

Min avhandling hor till forskarteamet BiLingCos-projektportfélj (Bilingualism and
Communication in Organizations) och forskningsprojektet “Tvasprakig fackspecifik
kompetens vid en serviceorganisation inom vard- och hilsobranschen”. (Vasa
universitet 2012a) Syftet med projektet ar att undersoka fackspecifik tvasprakighet
genom kompetenskrav och fungerande praxis i en serviceorganisation samt att studera
vilken slags verksamhetskultur och vilka slags verksamhetsbetingelser som bést stodjer
tvasprakighet i det finlandska samhéllet. Vasa centralsjukhus inom Vasa
sjukvardsdistrikt valdes som exempelorganisation med den motiveringen att
organisationen har uttalade strategier for personalens kompetensutveckling ifrdga om
sprakkunskaper och fungerande tvasprakighet pa alla verksamhetsnivaer. (Vasa
universitet 2012b)
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1.2 Material

Analysmaterialet samlas ihop genom en elektronisk enké&t. Enkaten skickas till alla som
arbetar pa Vasa centralsjukhus. Syftet med enkéten ar att kartlagga hur tvasprakigheten
fungerar i fackspecifika sammanhang, att hitta goda verksamhetsmodeller och att
lokalisera utvecklingsmal. Fackspecifik tvasprakighet definieras i detta sammanhang
enligt Vasa sjukvardsdistrikts Sprakprogram som anvandning av finska och svenska
spraket i arbetet. Med hjalp av enkéten utreds praxis inom kundservice, dversattning,
tolkning och sprakundervisning ur de anstélldas synvinkel pa Vasa centralsjukhus.
Enkaten bestar av 6 kategorier och den innehaller sammanlagt 47 fragor. | borjan av
enkaten finns det bakgrundsfragor som handlar exempelvis om modersmal, alder, yrke

osv. (Se bilaga 1.)

Den andra delen koncentrerar sig pa sprakliga verksamhetsprinciper och i den tredje
delen kartlaggs sprakkunskap, sprakpraxis och sprakundervisningen pa centralsjukhuset.
Den fjarde delen koncentrerar sig pa skrivande och lasande och i femte delen studeras
tolkning. | sista delen kan informanterna ldmna kommentarer om enkaten och l&mna

sina kontaktuppgifter om de vill delta i en intervju senare.

Jag har planerat den femte delen i enkaten som handlar om l&sande och skrivande
(fragorna 30—35, se bilaga 1). Fragorna 30 och 31 handlar om skivandet och lasandet i
arbetet pa finska och pa svenska. Bada fragorna innehaller fem pastdenden och sex
svarsalternativ. Med hjalp av fragorna 32 a och 32 b vill jag redogdra for vilka texter
personalen skriver och laser dagligen i arbetet. Fragorna 33-35 handlar om

patientjournal. Jag har sammanlagt 8 fragor i enkaten.

Utarbetningsprocessen av frageformuléret paborjades hosten 2012 i samarbete med min
handledare och tva andra studerande som ocksd har fragor i enkaten. Den ena
studeranden anvander svaren pa enkaten som material i sin doktorsavhandling och den
andra i sin pro gradu. Under hosten 2012 har jag, min handledare och tva andra
studerande traffats fem ganger och vi har kommit 6verens om tema- och frageordningen

tillsammans. Enkéten har gjorts elektroniskt i VVasa universitets e-blankett. Forst har vi
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planerat enkaten pa finska och nar den har varit fardig har vi 6versatt den till svenska.
Enkaten har ocksa blivit 6versatt till engelska av en professionell Gversattare.

Den fardiga enkaten har skickats vidare till en IT-planerare som jobbar pa sjukhuset.
Han har distribuerat enkéten till personalen via personlig jobb-epost med anonym
(postmaster) avsandare. Enkéten har distribuerats till personalen 5.12.2012 och enkéten
har varit aktiv fram till 20.12.2012. Personalen har ocksd pamints om enkaten pa
centralsjukhusets egen veckoinfo som utges pa centralsjukhusets Intranet. Den 11
december 2012 hade vi fatt 287 svar och vi beslot paminna personalen om enkéaten pa
nytt. Vi gjorde lappar dar vi informerade och paminde om unders6kningen och lapparna
fordes till avdelningarna pa sjukhuset. Nar enkéaten var aktiv dnnu tre dagar fick
personalen e-post dar det pAmindes om enkéaten. Sammanlagt svarade 503 informanter

pa enkaten.

Fordelen med enkat &r att det ar mojligt att samla omfattande forskningsmaterial. Med
hjalp av enkaten ar det majligt att fraga flera olika saker och fa flera informanter. Den &r
ocksa effektiv eftersom den sparar forskarens tid och besvar. Nackdelen med enkét &r
att det inte ar sakert om informanterna har svarat arligt och noggrant. Det kan ocksa
handa att informanter har forstatt svarsalternativen fel och det ar svart att kontrollera
missforstand. Det ar tidskravande att planera enkaten och det kan handa att alla inte
svarar pa enkaten och da fas inte tillrackligt med svar. (Hirsjarvi, Remes & Sajavaara
2001: 182) Nackdelen med enkat &ar ocksa att det inte ar mojligt att stélla
uppfoljningsfragor for att fa informanter att fordjupa sina svar eller samla in
tillaggsinformation (Bryman 2011: 229-230). En del av informanterna har ocksa
missforstatt fragan eller vetat inte vad man har menat med den eftersom nar jag
analyserade svaren har de svarat att de inte forstar fragan eller de hade besvarat med

fragetecken.

Det anvands vanligen tre olika fragetyper i en enkat. De ar 6ppna fragor, slutna fragor
och frdgor som grundar sig pa skalor. Oppen fraga ar en frdga som inte har givna
svarsalternativ utan svaret skrivs med egna ord. Oppna fragor tillater informanten att
uttrycka sig med egna ord och fragorna foreslar inte fardiga svar. (Hirsjarvi m.fl. 2001:

185-188) Oppna fragor styr inte informanternas tankar i ndgon viss riktning och det
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mojliggor att ta reda pa hur de tolkar en fraga. Nackdelen med Oppna fragor ar att
svaren maste kodas, och det ar tidskravande. De kraver ocksa mera av informanterna.
(Bryman 2011: 244) Slutna fragor ar fragor som har faststdllda svarsalternativ som
informanten ska vélja mellan. Slutna fragor tillater informanten att svara pa samma
fraga sa att svaren kan vettigt jamforas da svaren ar homogena. Slutna fragor ger ocksa
svar som &r lattare att analysera med datorn. (Hirsjarvi m.fl. 2001: 186,188) Fordelen ar
ocksa att slutna fragor okar jamforbarenheten i svaren. Fragorna kan dock irritera
informanterna om de inte hittar nagot alternativ som passar for dem. Informanterna kan
ocksa tolka svarsalternativen pa olika satt och svaren kan vara spontana. (Bryman
2011:245-246) Fragor som grundar sig pa skalor innehaller pastaenden och informanten
valjer den asikt som han tycker ar det basta. Mina fragor i enkéaten ar bade 6ppna fragor
och slutna fragor. Jag har tre 6ppna fragor och fem slutna fragor i enkaten. Enkéten

innehaller ocksa fragor som grundar sig pa skalor.

Jag har ocksa sjukhus som miljd och mina egna erfarenheter som material. Jag ar
sjukskotare till yrket och jag arbetar pa Vasa centralsjukhus. Jag skriver och laser
dagligen olika texter i mitt arbete. Framst skriver jag rapport i vardplanen och fyller i
observationsblankett. Jag laser vardplanen, patientjournaler och observationsblanketter.
Skriftpraktiker och skrifthdndelser ar centrala i mitt arbete. Jag arbetar med andra
kolleger sa jag tar del av vad de skriver och laser. Eftersom vardarbete skéts i tre skift ar
det valdigt viktigt att informationen om patienter &r tillganglig i varje skift. Darfor ar det
viktigt att man skriver noggrant om patientens maende i vardplanen. Patientjournalen

innehaller ocksa viktig information om patientens maende som lékaren har skrivit.

Som material har jag ocksa mina observationer och lakarens intervju. Jag har observerat
och foljt en lakare och intervjuat honom. Jag har haft 20 fragor som jag har fragat
lakaren (se bilaga 2). Fragorna géllde skrivande och lasande i arbete och
patientjournalen. Jag har gjort faltanteckningar under dagen som jag har haft som

material.
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1.3 Metod

Min avhandling &r en fallstudie. En fallstudie &r en undersokning av en specifik
foreteelse (Merriam 1994: 24). Ett fall kan vara en individ, en grupp, en patient, ett
sjukhus osv. (Metsamuuronen 2006: 90). Det &r k&nnetecknande for en kvalitativ
undersékning att materialet samlas i naturliga och verkliga situationer. Utgangspunkten
for kvalitativ undersokning ar beskrivning av det verkliga livet. (Hirsjarvi m.fl. 2001:
152) Eftersom jag undersoker skrifthandelser och skriftpraktiker pa Vasa centralsjukhus
ar sjukhuset ett fall i min avhandling. Mina egna erfarenheter och observationer i
naturliga och verkliga situationer kompletterar den bild av verkligheten som fas via

enkatsvaren.

Jag anvander bade kvalitativa och kvantitativa undersokningsmetoder i min avhandling.
Jag analyserar enkatsvaren bade kvalitativt och kvantitativt (F 1 & F 2). Svaren pa de
oppna frdgorna analyserar jag kvalitativt och de slutna fragorna analyserar jag
kvantitativt med hjélp av siffervarden och tabeller. | den kvalitativa delen av analysen
presenterar jag svaren sa som de ar skrivna och Kkorrigerar inte eventuella skrivfel. |
analysdelen grupperar jag de likartade svaren pa 6ppna fragor som informanterna har
gett enligt deras asikter och pastaenden. Jag valde att inte gruppera svaren pa de 6ppna
fragorna (fragor 34, 35 a och b) enligt personalgrupper eftersom svaren pa fragorna var
innehallsligt likadana. Exempelvis pa sidan 73 “rontgenissid suomen kieleen pohjautuva
puheentunnistus, sanelu aina suomeksi, tarvittaessa kddnnetdédn, vi har puheentunnistus

till utlatanden och det programmet finns bara pa finska”.

Min studie &r induktiv pa sa sett att jag later det insamlade materialet styra min analys.
De svar som handlar om skrivande och lasande pad svenska och pa finska och
anvandning av patientjournalen analyserar jag sa att jag korstabulerar svaren enligt
sprak och personalgrupper. De svar som handlar om vilka texter personalen skriver och
laser dagligen analyserar jag kvalitativt enligt personalgrupper. Jag analyserar
intervjusvaren med innehallsanalys. Med hjalp av innehéllsanalys kan dokument
analyseras systematiskt och objektivt. Dokument kan vara t.ex. bocker, intervjuer, tal
osv. Innehallsanalysen syftar till att fa en klar och kompakt beskrivning av material.

(Tuomi & Sarajarvi 2006: 105, 110) Efter intervjun har jag lyssnat pa den och
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transkriberat den. Sedan har jag excerperat det innehdll som é&r relevant for
fragestallningarna. Jag har grupperat och kodat meningarna i kategorier som &r centralt i
intervjun. Kategorierna ar tva: skrivande och lasande i arbetet och patientjournalen.

| samband med F3 Jag har observation som forskningsmetod. Observation &r en
grundmetod i vetenskaplig forskning som passar bra for kvalitativ undersokning (Vilkka
2006: 37-38). Observationer kan anvandas som metod nar fenomen ska studeras i sitt
naturliga sammanhang. Om forskaren har observationer som metod maste han bilda sig
en uppfattning om vad det ar han har sett. For att kunna gora det maste forskaren ha
kunskaper om mycket mer dn vad sjalva observationerna berattar. (Halvorsen 1992: 83)
Observationer brukar fungera bast i en forhallandevis avgransad miljo exempelvis pa
arbetsplatser (Esaiasson, Gilljam, Oscarsson & Wangnerud 2003: 337). Observationer
gors vanligen ute pa faltet och darfor maste forskaren fa tilltrade till ett falt for att kunna
genomfora en studie (Halvorsen 1992: 83; Aspers 2007: 105). Den stérsta fordelen
med observation &r att det ar mojligt att fa direkt information om forskningsobjekt och

samla intressant och mangsidigt material (Hirsjarvi m.fl. 2001: 200-201).

Observation som metod passar bra for min avhandling eftersom observationerna sker i
vardagen och i naturliga sammanhang. Dessutom har jag arbetat flera ar som
sjukskotare sa jag har erfarenhet av skrivande och lasande och jag har kunskaper sa jag
vet mera an sjalva observationerna berattar. Det &r ocksa latt att observera eftersom jag
redan arbetar ute pa faltet sa jag behover inget tilltrade till faltet. 1 min avhandling ar

faltet Vasa centralsjukhus och avdelningen dér jag arbetar.

Jag foljer en lakare en dag och observerar honom i hans arbete. Jag har fragat honom pa
forhand och han har gett tillstdnd att jag far folja och observera honom en dag. Jag
skriver ner mina observationer och jag intervjuar honom. Nér jag foljer och observerar
ldkaren har jag deltagande observation som metod. Deltagande observation betyder att
forskaren deltar i forskningsobjektets verksamhet (Vilkka 2006: 44). Deltagande
observation kan effektiviseras med hjalp av inriktad observation. Det betyder att
forskaren deltar i forskningsobjektets vardagsliv men han observerar bara begransade
objekt. Ytterligare inriktas observationer till vissa handelser, situationer och saker.

(Gronfors 1985: 100-102) Nar jag observerar lakaren koncentrerar jag mig pa vissa
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handelser och saker. Jag vill veta vilka olika texter lakaren skriver och laser och i vilka
situationer han gor det. Metoden for observationen beskrivs som etnografisk och det
betyder att jag foljer en ldkare under loppet av en arbetsdag. Jag observerar alla
arbetsrelaterade handlingar som utfors och gor l6pande faltanteckningar med fokus pa
skrifthandelser och skriftanvéndning.

Eftersom min egen erfarenhet spelar en roll i analysen ar min studie ocksa etnografisk
och fenomenologisk Etnografi ar en kvalitativ forskningsmetod som anvénds i flera
olika vetenskapsgrenar. Ordet etnografi betyder beskrivning av ménniska eller skrivning
av manniska. (Vuorinen 2005: 63) Forskningsobjektet i etnografi & manniskans
vardagliga liv och centrala informationskéllor &r olika observationer, intervjuer och
samtal. Situationer och verksamhet i en viss grupp utgor forskningsobjektet i etnografi.
(Eskola & Suoranta 1998, 107) Etnografen bekantar sig sjalv med sitt forskningsobjekt
pa forskningsfaltet och deltagande, observation och erfarenhet har en viktig betydelse i
forskningsprocess (Lappalainen 2007: 10-11). Forskaren maste ocksa ha vardagliga och

praktiska kunskaper om féltet for att kunna forska framgangsrikt (Aspers 2007: 70).

Fenomenologi ar en vetenskapsfilosofisk inriktning som framhé&ver manniskans
observationer och erfarenheter. Fenomenologisk forskningsstrategi kan betona forskaren
sjalv, hans egna erfarenheter och forstand. Syftet med fenomenologi ar att fa
djupgaende information om undersokningsobjektet med hjalp av den egna erfarenheter.
Forskningsstrategi kan ocksa betona andra manniskors egna erfarenheter och forstand.

(Jyvéskyla universitet 2011)

1.4 Vasa sjukvardsdistrikt

Sjukvardsdistrikt ar en administrativ enhet som har definierats i lag om specialiserad
sjukvard vars uppgift ar att erbjuda service i specialiserad sjukvard for
medlemskommunernas invanare. For ordnande av specialiserad sjukvard indelas
Finland i 21 sjukvarddistrikt och deras omrade bildas av de kommuner som hor till
samkommunen for sjukvardsdistriktet. (Lag om specialiserad sjukvard) Vasa
sjukvardsdistrikt bestar av tvasprakiga, svensksprakiga och finsksprakiga kommuner

frdn Larsmo kommun i norr till Kristinestad i soder. 51 % av distriktets invanare har
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svenska som modersmal, cirka 45 % finska som modersmal och ungefar 4 % har nagot
annat modersmal. Sjukvardsdistriktet uppratthaller administrativt ett sjukhus, Vasa
centralsjukhus, dar verksamheten bestar av specialsjukvardstjanster, jourverksamhet,
undersokningar, operationer, forlossningar, rehabilitering och 6vriga ingrepp. (Vasa
centralsjukhus 2013) Vasa sjukvardsdistrikt horde till Tammerfors universitetssjukhus
specialupptagningsomrade (ERVA) men statsradet beslot 13.12.2012 att Vasa
sjukvardsdistrikt far byta specialupptagningsomrade till Abo universitetssjukhus och det
hande 1.1.2013 (Vasa centralsjukhus 2012a).

Enligt lagen om den specialiserade sjukvarden skall det finnas ett delansvarsomrade
som lyder under namnden for den sprakliga minoriteten i ett sjukvardsdistrikt med
tvasprakiga kommuner. Namnden fér minoritetsspraket svarar for utvecklande och
koordinering av specialiserade sjukvardstjanster for den sprakliga minoriteten och den
utbildning halsovardspersonal som ges pa minoritetens sprak. (Lag om specialiserad
sjukvard 21 8) Vasa sjukvardsdistrikt ar avvikande jamfort med andra sjukvardsdistrikt i
Finland, darfor att namnden for minoritetsspraket ar for finska spraket (Social- och

hélsovardsministeriet 2001b)

Namnden for minoritetsspraket pa Vasa centralsjukhus har utarbetat sprakprogram i juli
ar 2011. Utgangspunkten for sprakprogrammet har varit patientens ratt att fa vard pa det
egna modersmalet, vilket i detta program betyder svenska eller finska.
Sjukvardsdistriktets sprakprogram baserar sig pa sjukvardsdistriktets strategi som utgar
fran fyra dimensioner: 1. kunden, 2. personalen, 3. processerna, 4. strukturerna samt 5.
ekonomin. (Vasa centralsjukhus 2011) Centralsjukhuset ar tvasprakigt och patienter far
vard pa finska eller svenska. Personalen har mojlighet att uppratthalla sprakkunskaper
med hjélp av skraddarsydda kurser som sjukhusets spraklarare ordnar. Patienter har
ocksa ratt att fa alla sina patientjournalhandlingar pa sitt eget modersmal. Om lakaren

inte kan diktera patientjournalen pa patientens eget modersmal, versatts den vid behov.

Webbsidorna pa Vasa centralsjukhus ar pa finska och svenska. Alla métesdokument,

enkater, patientanvisningar och information ar pa bada spraken. Sjukvardsdistriktets
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egen tvasprakiga informationstidning Hembesoket (Kotikaynti) utkommer tva ganger
om aret och den utdelas i varje hushall i distriktet (Vasa centralsjukhus 2012b).

Ar 2012 pa Vasa centralsjukhus var andelen anstéllda med finska som modersméal 53 %
och andelen med svenska som modersmal 45 %. Andelen anstallda med ett frammande
sprak som modersmal var 2 %. (Vasa centralsjukhus 2012c)
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2 JOURNALFORING OCH INFORMATIONSHANTERING

| detta kapitel diskuterar jag forst skrivande och ldsande i arbetslivet (2.1) samt
dokumentering inom halso- och sjukvarden (2.2). Jag diskuterar Jag redogér for vad
journalhandlingarna, patientjournal och elektronisk patientjournal & och diskuterar
ocksa medicinens sprak och lexikogrammatik i en patientjournal. medicinens sprak

(2.3) och redogor for innehallet i ljuset av tva journaltyper och lexikogrammatik.

2.1 Skrivande och lasande i arbetslivet

Under de senaste aren har antalet texter 6kat enormt i samhallet. Lasande och skrivande
har 0kat i alla yrken, men féréandringarna & mest uppenbara i arbeten som vanligen inte
ansetts som skriftyrken. Skriften har en naturlig roll i en del yrken. Urtyperna for yrken
ar de sa kallade professionerna som har en lang tradition av yrkesinriktad, akademisk
utbildning, t.ex. jurist och lakare. L&karens arbete &r inte bara att behandla, undersdka
och prata med manniskor utan det &r ocksa skrivande av patientjournaler och recept.
(Karlsson 2006: 10-11, 33-34) Lakarna maste ocksd skriva for lakartidningar och
vetenskapliga publikationer om de vill meritera sig inom sina specialiteter (Hellspong &
Ledin 1997: 28). Déarfor ar det viktigt att man redan i sin direkta yrkesutévning som
ldkare kunna uttrycka sig tydligt i skrift (Jersild 2001: 4474).

Ur den sociala synvinkeln innebér skriftanvédndning att man studerar vad manniskor gor
med skrift och nar och varfor. Synvinkeln igenkanns fran den gren av spraksociologin
som kallas kommunikationsetnografi och flera av de mest centrala analysbegreppen
inom New Literacy Studies harstammar darifran. Ett exempel & communicative event,
kommunikationshdndelse som har blivit literacy event, ”skrifthandelse”, inom
skriftbruksforskningen. Begreppet “’skrifthdndelse” definieras som en handelse dar skrift
ar inblandad genom att lasas, skrivas eller pratas om. Om skrifthandelser aterkommer
kan de bilda monster och bli till skriftpraktiker (literacy practices”). Exempelvis

vetenskapliga artiklar som forskaren har skrivit kan definieras som skriftpraktik.
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Skriftpraktiken forbinder den enskilda skrifthdndelsen med den storre, sociala och
kulturella kontexten. (Karlsson 2006: 22-23) Termen skriftbruksdag anvéands for att
bendmna alla de skrifthdandelser som sker under en arbetsdag. Né&r texters rumsliga
kontext beskrivs anvands termen skriftoruksmiljo. (Svensson 2005: 7)

| dagens informationssamhalle ar kravet pa en god las- och skrivférmaga uppenbart.
Kravet pa lasformagan i arbetslivet anknyts till sittet att organisera arbetet pa en
arbetsplats. Nufortiden forvantas arbetstagarna att vara insatta i skriftlig dokumentation.
Lasande i arbetslivet betyder inte bara att man laser texter for att sedan klargora
innehallet utan det handlar om informationssamling fran flera textkéllor for att 6sa
problem, dra slutsatser, besluta och fraga for att utveckla en verksamhet. Lasande
betyder ocksa att man skaffar sig forstaelse och handlingsberedskap. Undersokningar
har visat att arbetare med en dalig lasformaga ar det storsta problemet i samband med
utvecklingen och tillvaxt pa arbetsmarknaden. Det finns en skillnad mellan lasformaga
som kravs i samhallet och i arbetslivet och det beror delvis pa storre krav i arbetslivet
och att det har kommit nya yrken dar lasning ingar som en naturlig del. (Eriksson
Gustavsson 2005: 19, 43)

Skrivandet kan delas i tre olika delomraden som &r text, skrivningsprocess och
skrivningskultur. En text ar slutresultatet som kan vara ett protokoll eller ett brev och
har syfte och mal. Med skrivningsprocessen menas den process nar texten skapas.
Skrivningskulturen betyder vanor och uppskattningar som hor till skrivandet.
Exempelvis hurdana texter som skrivs och skrivs de for hand eller med datorn.
(Svinhufvud 2007: 15, 17-18) Skrivandet i arbetslivet ar ofta en kollektiv aktivitet och
texter och dokument kommer till som resultat av en samverkan och ett samarbete
mellan olika individer. Skrivandet i arbetslivet ror sig ofta om en hierarkisk aktivitet.
Tjanstepersoner pa olika nivaer tar hand om olika faser och de spelar olika roller vid
skrivandet. De har inverkan pa vad som skrivs, pa textmonster och pa skrivnormer.
Faktorer som utbildning, kdn, alder och anstallningstid har en betydelse for vilken roll

en individ kommer att spela. (Gunnarsson 1992: 13-14)
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Inom allt fler branscher produceras olika texter men anda &r resurser otillrackliga.
Texterna produceras inom branscher som har sma resurser eller resurserna minskas.
Textarbete tar allt mer tid av arbetstiden och méjligheter att skriva hogklassigt ar sma.
Texterna produceras i hast och man forsoker klara av Okat textarbete med hjalp av
massproduktion. Texterna skrivs i fardiga mallar eller genom att anvanda mallfragment.
Massproduktion av texter gor i bésta fall skrivande snabbare och gor texterna
homogena. Olampliga datasystem orsakar ocksa problem med skrivandet eftersom de
séllan ar planerade framst for skrivande. (Tiilila 2007: 51)

2.2 Dokumentering inom halso- och sjukvarden

Enligt 16 § lagen om yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden (559/1994)
galler om skyldigheten for yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden att fora
och forvara journalhandlingar samt om tystnadsplikten i friga om uppgifterna i dem vad
som stadgas i lagen om patientens stéllning och rattigheter (785/1992). | 12 §
patientlagen konstateras att en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden ska
anteckna sadana uppgifter i journalhandlingar som behdvs for att ordna, planera,

tillhandahalla och félja upp varden och behandlingen av en patient.

Enligt Varldshélsoorganisationen WHO bdr dokumenteringen inom halso- och
sjukvarden grunda sig pa vardande beslutsfattande processmodell. Modellen har anvénts
i Finland under 30 ar. De centrala faserna i vardande beslutsfattande bor framkomma
vid dokumenteringen som beslut om patientens vard, information om patienten,
vardering av behov och resultat inom varden och forandring av aktivitet. (Sonninen &
Ikonen 2007: 75)

Dokumenteringen har en viktig och central betydelse och den hor till professionelit
kunnande inom vardarbete (Haho 2009). Den grundliga dokumenteringen lagger grund
for kontroll av sékerhetsrisker. Med den noggranna dokumenteringen sakerstélls

informationsformedlingen som hor till den goda och trygga varden. Bristfallig
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dokumentering och informationsférmedling forsvagar patientsdkerheten och utsatter
skadeverkningar. (Helovuo, Kinnunen, Peltomaa & Pennanen 2011: 72)

Enligt Karlsson (2006: 101-103) &r dokumenterade texter typiska for hélso- och
sjukvarden. Karlsson delar de dokumenterade texterna in i tva underkategorier. Med en
del texter bevisas att man har fullgjort sina skyldigheter och med en del texter tryggas
kontinuiteten i arbetet. I hdlso- och sjukvarden dokumenteras ocksa for att intyga att
nagot har utforts. Exempelvis sjukskotare dokumenterar att de har gett mediciner at
patienten och det har hanger ihop med kravet pa personligt ansvar.

Texter i social- och hélsovarden kan delas i tre kategorier. | fardiga mallar skrivs
tjansteinnehavares beslut t.ex. om formaner. Den andra kategorin bestar av texter som
liknar anteckningar. Det ar typiskt att en arbetstagare at gangen skriver dessa texter men
helheten kan besta av olika skribents anteckningar. Anteckningarna gors oftast i
datasystem. | anteckningarna skrivs bland annat texter som hor till patientvarden och
anteckningarna behdvs speciellt i kommunikationen mellan arbetstagare. Den tredje
kategorin innehaller olika blanketter som anvéands bland annat nar man planerar olika
saker. (Tiilila 2011: 176-177)

Journalféringen och informationshantering sker elektroniskt inom halso- och sjukvarden
och det finns olika patientdatasystem. De elektroniska patientdatasystemen utmanar
vardpersonalen att lara sig nytt liksom anvandning av informationsteknik. (Ensio 2007a:
150) Speciellt dldre yrkesutbildade personer inom héalso- och sjukvarden har problem
med informationsteknik eftersom de inte har fatt egentlig grundutbildning i den (Makela
2006: 149). En undersokning visar att under 30-ariga sjukskOtare har en positivare
attityd till informationsteknik an 6ver 40-ariga och é&ldre sjukskotare (Sarkio 1993).
Hamalainen och Saranto (2009:150) konstaterar ocksa att utveckling av datateknologi
stressar aldre vardpersonal. Enligt internationella redovisningar har Finland lyckats bra
att utveckla den elektroniska informationshanteringen inom halsovarden och Finland ar

ett foregangsland inom digitalisering av halsovardsinformation (Pohjalainen 2013)
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En del av de elektroniska patientdatasystemen fungerar bristfalligt vilket orsakar att
arbetstagare dokumenterar med andras anvandarnamn vilket ar forbjudet (Hankonen
2012). Det har ocksa konstaterats att det inom social- och halsovarden dokumenteras
med bristfalliga datoutrustningar och begransade anvandningsréatter. Det finns inte alltid
dugliga utrustningar eller utrymmen for dokumenteringen. (Tiilila 2011: 172) Det
okande kravet pa elektronisk dokumentation i sjukvarden har inneburit att manga
specifika yrkeskompetenser felanvands. Lagen kraver att manga olika yrkesgrupper
inom social- och hélsovarden ska dokumentera och detta har skapats nya arbetsuppgifter
som tar mycket tid fran det yrkesutbildade &r utbildade att gora. Det orsakar att fel
kompetens tvingas dgna sig at fel arbetsuppgifter. Sjukskotare gor sadana uppgifter som
skulle battre kunna skotas av lakarsekreterare, exempelvis bokar aterbesok och skickar
kallelser till olika undersékningar. (Nordin 2009)

Sjukskotaren ar den journalforingspliktiga yrkesgrupp som for det mesta forvantas att
analysera, reflektera och formulera sig i skrift i en bullrig arbetsmiljé med oupphdrliga
storningsmoment. Storningarna paverkar att man kan tappa tanken och maste bérja om
tankeprocessen fran borjan. Storningarna kan orsaka att sjukskdtaren maste flytta sig
fran datorn vilket kan innebara att nar hen kommer tillbaka har nagon annan hunnit till
datorn. Tidbrist ar ocksa en utmaning fér dokumentering inom varden. (Bjorvell 2011:
42) Oftast tas det inte hansyn till dokumenteringen nar man planerar arbetstider och

resurser. Det orsakar att texter skrivs i bradska eller i bitar. (Tiilila 2011: 173)

| vardarbetet anvands vid journalforingen flertydiga, oklara och otydliga termer, tecken
och forkortningar. En del av vardpersonalen anser att dokumenteringen inte hor till
vardarbetet. En del klagar over brist pa tid och utrymmen. Sadana brister forsamrar
koncentrationen. Flera skotare ar vana vid att dokumentera med hjélp av tecken och
forkortningar som de har lart sig pa social- och halsovardslaroanstalt och det kan orsaka
felaktiga tolkningar. Tidbrist, brist pa personalen, bullriga utrymmen for att
dokumentera och dalig beharskning av sprakbruk framjar ocksa saddan dokumentering.
(Puirava-Hanhela 2007: 131)
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Vardpersonalen avsatter avsevart tid for journalféring (Haho 2009). | Sverige
undersoktes hur mycket tid lakare och sjukskoterskor anvande for journalforing. Studien
visade att inom primarvarden anvéande sjukskoterskor 7 timmar och lakare 7,3 timmar
per vecka till journalféringen. (Bjorvell 2011: 18). Enligt riksdagens revisionsutskotts
betankande (10.12.2008) gar 60 % av arbetstimmarna inom specialsjukvarden till
informationshanteringen (Riksdagen 2008). Suominen (2009) har ocksa konstaterat att

vardpersonalen anvander 6ver en tredjedel av arbetstiden for att dokumentera.

| Sverige har det undersokts hur mycket tid anvandningen av IT har sparat per dag
jamfort med nar dokumentationen var pa papper. Lakarna har uppskattat 21 minuter och
ldkarsekreterarna 56 minuter. L&karna har upplevt IT-system allt stérre och mer
komplexa som ibland tar halften av arbetstiden. (Tolestam Heyman 2010: 1212) Flera
undersokningar har visat att endast en tredjedel av lakares arbetstid &r tid med patienten,
en tredjedel &r patientadministration och en tredjedel dvrig administration och andra
arbetsuppgifter. Socialstyrelsens utredning har visat att det administrativa arbetet har
Okat pa grund av daliga datasystem, ineffektiv organisation och neddragning av
personalen. (Thornblad 2012) Krangliga IT-system tar tid och fokus fran arbetet med
patienterna och lakare och annan personal inom vard och omsorg upplever det som ett
betydande arbetsmiljoproblem (Rolfs 2010). Enligt Vard-1T-rapporten (2010) skulle
ldkarna kunna spara i medeltal 56 minuter varje dag och sjukskodtare 35 minuter av sin

arbetstid om vard-IT systemen fungerade battre (Thornblad 2011).

2.3 Medicinens sprak

”Medicinens sprak™ ar ett flertydligt begrepp och det kan delas in i tre varianter.
Fackfolk anvander det vetenskapliga medicinska spraket nar de skriver t.ex.
vetenskapliga artiklar eller foredrag och darfor maste spraket vara exakt, enhetligt och
entydigt. Diagnoser, kroppens organ och sjukliga tillstind har facksprakliga
bendmningar, t.ex. ventrikel, uterus, anemi. Nar lakare och patienter kommunicerar med
varandra, ar det frdga om det medicinska allméanspraket. Allmanspraket bor vara klart,

enkelt och begripligt att patienten och hennes anhoriga forstar det. Da anvands
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allmansprakliga bendmningar som magséck, livmoder och blodbrist. Det medicinska
vardagsspraket anvands i samtal mellan kolleger och spraket behover vara forstaeligt
endast for sjukvardspersonalen. (Clausén 1996: 16,17)

En stor del av det medicinska ordforradet harstammar fran grekiskan, dock har manga
ord upptagits via latinet i en latiniserad form (Bottiger 1976: 19). Grekiskan var ett
dominerande sprak inom medicin dnda tills medeltiden da latinet ersatte det. P4 1800-
talet forsvagades latinets stallning inom medicin pa grund av europeiska nationalsprak.
Den gamla grekisk-latinska medicinska terminologin &r fortfarande karakteristisk for
medicinens sprak. Efter andra varldskriget har engelska varit ett dominerande sprak i
medicin. (Haarala 1994: 68-70)

Termer ar kannetecknande for medicinskt sprak och de latinska facktermerna anvéands
som benamningar pa diagnoser, kroppsdelar, sjukdomar och lakemedel. Medicinsk
terminologi har fatt flera nya uttryck fran engelskan: artifical respiration (konstgjord
andning), clinical picture (sjukdomsbild). (Pitk&rantal981: 11-12). Medicinska termer
ar ofta obekanta for lekman, vilket kommer fram i samtal mellan l&kare och patienter.
Da maste lakaren anvanda ett sadant sprak som lekman forstar. Om begreppet har en
allmanspraklig benamning borde den anvands bade i skrift och i tal. Exempelvis
injektion -> spruta, hypertoni -> hogt blodtryck och benign tumor ->godartad tumor.
(Haarala 1994: 73-74)

Haarala (1994: 71) anser att ar det omdjligt att veta hur manga medicinska termer det
finns men enligt vissa berdkningar kan antalet vara nastan en halv miljon. Det finns
inget enhetligt medicinskt sprak utan ett antal specialomradens sprak inom medicin som
alla har sina egna fackterminologier. De anatomiska termerna ar gemensamma for flera
specialomraden, men exempelvis psykiatri och mikrobiologi avviker fran den

gemensamma terminologin.

Varje patient har ratt att fa lasa och sa langt det ar mojligt att forsta innehallet i sin egen
journal. For att garantera sakerheten i patientvarden maste journalen innehalla relevanta

uppgifter som uttrycks medicinskt exakt. (Lindskog, Rossner & Wahlberg 1996: 190)
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En undersékning bland lékare pa Karolinska universitetssjukhuset visar att patienten
inte &r den tdnkta mottagaren av sin journal. Enligt undersokningen uppfattar lékarna att
journalerna &r svara att forsta for patienter men de tror att om de andrade sitt sétt att
skriva skulle effektiviteten bli lidande. Manga tanker att patientjournalen ar
huvudsakligen lakares arbetsredskap som innehéller flera fackord och forkortningar.
Undersékningen visar ocksa att ldkarna séllan eller aldrig anpassar journaltexten for
patienten. Majoriteten skriver journalen for kolleger i stor utstrackning och lika manga
skriver i mycket hog grad och i ringa grad for patienten. (Allvin & Kvist 2011: 256)

| en artikel i Finlands L&kartidning anser professor Johansson att det inte ar vettigt att
skriva patientjournalen sd att vem som helst skulle forstda den. Han tycker att
patientjournalen ar for fackman och texten maste vara kort och exakt sa att nasta lakare
som laser den inte kan missforstd. Darfor maste man anvéanda termer som inte ens har
oversatts till finska. Enligt hans asikt borde man inte géra patientjournalen langre och
mera arbetskrdvande utan han tycker att det &r viktigt att prata med patienten om
patientjournalen och forklara innehallet. |1 samma artikel berattar Holi, direktor for
tillsynsavdelningen i Valvira, att lekman inte behover forsta alla journalhandlingars

texter eftersom det finns termer som inte har finska motsvarigheter. (Sariola 2007)

| Finland finns en medicinsk sprakgrupp vars mal ar ett korrekt medicinskt sprak pa
svenska och den stravar efter att den svenska terminologin ska vara samma som den
sverigesvenska terminologin. Sprakgruppen ger rad om termer och utarbetar term- och
ordlistor. (Institutet for de inhemska spraken 2012) Svenska Léakareséllskapet &r en
fackligt obunden organisation for ldkare i Sverige vars syfte ar att utveckla svensk
hélso- och sjukvard. Lakaresallskapet har kommittén for medicinsk sprakvard vars syfte
ar att bidra till ett exakt och enhetligt medicinskt facksprak. (Svenska Lakaresallskapet).
Finska Lakarforeningen Duodecim dar ett vetenskapligt séllskap som utvecklar
lakarkéarens professionella kunnande och praktiska yrkesutdvande. Kustannus Oy
Duodecim forlagger medicinsk litteratur i Finland och det publicerar bl.a. medicinska
ordbdécker. (Duodecim 2010) Duodecim har en ndamnd vars uppgift ar att utveckla
medicinens terminologi och ge rekommendationer angaende sprakbruk (Haarala 1994:
73).
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2.4 Journalhandlingar

Journalhandlingens begrepp ar vitt och det omfattar allt material som innehaller
information om patienten. Begreppet definieras i lagen om patientens stéllning och
rattigheter (Hallila 1998: 29). Till journalhandlingar hor t.ex. en patientjournal, tekniska
upptagningar som rontgen-, magnet- och ultraljudsbilder, EEG och EKG.
Tidsbestéllningsbocker och patientdagbocker hor ocksa till journalhandlingar (Social-
och hélsovardsministeriet 200la: 66-67). Journalhandlingar ar en viktig del i
planeringen och genomftrandet av en patients vard. Med hjalp av journalhandlingar
tryggas kontinuiteten i patientens vard nar han flyttas till en annan vardplats. De
journalhandlingar som har upprattats noggrant ger information om patientens
hélsotillstdnd och hélsovardstjanster som han har fatt, och det beframjar
informationsformedlingen. Journalhandlingar har en avsevérd betydelse nér det galler
patienternas och halsovardspersonalens rattsskydd — eftersom  uppgifterna i
journalhandlingarna anvénds bl.a. i &renden som galler patientskada (Hallila 1998: 26—
27).

Paragraf 12 i lagen om patientens stallning och réttigheter forpliktar yrkesutbildade
personer och verksamhetsenheter inom hélso- och sjukvarden att uppréatta
journalhandlingar. (Hallila 1998: 30) Yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvard
har ratt att géra anteckningar i journalhandlingar. Andra personer som deltar i varden far
anteckna enligt yrkesutbildade personers anvisningar, t.ex. studerande och personer som
deltar i sjuktransport. Namn och stallning pa personerna som har gjort anteckningar bor
framkomma i journalhandlingarna. Anteckningar i journalhandlingar kan &ven dikteras
av en yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden, och han har ansvaret for dem

(Social- och hélsovardsministeriet 2001a: 67).

De uppgifter som ar nodvandiga med tanke pa varden ska antecknas i
journalhandlingarna ocksa i det fall att patienten forbjuder inférandet. Det galler ocksa
kansliga uppgifter som namns i 11 § personuppgiftslagen, t.ex. ras, ett straff, handikapp,
sexuell inriktning, religios overtygelse, etniskt ursprung. Anteckningarna maste vara

forstaeliga och korrekta. Felaktiga och onddiga uppgifter i journalhandlingarna maste
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korrigeras, utplanas eller kompletteras om patienten har ett grundat krav eller pa eget
initiativ av den registeransvarige. Uppgifter i journalhandlingar &r sekretessbelagda. En
yrkesutbildad person inom halso- och sjukvarden far inte lamna sadana uppgifter som
ingar i journalhandlingar till utomstaende utan patientens skriftliga samtycke. Uppgifter
far undantagsvis lamnas till ndgon annan verksamhetsenhet for halso- och sjukvard eller
en utbildad person om de behdvs for ordnande av undersokning och vard av patienten.
Patienten har ratt att kontrollera sina egna journalhandlingar. Om informationen i
journalhandlingar kan orsaka allvarlig fara for den registrerades halsa eller vard kan
ratten vagras (Social- och halsovardsministeriet 2001a: 69-70, 74-76).

Finlands nationalsprak ar finska och svenska enligt Finlands grundlag och var och en
har rétten att anvanda finska och svenska i kontakt med myndigheterna. Nar patienten
vardas i en tvasprakig kommun eller i en samkommun som bestar av tvasprakiga
kommuner eller bade finsksprakiga och svensksprakiga kommuner bor varden enligt
hélso- och sjukvardslagen organiseras pa det nationalsprak som patienten viljer, pa
finska eller pd svenska. Men det har stagandet avgor inte pa vilket sprak

journalhandlingarna uppréttas i en verksamhetsenhet for halso- och sjukvard.

Det ar viktigt for patientsakerheten att alla yrkesutbildade personer i
verksamhetsenheten kan pa basis av sina sprakkunskaper uppratta och forsta ratt
enhetens patientjournaler och andra journalhandlingar som anvands i varden.
Arbetsgivaren har skyldigheten att sakra det. Det 4r motiverat att man i de tvasprakiga
kommunerna och i sjukvardsdistriktens samkommuner éverenskomms vilket sprak som
anvands uppréttande av journalhandlingar eller 6versattning av patientjournaler om de

uppréttas pa ett annat sprak.

Om verksamhetsenhetens arbetssprak inte &r detsamma som patienten har (finska eller
svenska) bor enligt riksdagens justitieombudsmans avgorande i klagomalsarende
atminstone epikriser, lakarintyg och utldtanden Gversattas till det spraket som é&r
patientens betjaningssprak. Man kan gora ett undantag om patienten sager att hon inte
behdver en Gversattning. | en del tvasprakiga kommuner och samkommuner Gversatts
patientjournalen eller en del av den som har skrivits pa arbetsspraket som anvands i

verksamhetsenheten regelbundet till det andra inhemska spraket som patienten
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anvander. Sa forfars i en del tvasprakiga kommuner och samkommuner nér patienten

anvander sin ratt att fa uppgifter och ratt till insyn.

En ensprakig kommun bér vid behov se till att journalhandlingarna blir 6versatta. Om
en svensksprakig patient vardas i en finsksprakig verksamhetsenhet och hen flyttas
omedelbart till fortsatt vardplats i svensksprakig verksamsenhet dokumenterar den
mottagande verksamsenheten uppgifter i finsksprakigt vardsammandrag till patientens
patientjournal pa svenska (Social- och hélsovardsministeriet 2012: 48-50).

Alla svensksprakiga patienter som vardas pa Vasa centralsjukhus kan inte fa sin
patientjournal automatiskt pa svenska utan den Oversétts vid begdran. Sjukhuset har ett
femtontal Overséttare och chefsoverldkarens direktiv att patientjournaler skrivs i
huvudsak pa patientens sprak. Det dr acceptabelt att ldkaren skriver patientjournaler pa
sitt eget sprak eftersom hen ska garantera att texten ar korrekt. | Vasabladets artikel
sager sjukvardsdirektoren Goran Honga att sjukhuset skulle behova 125 Gversattare till
for att hinna dversatta alla svensksprakigas epikriser till deras modersmal och sjukhuset
har inga planer pa att anstélla flera Gversattare. Honga papekar ocksa att patientjournaler
ar avsedda som korrespondens lakare emellan och skrivs vanligtvis pa finska. Det &r
viktigt att lakaren forstar innehallet i journalen. Det byggs upp en riksomfattande
databas for alla patientjournaler och i den databasen infors uppgifterna enbart pa det
dikterade spraket. Om de infors pa svenska syns dem bara pa svenska. Om en finsk
lakare vardar en svensksprakig patient kan det vara till nackdel for patienten om

patientjournalen ar skriven pa svenska (Vasabladet 2013).

2.4.1 Patientjournal

Patientjournal &r handling som innehaller medicinska uppgifter m.m. om en
patient. En pappersjournal frin sjukhusvérd inleds oftast med “forsittsblad”
med diagoser, atféljt av kopior av sammanfattande slutanteckningar. Darefter
foljer t.ex. text med sjukhistoria och undersokningsfynd samt remisser och svar
pa dessa, svar pa laboratorieprov, temperaturkurvor, redogorelse for den
behandling som givits samt kopior av alla brev resp.intyg som skrivits till eller
om patienten. (Lundh & Malmquist 2010: 188)
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Patientjournalen &r den viktigaste journalhandlingen och den anvands foretradesvis i
varden av patienten (Saha & Sane 2009: 294). En fortlépande, kronologisk
patientjournal maste utforas 6ver varje patient inom halso- och sjukvarden. Det finns

basuppgifter som maste antecknas i patientjournaler. Dessa &r:

Patientens personuppgifter, som namn, foédelsedatum, personbeteckning,

hemkommun och kontaktinformation

e Namnen pa den yrkesutbildade personen inom halso- och sjukvard samt pa
verksamhetsenheten for hélso- och sjukvard

e Namnet pa den person som har gjort anteckningar, dennes stallning och datum

e | frdga om inkommande handlingar nér och varifran de har inkommit.

Patientens varje besok inom oGppenvarden och hemvarden och varje vardperiod pa
avdelning maste antecknas i patientjournalen. Diagnoser, remisser, atgarder,
sjukledigheter och recept boér framkomma i patientjournalen (Social- och
héalsovardsministeriet 2001a: 68). Riskuppgifter ska antecknas i patientjournalen. Med
riskuppgifter avses information om patientens tidigare sjukdomar eller annan faktor som
orsakar en risk for patienten, andra patienter eller personalens hélsa om den forbises.
Riskuppgifter kan vara allergier, dverkanslighet for lakemedel, transplantationsorgan,
blodgrupp antikroppar, MRSA-bararskap, speciella smittorisker (HIV, hepatiter) eller

en annan risk t.ex. svarigheter vid intubering. (Sane & Saha 2009: 296)

Annat som antecknas vid behov i journalhandlingarna ar exempelvis patientens néra
anhorig eller nagon annan kontaktperson och eventuellt slaktskapsforhallande och
kontaktinformation. Patientens yrke antecknas om han fortfarande &r i arbetslivet. Aven
patientens modersmal eller kontaktsprak antecknas. Det ar ocksa viktigt att anteckna till
vem man far ge information om patientens vard. Anteckningarna i patientjournalen kan
vara omfattande och detaljerade beroende av patientens sjukdomar och situation i vilken
den utfors. (Social- och halsovardsministeriet 2001a: 68) P& akutmottagningen kan kort

antecknas patientens symptom, undersokningar och vardatgarder. Patientjournalen ska
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utforas detaljerat om patienten ar forsta gangen pa lakarmottagningen eller vardas pa
baddavdelningen. Tidigare anamnes- och statusuppteckningar kan kompletteras vid
varje lakarbesok, nar det ar fraga om en langvarig patient—lakarrelation. (Saha & Sane
2009: 295-296) Anamnes ar en sammanstallning av information av patientens tidigare
sjukdomar, medicinering, kroppsfunktioner och social forhallanden (Pasternack 2009:
26-41). Status ar en beskrivning av patientens tillstand som baserar sig pa lakarens

observationer nar lakaren undersoker patienten (Saha 2009: 44).

Patientjournalen bestar av ankomsttext, mellanutvardering, dvs. decursus och

slututldtande 6ver varden, dvs. epikris. | figur nedanfor presenteras patientjournalen
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Figur 1. Patientjournalen som process
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Ankomsttexten utfors varje gang nar patienten kommer till sjukhus. I ankomsttexten
antecknas forst namnet pa remitterande lakare och sjukvardsanstalt. Om patienten
kommer utan remiss antecknas ocksa det i texten. Nasta punkt ar ankomstorsak som
innehaller kort patientens framsta problem eller besvar. Problemet kan vara ett
avvikande kliniskt fynd, ett undersokningsresultat eller patientens symptom. Efter
ankomstorsaken antecknas anamnes som innehaller patientens tidigare sjukdomar,
medicinering och slaktanamnes. Nuvarande tillstand dvs. status inkluderar alla fynd
som &r uppmarksammade i den kliniska undersokningen. Den nést sista punkten &r en
vardplan som innehdller undersokningar och vardanvisningar. Till sist antecknas
diagnosnummer, diagnos, namnet och tjanstetitel pa vardande lakare (Saha & Sane
2009: 296-297).

Mellanutvérdering utférs efter varje poliklinikbesok med undantag av det forsta
poliklinikbesoket eller efter ett telefonsamtal mellan en patient och en yrkesutbildad
person inom halso- och sjukvarden. Alla atgarder, beslut som hor till varden och
ordinationer antecknas. For en patient som vardas pa avdelning gors decursus alltid om
patientens tillstand eller vard forandras. Decursus maste vara kompakt och informativ.
Mellanutvarderingen formedlar information om patientens vard fran lakare till lakare
(Saha & Sane 2009: 297, 299).

Slututlatande dver varden, dvs. epikris, utfors nar vardperioden ar slut och det ska goras
omedelbart eller senast inom tio dagar. Om patientens vard fortsatter vid en annan enhet
maste epikrisen vara genast tillganglig. Epikrisen ar en sammanfattning av patientens
vard. | epikrisen antecknas vardtid, diagnos och diagnosnummer. Om patienten har
manga diagnoser antecknas forst den viktigaste diagnosen for varden. Diagnoser
antecknas antingen pa svenska (lungcancer) eller pa latinska (carsinoma pulmonis), och
diagnoser pa flera olika sprak bor undvikas. Ytterligare antecknas vardatgarder,
undersokningar, undersokningsresultat, medicinering, anvisningar for eftervard och
plats for fortsatt vard. | slutet av epikrisen antecknas ldkarens namn och tjanstetitel.
(Saha & Sane 2009: 297-298) Sjélva patientjournalen bor foras i original och det ar inte
tilldtet att skriva den pd nytt eller ersittas med t.ex. fotokopior (Social- och

hélsovardsministeriet 2001a: 69).
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2.4.2 Elektronisk patientjournal

Med den elektroniska patientjournalen avses information om patienten som sparas,
forvaras, formedlas och anvands med hjalp av datateknik. Strukturen i den elektroniska
patientjournalen bestar av olika helheter som ar vy, fas av vardprocess, rubrik och
ké&rnuppgifter. | figur presenteras vyer i den elektroniska patientjournalen. (Hayrinen &
Ensio 2007: 97, 101) De allmdnna vyerna i den elektroniska patientjournalen &r
personuppgifter, riskuppgifter, medicinering, remisser och olika intyg och de é&r
oberoende av medicinskt specialomrade. Lékare dikterar eller skriver uppgifter i
medicinskt specialomrades vyer som kan vara exempelvis inre medicin, kirurgi och
psykiatri. De vyer som hor till servicen omfattar uppgifter om laboratorium, patologi,
radiologi eller rehabilitering. Vyerna innehdller exempelvis begdran om
laboratorieforskningar och rontgenundersokningar samt resultat eller utlatanden. Vyer
inom primarvarden omfattar delomraden inom radgivningsverksamheten som &r
modravards- och barnradgivningsbyra samt skol- och studerandehélsovard. De
professionella vyerna innehdller uppgifter som exempelvis psykologer eller
socialarbetare har antecknat. (Hayrinen & Ensio 2007: 101-102)

Karnuppgifterna i den elektroniska patientjournalen kan delas i administrativa uppgifter
och uppgifter om patientens vardprocess. De administrativa uppgifterna innehaller
patientens personuppgifter, namnen pa halsovards organisationer och yrkesutbildade
personer inom halso- och sjukvarden och servicehandelser t.ex. hembesok eller
telefonkontakt. De uppgifterna om patientens vardprocess dr exempelvis problem och
diagnoser, undersokningar, medicinering, utlatanden, fysiologiska matningar och
sammandrag. (Hayrinen & Ensio 2007: 104). | figur 2 pa nésta sida presenteras vyer i

den elektroniska patientjournalen.

Lag om elektronisk behandling av klientuppgifter inom social- och hélsovarden tradde i
kraft i juni 2007 och dess syfte ar att framja dataséker elektronisk behandling. Genom
lagen genomfors ett enhetligt elektroniskt behandlings- och arkiveringssystem for
patientuppgifter for effektiv produktion av halso- och sjukvardstjanster sa att

patientsakerheten beaktas samt for framjande av patientens mojligheter att fa
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information. (Lag om elektronisk behandling av klientuppgifter inom social- och
héalsovarden 2007)

allméanna vyer

pers.uppg. lékarintyg
riskuppgifter
MED LAB :|_| PSY
KIR RTG SOS
PS REH
vyer inom vyer inom vyer inom professionella
specialomrade service primarvard vyer

Figur 2. Vyer i den elektroniska patientjournalen.

Den elektroniska patientjournalen framjar patientens vard, multiprofessionellt samarbete
och tryggar kontinuiteten i varden. Den elektroniska patientjournalen mdjliggor att
varduppgifter kan lasas och dokumenteras pa flera olika stallen och vardpersonalen
behdver inte vara fysiskt pa samma stille for att dokumentera uppgifter i

patientjournalen eftersom uppgifterna syns i realtid. (Tanttu 2007: 128)

Datasékerheten ar centralt i den elektroniska patientjournalen och det finns olika risker
nar det galler informationsteknik inom halso- och sjukvarden. Om patientjournalers
elektroniska forvaring &r bristfallig Okar risken att man kommer lattare &t
patientjournalerna till och med utan att lamna ett spar. Eftersom de elektroniska

patientuppgifterna kan lasas i varje arbetsstation maste anvandningen ocksa dvervakas.



35

Vardpersonalen har exempelvis last slaktingars eller grannars elektroniska
patientjournaler fast de inte har haft vardrelation med dem. Déarfor &r det viktigt att
planera sakerhetslosningar pa forhand for att hemlighalla patientjournalerna.

Alla som anvénder elektroniska patientjournaler har sitt eget anvandarnamn och det
anvands nar man loggar in. Varje anvéndare har sina egna anvéndningsrattigheter och
da har de ratt att anvdanda vissa program. Rattigheterna bestimms pa basis av
anvandarnamn. (Ensio 2007b: 135, 138-139) Anvéndning av patientuppgifter
overvakas med hjalp av anvandarlogg. Varje gang nar elektroniskt patientregister
anvéands sparas anvandares uppgifter i anvandarloggen. Ovidkommande och obehérig
ldsande av patientuppgifter kan komma fram vid inre kontroll eller utredning som
patienten har sjalv bett. Olovligt l&sande av patientuppgifter ar ett brott och en straffbar
gérning. (Amberla 2007: 34)

Det Nationella hélso - och sjukvardsarkivet (KanTa) har tagits i bruk i Finland. KanTa
ar ett gemensamt namn pa de riksomfattande informationssystemtjansterna for halso-
och sjukvardsenheterna, apoteken och medborgarna. KanTa har som mal att framja
kontinuiteten och patientsakerheten inom varden samt éka produktiviteten inom halso-
och sjukvarden. Det elektroniska patientdataarkivet (eArkiv) mojliggor hélso- och
sjukvarden att lagra patientdata i centralarkiv. Det underlattar informationsutbytet

mellan halso- och sjukvarsenheterna. (Social- och halsovardsministeriet 2009)

Pa Vasa centralsjukhus anvands ESKO-sjukhusberattelse. Det ar ett elektroniskt
patientjournalsystem som har samma struktur som har presenteras i figur 2. ESKO
anvands av alla som deltar i patientens vard. | ESKO finns patientens dagliga vardplan
och vardpersonalen dokumenterar dagligen i varje skift uppgifter om patientens
maende. Det elektroniska patientjournalsystemet underlattar journalféringen och
informationshanteringen eftersom det anvénds i varje avdelning och poliklinik.
Kontinuiteten i patientens vard tryggas fast hen vardas pa olika stéllen eftersom all
information om patienten sparas i det elektroniska patientjournalsystemet. Om patienten
exempelvis kommer till avdelningen fran en annan avdelning kan vardpersonalen lasa i
vardplanen hur patienten har matt tidigare och da ar det lattare att fa uppfattning om

patientens vard.
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ESKO mojliggor det att information &r snabbt tillgéanglig eftersom anvandare kan lasa
patientjournaltexter, vardplaner, utlatanden och granska rontgenbilder, svaren pa
blodprov och fysiologiska matningar. Anvandaren far mycket information om patienten
pa samma gang. Nackdelen med ESKO ér att det ibland fungerar langsamt och da maste
man vanta for att kunna l&sa eller skriva. ESKO kan inte anvandas ndr systemet
uppdateras. Om anvéandaren glémmer logga ut fran systemet kan risken vara att nadgon
annan anvandare utnyttjar tillfalle och laser patienters uppgifter. Den anvdndare som har
glomt logga ut fran systemet sparas i loggfilen och man far inte veta da vem som har
missbrukat patientjournalsystemet.

2.4.3 Lexikogrammatik i en patientjournal

Lexikonet och syntaxen ingar i lexikogrammatiken. Lexikonet har att géra orden i texter
och syntaxen bestammer hur orden gar samman i fraser, satser och meningar.
(Hellspong & Ledin 1997: 67). | det normala skriftspraket innehaller en sats ett finit
verb. Det &r vanligt att det i manga facksprakliga texter saknas en eller flera satsdelar
som ar centrala for att bilda en grammatiskt valformad sats. Inom medicinen finns det
flera exempel pa fragmentariskt sprak i olika kontexter. Hela textstrukturen kan vara pa
ett eller annat satt sprakligt ofullstandig och sakers formbundna ordning bildar sjalva
textstrukturen och skapar en kohesion som haller texten samman. Ett exempel pa detta
ar en patientjournal. | patientjournalen antecknas bestamda saker och de har en bestdmd

punkt var de ska antecknas. (Niemikorpi 1996: 130)

| fragmentariska texter ar fullstdndiga satser och sammansatta satser séllsynta och ofta
saknas huvudverb och darfor maste person, tempus och modus avgora i
textsammanhanget (Niemikorpi 1996: 133). | en exempeltext som jag har fatt av
sjukhusets Gversattare (se exempel pa nasta sida) nér jag skrev min kandidatavhandling
finns det manga ofullstandiga satser och i nagra satser saknas verb helt. Exempelvis:
Fortlépande Vicryl 0 sutur i externa faskian och recept pa Panadol och Burana mot
vark. Exempelvis en ankomsttext innehaller bestamda saker och den foljer ett bestamt
schema. Texter innehaller ocksa forkortningar t.ex. l.dx (lateris dextri, pa hoger sida),

PAD (patologisk-anatomisk diagnos, diagnos som stélls vid mikroskopisk undersékning
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av ett vavnadsprov och CT (datortomografi) (Lundh & Malmquist 2010: 67, 90, 305). |
patientjournalen anvands forkortningar manga ganger onddigt eftersom det inte sparar
mycket utrymme. Det maste ocksa tas i beaktande att forkortningar som &r hemgjorda
och allmdnna i en specialitet inte nodvandigt ar bekanta inom andra specialiteter.
Forkortningen kan i varsta fall ha en helt annan betydelse. LD kan exempelvis uttydas
som letal dos, levande donator, lipodystrofi etc. (Holmén 1996: 185-186). Nedan finns
det ett exempel pa epikris som jag har fatt av sjukhuset Gversattare.

Vardtid 15.3-16.3

DG: D40.1 Ca testis l.dx. suspecta

Atgérd: KFCO00 Orchiectomia radicalis 1.dx.
Operat6r X.X-ss- anest.lék.- ss

Spinalbeddvning. Kort hdgersidigt ljumsksnitt. Hemostas med diatermi, rejalt med
blédande karl. Oppnar externa faskian. Fripreparerar funikeln och kapa funikeln nara
laterala ljumskporten. Vicryl 0 stickligatur i funikeln. En liten ven bredvid funikeln
bloder, sétter Vicryl 2-0 stickligatur pa den. Darefter & hemostasen god. Preparerar
utan problem upp hoger testikel fran skrotum och med hjalp av diatermisax avlagsnas
hela hoger testikel radikalt. Stickligatur i gubernaculum.

Hemostasen ar mycket god. Fortldpande Vicryl O sutur i externa faskian. Subkutis
med fortlopande Vicryl 2-0 trad. Huden sluts med intrakutan Caprilon 4-0 trad.
Lokalbed6vning 10 ml 0,5% Chirocaine. Tryckforband pa skrotum.

Plan: Patienten kan hemforlovas i kvall eller tidigt i morgon. Har SVA ad 31.1.2009.
Recept pa Panadol och Burana mot vark. Sméltande stygn.

Oppnar testikel efter operationen. Normal tunica albuginea. | testikeln hittas en cirka
5 c¢cm stor ljus tumor som mycket val kunde vara seminom. Begar PAD bradskande.
Om malignitet gors sedan CT av kroppen. Ringtid om PAD om en vecka till
urologiska polikliniken.

Lakarens namn och tjanstetitel/ sekreterarens initialer

Exempel pa epikris
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3 SKRIVANDE OCH LASANDE PA VCS; ENKATSSVAR

| det har kapitlet diskuterar jag resultaten fran enkéaten Forst diskuterar jag
informanternas bakgrund (3.1) och darefter analyserar jag de svar som handlar om
skrivande och lasande i enkaten. Enkéaten var tillganglig pa finska, pa svenska och pa
engelska. Sammanlagt 503 arbetstagare besvarade enkédten. Av 503 arbetstagare
besvarade 239 (48 %) enkaten pa svenska, 264 (52 %) enkaten pa finska och ingen
enkaten pa engelska. Svarsprocent var 21 % eftersom antalet anstallda pa Vasa
centralsjukhus var 2379 ar 2012 (Vasa centralsjukhus 2012).

3.1 Informanterna och deras bakgrund

Av de 503 informanterna som har besvarat enkéten ar 262 (53 %) kvinnor och 232 (47
%) man. Det ar forhallandevis manga man som har svarat pa enkaten eftersom enligt
sjukhusets personalrapport 17 % av anstallda ar mén (Vasa centralsjukhus 2012). Det
finns ocksa 9 tomma svar i frdgan om kon. | figur 3 presenteras informanternas
aldersfordelning.

4 160 )
Informanternas aldersférdelning

140 +

120 +

100 +

80 +

60 +

40 +

20

0+

21-30 31-40 41-50 51-60 61-
B ANTAL (ST) 74 109 142 123 55

% 15% 22% 28% 24% 11%
- J

Figur 3. Informanternas aldersfordelning
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Den storsta aldersgruppen i mitt material ar 41-50 ar gamla (28 %) och den minsta
gruppen ar 6ver 61 ar gamla (11 %). Skillnaden mellan 31-40 och 51-60 ér liten, bara 2
%. Den andra minsta gruppen ar 21-30 ar gamla (15 %). Man kan konstatera att storsta

delen av informanterna ar 31-60 ar gamla.

Drygt halften av informanterna (52 %) har finska som modersmal och 46 % har svenska
som modersmal. 2 % av informanterna har nagot annat modersmal (estniska 5 st., ryska
1 st., arabiska 1 st., katalanska 1 st. och telugu 1 st.). Tre informanter har inte svarat pa
fragan. Fordelningen foljer uppgifterna i centralsjukhusets personalrapport (Vasa
centralsjukhus 2012). Enligt personalrapporten 2012 andelen anstallda med finska som
modersmal var 53 %, 45 % svenska som modersmal och annat modersmal &n nagot av
de inhemska spraken var 2 %. | tabellen nedan sammanfattas sprakfordelningen i alla

personalgrupper.

Tabell 1. Informanterna enligt sprak och personalgrupp

personalgrupp finsksprakiga svensksprakiga annat
modersmal
lakare 66 % 18 % 16 %
vardpersonal 53 % 47 % -
férvaltningspersonal 45 % 55 % -
undersokningspersonal 44 % 56 % -
forsorjningspersonal 38 % 62 % -

Tabell 1 visar att majoriteten av ldkarna (66 %) och vardpersonalen (53 %) é&r
finsksprakiga. Majoriteten av alla andra personalgrupper &ar svensksprakiga. Bland

lakare finns 16 % informanter som har nagot annat modersmal an finska eller svenska.

Av informanterna 44 % upplever sig som ensprakiga, 40 % av informanterna som
tvasprakiga och 15 % som flersprakiga. Tva informanter har inte svarat pa fragan.
Majoriteten (58 %) av de finsksprakiga informanterna upplever sig som ensprakiga, 32
% som tvasprakiga och 10 % som flersprakiga. Nar man jamfor resultaten med
svensksprakiga ar de inte desamma. Majoriteten (51 %) av de svensksprakiga
informanterna upplever sig som tvasprakiga, 31 % som ensprakiga och 18 % som

flersprakiga. Alla informanterna som har nagot annat &n finska eller svenska som
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modersmal upplever sig som flersprakiga. | figur 4 visas hur lange informanterna har

jobbat pa Vasa centralsjukhus.

4 N
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140 I Informanternas arbetserfarenhet
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0 |
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40 -
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ETTAR 1-5AR | 6-10AR | 11-15AR | 16-20 AR AR
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m% 9% 20% 18% 16% 9% 28%
- J

Figur 4. Informanternas arbetserfarenhet

De informanter som har jobbat 6ver 20 ar pa Vasa centralsjukhus utgor den storsta
gruppen (28 %). Det ar dverraskande att de som har jobbat 16-20 ar ar den minsta
gruppen (9 %) och denna grupp ar procentuellt lika stor som gruppen som har jobbat
under ett ar (9 %). Till den nast storsta gruppen hor de som har jobbat 1-5 ar (20 %).
Skillnaden mellan dem som har jobbat 6-10 ar (18 %) och 11-15 ar (16 %) ar liten.

Fyra informanter har inte svarat pa fragan.

Storsta delen av informanterna (62 %) hor till vardpersonalen. De 06vriga
personalgrupperna ar ganska jamna. Tio informanter har inte svarat pa fragan och fem
informanter har valt tva alternativ. | figur 5 pa nésta sida presenteras informanternas

fordelning enligt personalgrupp.
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Figur 5. Informanternas fordelning i personalgrupper

Storsta delen av informanterna (62 %) hor till vardpersonalen. De Ovriga
personalgrupperna ar ganska jamna. Tio informanter har inte svarat pa fragan och fem

informanter har valt tva alternativ.

Nar jag har analysrat frdgan som handlar om informanternas enhet dar de arbetar har jag
anvant Vasa centralsjukhus ansvarsenhetsforteckning som hjalp.
Ansvarsenhetsforteckningen ar tillganglig i centralsjukhusets Intranet. Jag har
analyserat svaren sa att jag har last varje svar och samtidigt har jag antecknat i vilken
ansvarsenhet det hor till. Vasa centralsjukhus delas i fem ansvarsenheter. Dessa ér:
Medicinska Klinikgruppen (MEDI), operativa klinikgruppen (OPER), psykiatriska
klinikgruppen (PSYK), klinikgruppen fér medicinsk service (SERV) och enheterna for
forvaltning och forsorjning (FOFO). Det har varit den enklaste 16sningen att analysera
svaren eftersom det finns sammanlagt nastan 150 olika enheter pa Vasa centralsjukhus.
Nagra har ocksa svarat pa fragan genom att anvanda enhetens nummerkod sa det skulle
ha varit omdjligt att analysera svaren utan ansvarsenhetsforteckningen. | figur 6 nedan

presenteras fordelningen i ansvarsenheter dar informanterna arbetar.
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fordelning i ansvarsenheter dar
informanterna arbetar

- J
Figur 6. Fordelning i ansvarsenheter dar informanterna arbetar

De tre storsta ansvarsenheterna dar informanterna arbetar ar operativa klinikgruppen (36
%, 165 st.), medicinska klinikgruppen (24 %, 110 st.) och psykiatriska klinikgruppen
(17 %, 80 st.). Detta kan forklaras med att den storsta arbetsgruppen &r vardpersonal (se
figur 6) och vardpersonalen arbetar mest inom de har klinikgrupperna. De tva minsta
ansvarsenheterna dar informanterna arbetar ar enheterna for forvaltning och férsorjning
(13 %, 62 st.) och klinikgruppen for medicinsk service (10 %, 48 st.). Det finns 38

tomma svar.

3.2 Skrivande och ldsande pa tva sprak

| detta avsnitt diskuterar jag de resultat som handlar om skrivande och lasande pa finska
och pa svenska. Jag presenterar resultaten kvantitativt. Jag har sammanfattat alla
informanters lasande och skrivande pa finska och pa svenska i tabell 2. Tabell 3 visar
finsksprakiga informanternas skrivande och lasande pa finska och pa svenska och tabell
4 svensksprakiga informanternas skrivande och lasande pa finska och pd svenska. |
bilaga 3 presenterar jag noggrannare tabeller som visar hur ofta finsksprakiga och

svensksprakiga personalgrupper skriver pa finska och svenska.
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Tabell 2. Alla informanters skrivande och lasande pa finska och pa svenska.

JA* ALDRIG

pa finska | pa svenska pa finska \ pa svenska
SKRIVER TILL
patienter 72 % 65 % 28 % 35 %
anhoriga 68 % 53 % 42 % 47 %
kolleger 91 % 83 % 9% 17%
myndigheter 72 % 61 % 28 % 39 %
LASER

93% 97 % 7% 3%

* dagligen — mera séllan en gang/ar

Resultaten visar att informanterna skriver mera pa finska an pa svenska. Informanterna
laser litet mera pa svenska an pa finska. En klar majoritet skriver till kolleger pa bada
inhemska spraken. En tredjedel skriver aldrig pa det andra inhemska spraket till
patienter och myndigheter och narmare héalften skriver aldrig till anhoriga pa de

inhemska spraken.

| tabell 3 har jag sammanfattat hur ofta finsksprakiga informanter skriver och laser pa

svenska och i tabell 4 presenteras hur ofta svensksprakiga informanter gor det.

Tabell 3. MoFi- informanternas skrivande och lasande pa finska och pa svenska.

JA* ALDRIG

pa finska pa svenska pa finska pa svenska
SKRIVER TILL
patienter 74 % 69 % 26 % 31 %
anhoriga 61 % 55 % 39 % 45 %
kolleger 88 % 81 % 12 % 19 %
myndigheter 71 % 52 % 29 % 48 %
LASER

93 % 93 % 7% 7%

* dagligen — mera séllan en gang/ar
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De finsksprakiga informanterna skriver mera pa finska an pa svenska. Nastan halften av
informanterna skriver aldrig till anhériga och myndigheter pa svenska. En klar majoritet
skriver till patienter och till kolleger. De finsksprakiga informanterna laser lika mycket
pa bada inhemska spraken. Nastan en tiondedel laser aldrig pa finska och svenska.

Tabell 4. MoSv- informanternas skrivande och lasande pa finska och pa svenska.

JA* ALDRIG

pa finska | pa svenska pa finska \ pa svenska
SKRIVER TILL
patienter 65 % 67 % 35 % 33 %
anhoriga 54 % 56 % 46 % 44 %
kolleger 93 % 95 % 7% 5%
myndigheter 69 % 72 % 31% 28 %
LASER

100 % 99 % - 1%

* dagligen — mera séllan en gang/ar

De svensksprakiga informanterna skriver mera pa svenska an pa finska fast skillnaden
mellan spraken &r inte stor. Nastan hélften av informanterna skriver aldrig till anhériga
pa bada inhemska spraken och drygt en tredjedel till patienter. En klar majoritet skriver
till kolleger och till myndigheter. Alla svensksprakiga informanterna laser pa finska och

1 % laser aldrig pa svenska.

3.2.1 Skrivande och lasande pa finska och svenska kvantitativt

| avsnitt 3.2.1.1 presenterar jag resultaten som handlar om skrivandet till kolleger,
patienter och anhdriga pa finska och svenska. | avsnitt 3.2.1.2 presenterar jag resultaten
som handlar om skrivandet till myndigheter pa finska och svenska. | avsnitt 3.2.1.3
summeras personalens lasande pa finska och svenska. Jag presenterar resultaten enligt

personalgrupp och modersmal.
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3.2.1.1 Intern skriftbruksmiljo

| detta avsnitt redogor jag for resultaten av analysen som tar fasta pa hur ofta
informanterna skriver texter till kolleger, patienter och anhériga pa finska och svenska. |
tabell 5 visas hur ofta finsksprakiga, svensksprakiga och lakare som har annat
modersmal an finska och svenska skriver till kolleger pa finska och hur ofta de skriver

till kolleger pa svenska.

Tabell 5. Lakarnas skrivande till kolleger pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | sallan
manaden | omaret | &nen
gang
om aret
SKRIVER TEXTER TILL KOLLEGER PA FINSKA
Lékare
finsksprékig 67% | 18% |12% - - 3%
svensksprakig 44 % 2% | 22% 12 % - -
annat modersmal | 57 % 14 % 29 % - - -
SKRIVER TEXTER TILL KOLLEGER PA SVENSKA
Lékare
finsksprakig 25 % 12 % 15 % 15 % 15 % 18 %
svensksprakig 56 % 1% [22% 11 % - -
annat modersmal | 38 % - - - - 62 %

Resultaten visar att 67 % av lakarna som har finska som modersmal skriver dagligen
texter till kolleger pa finska och 25 % pa svenska. Skillnaden mellan spraken &r stor, 42
%. Majoriteten (56 %) av de svensksprakiga lakarna skriver dagligen till kolleger pa
svenska och 44 % skriver dagligen pa finska. Fordelningen mellan spraken &ar darmed
mera jamn &an ifraga om de finsksprakiga lakarna. Enligt resultaten skriver 3 % av
finsksprakiga lakarna aldrig till kolleger pa finska och 18 % aldrig pa svenska vilket ar
overraskande. Orsaken kan vara att de har tolkat frdgan pa ett annat satt. Majoriteten (58
%) av ldkarna som har annat modersmal an finska och svenska skriver dagligen till
kolleger pa finska medan 38 % skriver pa svenska och majoriteten (62 %) séager sig
aldrig skriva pa svenska. Nar man jamfor resultaten maste man ta hansyn till att
personalgrupperna ar olika stora. Av alla lakare (N=51) som har svarat pa enkaten ar 66

% finsksprakiga, 18 % svensksprakiga och 16 % har nagot annat modersmal. Om man
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jamfor med andelen av finsksprakiga och svensksprakiga ar skillnaden stor medan

skillnaden mellan svensksprakiga och dem som har annat modersmal &r liten.

| tabell 6 summeras hur ofta finsksprakiga, svensksprakiga och ldkare som har annat
modersmal &n finska och svenska skriver till patienter pa finska och svenska.

Tabell 6. Lakarnas skrivande till patienter pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | sallan
manaden | omaret | &nen
gang
om aret
SKRIVER TEXTER TILL PATIENTER PA FINSKA
Lékare
finsksprakig 3% 6% |3% 12% |- 6 %
svensksprékig 45 % 11% 22 % 11 % 11 % -
annat modersmal | 88 % - 12 % - - -
SKRIVER TEXTER TILL PATIENTER PA SVENSKA
Lékare
finsksprakig 30 % 19 % 15 % 21 % 6 % 9%
svensksprakig 56 % 1% |[11% 22 % - -
annat modersmal | 38 % - - - - 62 %

Resultaten visar att majoriteten av de finsksprakiga lakarna (73 %) skriver dagligen
texter till patienter pa finska medan 30 % av de finsksprakiga lakarna skriver dagligen
pa svenska. Nastan halften (45 %) av de svensksprakiga lakarna skriver dagligen texter
till patienter pa finska och majoriteten (56 %) av dem skriver pa svenska. Majoriteten
(88 %) av ldkarna som har annat modersmal an finska och svenska skriver dagligen
texter till patienter pa finska men majoriteten (62 %) skriver aldrig texter pa svenska.
Enligt resultaten skriver minoriteten (38 %) av lakarna dagligen texter till patienter pa
svenska. Overraskande &r att 6 % av finsksprakiga lakarna aldrig skriver pé finska och 9
% aldrig pa svenska. | tabell 7 summeras hur ofta finsksprakiga, svensksprakiga och
lakare som har annat modersmal &n finska och svenska skriver till anhoriga pa finska

och svenska.
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Tabell 7. Lakarnas skrivande till anhériga pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | séllan
manaden | omaret | anen
gang
om aret
SKRIVER TEXTER TILL ANHORIGA PA FINSKA
Lakare
finsksprakig 24 % 6 % 21 % 27 % 6 % 15 %
svensksprakig 22 % - 22 % 22 % 2% |12%
annat modersmal | 29 % 14 % 14 % - 43 %
SKRIVER TEXTER TILL ANHORIGA PA SVENSKA
Lakare
finsksprakig 12% (3% |27% 18% |18% |22%
svensksprakig 34 % - 11 % 22 % 2% |11%
annat modersmal | 29 % - - - - 71 %

Enligt resultaten skriver en tredjedel (30 %) av de finsksprakiga lakarna ofta texter till
anhoriga pa finska. Med ofta menar jag i analysdelen en handelse som sker dagligen
och varje vecka, lagom regelbundet menar jag en handelse som sker nagra ganger i
manaden och med sallan eller aldrig menar jag en handelse som sker nagra ganger om
aret, mera sallan &@n en gang om aret eller aldrig. En femtedel (21 %) skriver lagom
regelbundet (nagra ganger i manaden) till anhdriga pa finska. Nastan halften av de
finsksprakiga lakarna (48 %) skriver séllan eller aldrig till anhoriga pa finska. Med
sallan eller aldrig menar jag skrivande som sker nagra ganger om aret, mera séllan an en
gang om aret eller aldrig. Majoriteten (58 %) av de finsksprakiga ldkarna skriver mera
sallan eller aldrig till anhoriga pa svenska och 15 % skriver ofta. Drygt en femtedel (27
%) skriver lagom regelbundet till anhoriga pa svenska. Majoriteten (56 %) av de
svensksprakiga lakarna skriver mera séllan eller aldrig till anhoriga pa finska och 55 %
pa svenska. Drygt en femtedel (22 %) av de svensksprakiga lakarna skriver ofta till
anhoriga pa finska och 34 % pa svenska. Drygt en femtedel (22 %) skriver lagom
regelbundet pa finska och en tiondedel (11 %) pa svenska. Majoriteten (71 %) av
lakarna som har annat modersmal skriver aldrig texter till anhoriga pa svenska och 57 %
skriver mera séllan eller aldrig pa finska. Den procentuella andelen (29 %) ar densamma

nar det galler det dagliga skrivandet pa finska och svenska.
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| tabellen nedan sammanfattas hur ofta den finsksprakiga och svensksprakiga
vardpersonalen skriver texter till kolleger pa finska och svenska. Informantgrupperna &r
relativt jamna eftersom 53 % av vardpersonalen som har svarat pa enkaten &r

finsksprakiga och 47 % ar svensksprakiga.

Tabell 8. Vardpersonalens skrivande till kolleger pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | om aret | &nen
gang om
aret
SKRIVER TEXTER TILL KOLLEGER PA FINSKA
Vardpersonal
finsksprakig |[53% |15% |17% |7% 1% 7%
svensksprakig | 27 % 25 % 18 % 14 % 7% 9 %
SKRIVER TEXTER TILL KOLLEGER PA SVENSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 22% | 15% | 22% 15% | 9% 17 %
svensksprakig | 42 % 22 % 18 % 10 % 4 % 4 %

Majoriteten (68 %) av den finsksprakiga vardpersonalen skriver ofta texter till kolleger
pa sitt eget modersmal och ocksd majoriteten (52 %) av den svensksprakiga
vardpersonalen skriver ofta pa finska. 15 % av den finsksprakiga vardpersonalen skriver
mera séllan eller aldrig till kolleger pa finska och 30 % av den svensksprakiga
vardpersonalen skriver mera séllan eller aldrig pa finska. Nastan en femtedel (17 %) av
den finsksprakiga vardpersonalen och 18 % av den svensksprakiga vardpersonalen
skriver lagom regelbunden pa finska. Majoriteten (64 %) av den svensksprakiga
vardpersonalen skriver ofta till kolleger pa svenska och 18 % mera séllan eller aldrig.
37 % av den finsksprakiga vardpersonalen skriver ofta till kolleger pa svenska och 41 %
skriver mera sallan eller aldrig pd svenska. | tabell 9 sammanfattas hur ofta den
finsksprakiga och svensksprakiga vardpersonalen skriver texter till patienter pa finska

och svenska.
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Tabell 9. Vardpersonalens skrivande till patienter pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | omaret | &nen
gang om
aret
SKRIVER TEXTER TILL PATIENTER PA FINSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 55 % 17 % 11 % 6 % 3% 8 %
svensksprakig | 34 % 21 % 13 % 9 % 8 % 15 %
SKRIVER TEXTER TILL PATIENTER PA SVENSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 29 % 22 % 18 % 9 % 8 % 14 %
svensksprakig | 47 % 19 % 7% 7% 8 % 12 %

Enligt resultaten kan man konstatera att skrivande av olika texter till patienter hor
centralt till vardpersonalens arbete. Majoriteten av den finsksprakiga (72 %) och
svensksprakiga (66 %) vardpersonalen skriver ofta texter till patienter pa sitt eget
modersmal och ocksd pad det andra inhemska spraket. Den svensksprakiga
vardpersonalen skriver oftare till patienter pa finska an den finsksprakiga
vardpersonalen skriver pa svenska nar det galler det dagliga skrivandet. Av den
svensksprakiga vardpersonalen skriver 34 % dagligen till patienter pd det andra
inhemska spraket finska medan av den finsksprakiga vardpersonalen skriver 29 %
dagligen pa svenska. Nastan en femtedel (17 %) av den finsksprakiga vardpersonalen
skriver mera sallan eller aldrig pa finska och 31 % pa svenska och 32 % av den
svensksprakiga vardpersonalen skriver mera sallan eller aldrig pa finska och 27 % pa
svenska. | tabellen nedan presenteras hur ofta finsksprakig och svensksprakig

vardpersonal skriver texter till anhdriga pa finska och svenska.



50

Tabell 10. Vardpersonalens skrivande till anhoriga pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | om aret | &nen
gang om
aret
SKRIVER TEXTER TILL ANHORIGA PA FINSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 24 % 11 % 16 % 18 % 11 % 20 %
svensksprakig | 11 % 7% 23 % 15 % 16 % 28 %
SKRIVER TEXTER TILL ANHORIGA PA SVENSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 11 % 7% 19 % 19 % 18 % 26 %
svensksprakig | 17 % 9% 25 % 9% 15 % 25 %

Utgaende fran resultaten kan det konstateras att nastan halften av den finsksprakiga
vardpersonalen (49 %) och majoriteten (59 %) av den svensksprakiga vardpersonalen
skriver mera sallan eller aldrig till anhdriga pa finska. Drygt en tredjedel av den
finsksprakiga vardpersonalen (35 %) skriver ofta till anhoriga pa finska och 18 % av
den svensksprakiga ofta pa finska. Majoriteten (63 %) av den finsksprakiga
vardpersonalen skriver mera sallan eller aldrig till anhoriga pa svenska och 49 % av den
svensksprakiga vardpersonalen pa svenska. Drygt en fjardedel (26 %) av den
svensksprakiga vardpersonalen skriver ofta pa svenska och 18 % av den finsksprakiga
vardpersonalen pa svenska. | tabell 11 pa nasta sida presenteras hur ofta finsksprakiga
och svensksprakiga forvaltnings-, undersoknings-, och forsorjningspersonal skriver till

kolleger pa finska och svenska.

Resultaten visar att majoriteten av bade den finsksprakiga och den svensksprakiga
forvaltningspersonalen och undersokningspersonalen skriver ofta till kolleger pa finska.
Overraskande 4r att majoriteten (50 %) av den finsksprakiga forsorjningspersonalen
skriver aldrig till kolleger pa finska medan den motsvarande siffran bland den
svensksprakiga forsorjningspersonalen ar betydligt mindre (12 %). Drygt en fjardedel
(28 %) av den svensksprakiga forsorjningspersonalen skriver lagom regelbundet pa
finska. Den svensksprakiga forvaltningspersonalen skriver dagligen 67 % pa finska
medan den motsvarande siffran bland den finsksprakiga forsorjningspersonalen ar 17 %
Skillnaden den  finskspradkiga ~ och  svensksprakiga

mindre. mellan
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undersokningspersonalen nar det galler det dagliga skrivandet pa finska &r nastan 40 %.
Utgdende fran resultaten kan Kkonstateras att alla personalgrupper utom
forsorjningspersonalen skriver ofta texter pa finska.

Majoriteten av alla svensksprakiga och finsksprakiga personalgrupper utom
forsorjningspersonalen skriver ofta till kolleger pa svenska. Majoriteten (54 %) av den
finsksprakiga forsorjningspersonalen skriver sallan eller aldrig pa svenska. Drygt en
fjardedel av den finsksprakiga forvaltningspersonalen och undersokningspersonalen
samt den svensksprakiga undersokningspersonalen skriver sallan eller aldrig till
kolleger pa svenska.

Tabell 11. Forvaltnings-, undersoknings-, och forsdrjningspersonalens skrivande till
kolleger pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | sillan
manaden | omaret | anen

gang
om aret
SKRIVER TEXTER TILL KOLLEGER PA FINSKA
Forvaltningspersonal
finsksprakig 50 % 29 % 8 % 13% |-

svensksprakig 67 % 15 % 12 % 3% 3% -

Undersdkningspersonal

finsksprakig 69 % 6 % 25 % - - -

svensksprakig 30 % 20 % 20 % 10 % 5% 15 %
Forsorjningspersonal

finsksprakig 20 % 20% | 10% - - 50 %

svensksprakig 24 % 24 % 28 % 8 % 4 % 12 %

SKRIVER TEXTER TILL KOLLEGER PA SVENSKA

Forvaltningspersonal

finsksprakig 24 % 40 % 8% 16 % 8 % 4 %

svensksprakig 71 % 20% | 6% 3% - -
Undersdkningspersonal

finsksprakig 34 % 27 % 13 % 13 % - 13 %

svensksprakig 28 % 28 % 17 % 5% 5% 17 %
Forsorjningspersonal

finsksprakig 8% 23 % 15 % - 8 % 46 %

svensksprakig 46 % 25 % 17 % 8 % - 4 %
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| tabell nedan presenteras hur ofta finsksprakiga och svensksprakiga forvaltnings-,
underséknings-, och forsorjningspersonal skriver till patienter pa finska och svenska.

Tabell 12. Forvaltnings-, undersknings-, och forsérjningspersonalens skrivande till
patienter pa finska och pa svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | séllan
manaden | omaret | &nen
gang
om aret

SKRIVER TEXTER TILL PATIENTER PA FINSKA
Forvaltningspersonal

finsksprakig 22 % 17% |9% 31 % 4% 17 %

svensksprakig 31 % - 10 % 7 % 3 % 48 %
Unders6kningspersonal

finsksprakig 63 % - 6 % 6 % 6 % 19 %

svensksprakig 50 % 30% |- - 5 % 15 %
FOrsorjningspersonal

finsksprakig - 9% - - 9 % 82 %

svensksprakig - - - 4 % - 96 %
SKRIVER TEXTER TILL PATIENTER PA SVENSKA
Forvaltningspersonal

finsksprakig 19 % 12 % 19 % 27 % 8 % 15 %

svensksprakig 33 % - 7 % 11 % 4 % 45 %
Undersdkningspersonal

finsksprakig 44 % 19 % 6 % 6 % - 25 %

svensksprakig 55 % 17 % - 6 % 6 % 16 %
Forsorjningspersonal

finsksprakig - - - - 8 % 92 %

svensksprakig - - - 4% 4% 92 %

Resultaten visar att bara majoriteten av den finsksprakiga och svensksprakiga
undersokningspersonalen skriver ofta texter till patienter pa finska medan majoriteten av

alla andra personalgrupper skriver séllan eller aldrig pa finska.

Den svensksprakiga och finsksprakiga undersokningspersonalen &r de enda
personalgrupperna var majoriteten skriver ofta till patienter pa svenska. Majoriteten av
alla andra bade finsksprakiga och svenskspréakiga personalgrupper skriver séllan eller

aldrig texter till patienter pa svenska.
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| tabell 13 summeras hur ofta hur ofta finsksprakiga och svensksprakiga forvaltnings-,
underséknings-, och forsorjningspersonal skriver till anhoriga pa finska och svenska.

Majoriteten av alla finsksprakiga och svensksprakiga personalgrupper skriver séllan
eller aldrig till anhériga pa finska och svenska. Den procentuella andelen som skriver
ofta till anhdriga pa finska ar storsta bland den finsksprakiga och svensksprakiga
svenska  bland den  svensksprakiga

undersokningspersonalen  och  pa

undersokningspersonalen och forvaltningspersonalen.

Tabell 13. Forvaltnings-, undersoknings-, och forsdrjningspersonalens skrivande till

anhdriga pa finska och pa svenska

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka | gangeri | ganger | sallan
manaden | om aret | dnen
gang
om aret

SKRIVER TEXTER TILL ANHORIGA PA FINSKA
Forvaltningspersonal

finsksprakig 4% 9% 17 % 35 % 4% 31 %

svensksprakig 25 % - 7% 11 % 7% 50 %
Undersdkningspersonal

finsksprakig 37 % - 19 % 6 % - 38 %

svensksprakig 15 % 15 % 10 % - 15 % 45 %
Forsorjningspersonal

finsksprakig - - - - 9% 91 %

svensksprakig - - - 4% 4% 92 %
SKRIVER TEXTER TILL ANHORIGA PA SVENSKA
Forvaltningspersonal

finsksprakig 4 % 8% 17 % 38 % 4 % 29 %

svensksprakig 26 % - 7 % 15 % 4 % 48 %
Undersdkningspersonal

finsksprakig 6 % 14 % 20 % - 6 % 54 %

svensksprakig 17 % 17 % 11 % - 11 % 44 %
Forsorjningspersonal

finsksprakig - - - - 9% 91 %

svensksprakig - - - 4 % 4 % 92 %
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3.2.1.2 Extern skriftbruksmiljo

| detta avsnitt diskuterar jag hur ofta informanterna skriver texter till myndigheter pa
finska och svenska. | tabell 14 nedan sammanfattas hur ofta finsksprakiga,
svensksprakiga och lakare som har annat modersmal an finska och svenska skriver till
myndigheter pa finska och svenska och i tabell 15 hur ofta den finsksprakiga och
svensksprakiga vardpersonalen skriver till myndigheter pa finska och svenska. | tabell
16 sammanfattas hur ofta den finsksprakiga och svensksprakiga forvaltnings-,
undersoknings-, och forsérjningspersonalen skriver till myndigheter pa finska och

svenska.

Tabell 14. Lékarnas skrivande till myndigheter pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | sallan
manaden | omaret | anen
gdng
om aret
SKRIVER TEXTER TILLMYNDIGHETER PA FINSKA
Lakare
finsksprakig 27 % 15 % 24 % 21 % 6 % 6 %
svensksprakig 33 % - 22 % 12 % 22 % 11 %
annat modersmal | 37 % 13 % 25 % 13 % - 12 %
SKRIVER TEXTER TILLMYNDIGHETER PA SVENSKA
Lakare
finsksprakig 6 % 12 % 6 % 30 % 15% 30 %
svensksprakig 44 % - 11% 22 % 11 % 11 %
annat modersmal | 25 % 12% |- - 12% |51%

Majoriteten (50 %) av ldkare som har annat modersmal skriver ofta till myndigheter pa
finska och 42 % av de finsksprakiga ldkarna skriver ofta pa svenska medan en tredjedel
(33 %) av de svensksprakiga lakarna skriver pa finska. Nastan hélften (45 %) av de
svensksprakiga lakarna skriver sallan eller aldrig pa finska och en tredjedel (33 %) av de
finsksprakiga ldkarna pa finska. En fjardedel (25 %) av de lakarna som har annat
modersmal skriver séllan eller aldrig pa finska. Drygt en femtedel bland alla lakare

skriver lagom regelbundet till myndigheter pa finska.
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Majoriteten (63 %) av lakare som har annat modersmal och de finsksprakiga lakarna (75
%) skriver séllan eller aldrig texter till myndigheter pa svenska. Av de svensksprakiga
lakarna skriver 44 % ofta och séllan eller aldrig pa svenska. Drygt en tredjedel (37 %)

av lakare som har annat modersmal skriver ofta pa svenska.

Tabell 15. Vardpersonalens skrivande till myndigheter pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | omaret | anen
gang om
aret
SKRIVER TEXTER TILL MYNDIGHETER PA FINSKA
Vardpersonal
finsksprakig |18% |14% [8% 15% |18% |27%
svensksprakig | 5% 7% 18 % 15 % 23 % 32%
SKRIVER TEXTER TILL MYNDIGHETER PA SVENSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 6 % 8% 10 % 15% | 18% | 43%
svensksprakig | 7 % 11 % 14 % 14 % 21 % 33%

Majoriteten (60 %) av den finsksprakiga vardpersonalen skriver séllan eller aldrig till
myndigheter pa finska och majoriteten (76 %) skriver sallan eller aldrig pa svenska.
Resultaten visar att ocksd majoriteten (70 %) av den svensksprakiga vardpersonalen
skriver sallan eller aldrig till myndigheter pa finska och 68 % pa svenska. Drygt en
tredjedel (32 %) av den finsksprakiga vardpersonalen skriver ofta till myndigheter pa
finska och 14 % skriver ofta pa svenska. 12 % av den svensksprakiga vardpersonalen

skriver ofta pa finska och 18 % pa svenska.

| tabellen pa nasta sida sammanfattas hur ofta den finsksprakiga och svensksprakiga
forvaltnings-, undersoknings-, och forsorjningspersonalen skriver till myndigheter pa

finska och svenska.
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Tabell 16. Forvaltnings-, undersoknings-, och férsdrjningspersonalens skrivande till
myndigheter pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | séllan
manaden | omaret | anen

gang
om aret
SKRIVER TEXTER TILL MYNDIGHETER PA FINSKA
Forvaltningspersonal
finsksprakig 12 % 16% |28% 20 % 12% |[12%
svensksprakig 9% 286% | 19% 25 % 6 % 13 %
Unders6kningspersonal
finsksprakig 18 % 19% |13% 31 % 13% |6%
svensksprakig - 15% |15% 30 % - 40 %
FOrsorjningspersonal
finsksprakig - - 9 % - 91 %
svensksprakig 16 % 12 % 16 % 56 %

SKRIVER TEXTER TILL MYNDIGHETER PA SVENSKA

Forvaltningspersonal
finsksprakig 12 % 8 % 28 % 24 % 12 % 16 %
svensksprakig 17 % 23 % 20 % 30 % 3% 7%

Undersdkningspersonal

finsksprakig - 20 % 13 % 13 % 6 % 47 %

svensksprakig - 18% |12% 29 % - 41 %
Forsorjningspersonal

finsksprakig - - - - - 100 %

svensksprakig 4 % 4% 13 % 13 % 18 % 48 %

Nastan halften (44 %) av den finsksprakiga och svensksprakiga forvaltningspersonalen
skriver séllan eller aldrig texter till myndigheter pa finska. Majoriteten (52 %) av den
finsksprakiga forvaltningspersonalen skriver sallan eller aldrig pa svenska och 40 % av
den svensksprakiga forvaltningspersonalen pa svenska. Drygt en fjardedel (28 %) av
den finsksprakiga forvaltningspersonalen skriver ofta pa finska och en femtedel (20 %)
pa svenska. Den procentuella andelen &ar storre bland den svensksprakiga
forvaltningspersonalen &n den finsksprakiga forvaltningspersonalen nar det galler
skrivandet som hander ofta eftersom 37 % av den svensksprakiga
forvaltningspersonalen skriver ofta pad finska och 40 % p& svenska. Anda drygt en

fjardedel (28 %) av den finsksprakiga forvaltningspersonalen skriver lagom regelbundet
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pa finska och svenska och 19 % av den svensksprakiga forvaltningspersonalen skriver
pa finska och 20 % pa svenska.

Majoriteten (50 %) av den finsksprakiga och 70 % av den svensksprakiga
undersékningspersonalen skriver sallan eller aldrig pa finska och 66 % av finsksprakiga
pa svenska och 70% av svensksprakiga pa svenska. Den finsksprakiga
undersékningspersonalen skriver oftare texter till myndigheter pa finska (37 %) an den
svensksprakiga undersokningspersonalen (15 %) och lite oftare (20 %) pa svenska &n
den svensksprakiga undersokningspersonalen (18 %).

Majoriteten (91 %) av den finsksprakiga forsorjningspersonalen skriver aldrig till
myndigheter pa finska och 100 % aldrig pa svenska. Majoriteten (84 %) av den
svensksprakiga forsorjningspersonalen skriver séllan eller aldrig till myndigheter pa
finska och 79 % pa svenska. Nastan en tiondedel (8 %) av den svensksprakiga
forsorjningspersonalen skriver ofta pa svenska och 16 % skriver lagom regelbundet pa
finska och 13 % pa svenska. Av den finsksprakiga forsorjningspersonalen skriver 9 %

lagom regelbundet pa finska.

3.2.1.3 Lasande pa finska och svenska

| detta avsnitt diskuterar jag resultaten hur ofta informanterna laser texter pa finska och
svenska. | tabell 17 nedan sammanfattas hur ofta finsksprakiga, svensksprakiga och
lakare som har annat modersmal an finska och svenska laser olika texter pa finska och
svenska och i tabell 18 hur ofta finsksprakig och svensksprakig vardpersonal laser pa

finska och svenska.
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Tabell 17. Lakarnas lasande pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra | mera | aldrig
vecka | gangeri | ganger | séllan
manaden | omaret | anen
gang
om aret
LASER OLIKA TEXTER PA FINSKA
Lakare
finsksprakig 97 % 3% - - - -
svensksprakig 100% | - - - - -
annat modersmal | 100% | - - - - -
LASER OLIKA TEXTER PA SVENSKA
Lakare
finsksprakig 88% |6% |3% 3% - -
svensksprakig 100% | - - - - -
annat modersmal | 71 % - - - - 29 %

Alla svensksprakiga lakare och lakare som har annat modersmal &n finska och svenska
laser dagligen olika texter pa finska. Nastan alla (97 %) av finsksprakiga lakare laser
texter dagligen pa svenska och minoriteten (3 %) laser varje vecka. Alla svensksprakiga
lakare laser dagligen texter pa svenska. Den storsta skillnaden finns bland ldkare som
har nagot annat modersmal an finska och svenska nar det galler lasande: 71 % av dem

laser dagligen texter pa svenska medan 29 % laser aldrig. Det finns nagra finsksprakiga

lakare som laser texter pa svenska lagom regelbundet och séllan.

Tabell 18. Vardpersonalens lasande pa finska och svenska

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | om aret | &nen
gang om
aret
LASER OLIKA TEXTER PA FINSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 96 % 1% 1% - 1% 1%
svensksprakig | 86 % 10 % 2% 1% 1% -
LASER OLIKATEXTER PA SVENSKA
Vardpersonal
finsksprakig | 84 % 12 % 2% 1% - 1%
svensksprakig | 89 % 7% 1% - 2% 1%
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Majoriteten av den finsksprakiga och svensksprakiga vardpersonalen laser dagligen
olika texter pa finska och svenska. Nar man jamfor den svensksprakiga vardpersonalens
dagliga lasande pa finska och svenska &r skillnaden liten, bara 3 % medan skillnaden
bland den finsksprakiga vardpersonalen ar storre, 12 %. Det finns 1 % informanter
bland finsksprakiga och svensksprakiga som sager att de aldrig laser texter pa svenska.

| tabell 19 sammanfattas hur ofta finsksprakiga och svensksprakiga forvaltnings-,
undersoknings-, och forsorjningspersonal laser olika texter pa finska och svenska.

Tabell 19. Forvaltnings-, undersoknings-, och forsorjningspersonalens lasande pa finska

och svenska

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka | gangeri | ganger | sallan
manaden | om aret | dn en
gang
om aret

LASER OLIKA TEXTER PA FINSKA
Forvaltningspersonal

finsksprakig 84 % 8 % 4% 4% - -

svensksprakig 82 % 15 % 3% - - -
Undersdkningspersonal

finsksprakig 100% |- - - - -

svensksprakig 85 % 15 % - - - -
Forsorjningspersonal

finsksprakig 46 % 18 % - - - 36 %

svensksprakig 81 % 15 % 4% - - -
LASER OLIKA TEXTER PA SVENSKA
Forvaltningspersonal

finsksprakig 81 % 11 % 8% - - -

svensksprakig 97 % 3% - - - -
Undersdkningspersonal

finsksprakig 87 % 13 % - - - -

svensksprakig 89 % 11 % - - - -
Forsorjningspersonal

finsksprakig 23 % 31 % - 8 % - 38 %

svensksprakig 84 % 8 % 4% - - 4%

Majoriteten av

forvaltningspersonalen,

undersokningspersonalen

och

forsorjningspersonalen laser ofta olika texter pa finska. Drygt en tredjedel (36 %) av den
finsksprakiga forsorjningspersonalen laser aldrig texter pa finska och 38 % pa svenska.

Den finsksprakiga undersokningspersonalen &ar den enda personalgruppen inom vilken
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alla laser dagligen. Det finns en betydande skillnad néar man jamfor det dagliga lasandet
pa finska bland den finsksprakiga och svensksprakiga forsérjningspersonalen.
Majoriteten av alla tre personalgrupper laser ofta olika texter pa svenska. Drygt en
tredjedel (38 %) av den finsksprakiga forsorjningspersonalen daremot laser aldrig pa
svenska. Det finns en betydande skillnad nar man jamfor det dagliga lasandet pa
svenska bland den finsksprakiga och svensksprakiga forsorjningspersonalen. Over 80 %
av den svensksprakiga forsorjningspersonalen laser dagligen pa finska medan 46 % av
den finsksprakiga forsorjningspersonalen laser dagligen pa finska. Skillnaden ar 34 %.

3.2.2 Skrivande och lasande kvalitativt

| detta avsnitt presenteras analysen av de fragor som handlar om vilka texter
informanterna skriver och laser dagligen i arbetet. Jag presenteras analysen enligt

personalgrupper.

Texter som lakarna skriver dagligen anknyter centralt till vardarbete. Lékarna skriver
mest patientjournaler, utlatanden, remisser och olika intyg. Bara nagra lakare skriver
vardanvisningar, konsultationsbegaran och e-post vilket ar Gverraskande. Resultaten

visar att bara en lékare skriver recept och egna anteckningar.

Néstan alla lakare i min studie laser dagligen patientjournal och majoriteten laser
remisser och utladtanden. Resultaten ar desamma om man jamfor skrivandet med
lasandet. Lakarna skriver anda mera intyg &n de laser eftersom bara nagra lakare laser
dagligen intyg. Nast mest laser ldkarna e-post och vetenskapliga texter. Resultatet ar
forvantat eftersom lakaren maste lasa facklitteratur och texter for att halla sig ajour.

Intressant med resultaten ar att bara nagra lakare laser patientens vardplan dagligen.

| tabellen nedan (20) har jag sammanfattat texter som lakare skriver och laser dagligen i
arbetet. Jag har sammanfattat svaren sa att den forsta punkten betyder att lakarna laser

mest patientjournal dagligen och nést mest remisser osv.
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Tabell 20. Texter som lakarna skriver och laser dagligen.

Texter som lakare skriver dagligen Texter som lakare laser dagligen
1. patientjournal 1. patientjournal
2. intyg 2. remisser
3. utlatanden 3. utlatanden
4. remisser 4. e-post
5. konsultationsbegaran 5. vetenskapliga
6. e-post artiklar/facklitteratur
7. vardanvisningar 6. vardplan

| tabellen nedan sammanfattas texter som vardpersonalen skriver och laser dagligen i

arbetet.

Tabell 21. Texter som vardpersonalen skriver och laser dagligen.

Texter som vardpersonal skriver dagligen Texter som vardpersonal laser dagligen
1. vardplan 1. patientjournal
2. patientjournal 2. vardplan
3. anvisningar 3. info
4. e-post 4. e-post
5. kallelsebrev 5. remisser
6. utlatanden 6. anvisningar
7. intyg 7. facklitteratur

Nastan halften av vardpersonalen skriver vardplaner dagligen och en fjardedel skriver
patientjournaler. Resultat &r inte 6verraskande eftersom jag har mérkt i mitt arbete att
det ar centralt och tar tid att skriva i vardplan. Flera skotare skriver olika anvisningar.
De skriver dem bade till patienter och personalen. Anvisningar som skrivs till
personalen kan vara exempelvis undersokningsanvisningar s att personalen vet hur
patienten ska forberedas infor undersdkningen och anvisningar for eftervard sa att
personalen vet hur patienten ska vardas efter undersékningen. Anvisningar som skrivs

till patienter kan vara hemvardsanvisningar.

Over halften av personalen laser dagligen patientjournaler och ungefar en tredjedel laser
vardplaner. Orsaken att patientjournaler lases mera an vardplaner kan vara exempelvis

att vardplanen inte anvands sa mycket pa polikliniker. Pa poliklinikerna lases och skrivs
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vanligen texter i patientjournalen. Vardplanen lases mera pa avdelningarna eftersom
vardpersonalen i varje skift skriver om patienterna elektroniskt i vardplanen och

personalen laser vad som har hént i forra skiftet.

Remisser lases ocksa dagligen. Flera ganger speciellt nattetid nar patient kommer till
avdelningen fran akutpolikliniken finns det inte text om patienten. Personalen far da
information om patienten ndr de l&ser remissen som den remitterande ldkaren har
skrivit. Nar man jamfor lakarnas och vardpersonalens texter som de skriver och laser ar

resultaten nastan likadana.

| tabell 22 presenteras texter som forvaltningspersonalen skriver och laser dagligen i
arbetet.

Tabell 22. Texter som forvaltningspersonalen skriver och I&ser dagligen.

Texter som forvaltningspersonal skriver | Texter som forvaltningspersonal laser
dagligen dagligen

1. e-post 1. e-post

2. patientjournal 2. patientjournal

3. info 3. info

4. brev 4. remisser

5. anvisningar 5. utlatanden

Enligt resultaten skriver och laser férvaltningspersonalen mest e-post, patientjournal
och information. Det &r 6verraskande att personalen skriver och laser patientjournalen
nast mest i arbetet. Personalen skriver dagligen olika brev och anvisningar och laser

remisser och utldtanden.

| tabell 23 sammanfattas texter som undersokningspersonalen skriver och laser dagligen

i arbetet.
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Tabell 23. Texter som undersokningspersonalen skriver och laser dagligen.

Texter som undersokningspersonal skriver | Texter som undersokningspersonal
dagligen laser dagligen

1. patientjournal 1. patientjournal

2. e-post 2. anvisningar

3. undersokningsresultat 3. vetenskapliga artiklar

4. utlatanden 4. e-post

5. anvisningar 5. remisser

Majoriteten av personalen skriver och laser dagligen patientjournalen. Personalen
skriver ocksa undersokningsresultat och utlatanden vilket &r inte ovantat eftersom det
hor till undersdkningspersonalens arbete. E-post skrivs ndst mest men personalen laser
mindre &n skriver den. Vetenskapliga artiklar hor centralt till undersokningen och darfor
ar det inte Overraskande att personalen l&ser dagligen dem.

| tabellen nedan summeras texter som forsorjningspersonalen skriver och laser dagligen

i arbetet.

Tabell 24. Texter som forsorjningspersonalen skriver och laser dagligen.

Texter som forsorjningspersonal skriver | Texter som forsorjningspersonal laser
dagligen dagligen

1. bestéallningar 1. e-post

2. e-post 2. information

3. information 3. bestallningar

4. meddelanden

Forsorjningspersonalen  skriver olika bestallningar, e-post, information och
meddelanden. Personalen laser ocksd samma texter som de skriver men det &r

Overraskande att personalen inte laser meddelanden.

3.2.3 Patientjournal som skriftpraktik pa VCS

Forst diskuterar jag resultaten (3.2.3.1) som handlar om patientjournaler i

informanternas arbete. Jag presenterar resultaten kvantitativt. Jag har analyserat alla
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svar men jag presenterar bara lakarnas och vardpersonalens svar eftersom alla andra
personalgrupper anvénder patientjournaler mera sallan. | avsnitt 3.2.3.2 presenterar jag
min analys av diktering av patientjournal och avsnitt 3.2.3.3 handlar om anpassning till
patientjournal. | avsnitt 3.2.3.4 presenterar jag min analys av utveckling av

patientjournalens process.

3.2.3.1 Anvéndning

| detta avsnitt presenterar jag resultaten som handlar om patientjournaler i
informanternas arbete. | tabell 25 summeras hur ofta lakarna och vardpersonalen

dikterar texter som ingar i patientjournalen.

Tabell 25. Diktering av texter som ingar i patientjournalen

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | omaret | &nen
gang om
aret
DIKTERAR TEXTER SOM INGAR | PATIENTJOURNALEN
Léakare
finsksprakig 82 % 9% - - - 9%
svensksprakig | 78 % 11 % 11 % - - -
annat modersmal | 100% | - - - - -
Vardpersonal
finsksprakig 4 % 4% 3% 3% 8 % 78 %
svensksprakig | 12 % 5% 2 % 3% 7% 71 %

Majoriteten av alla lakare dikterar dagligen texter som ingar i patientjournalen.
Resultatet &r vantat eftersom ldkarna vardar patienter och texter som ingdr i
patientjournalen bor dikteras efter varje patientvard. Alla ldkare som har annat
modersmal dikterar dagligen texter. Overraskande med resultaten &r att det finns 9 %

finsksprakiga lakare som aldrig dikterar texter.
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Resultaten visar att majoriteten av vardpersonalen aldrig dikterar texter. Andelen
informanter som dikterar dagligen och varje vecka &r storre bland den svensksprakiga
vardpersonalen dn bland den finsksprakiga vardpersonalen.

| tabell 26 presenteras hur ofta lakarna och vardpersonalen lyssnar pa dikterade texter.
Tabell 26. Lakarna och vardpersonalen lyssnar pa dikterade texter

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | omaret | anen
gang om
aret
LYSSNAR PA DIKTERADE TEXTER
Lakare
finsksprakig | 6 % 24% | 34% 18% | 6% 12 %
svensksprakig | 11 % 33 % 34 % 11 % 11 % -
annat modersmal | 38 % 12 % 25 % 12 % 13 % -
Vardpersonal
finsksprakig | 9 % 21% | 16% 18% |7% 29 %
svensksprakig | 10 % 19 % 16 % 13 % 7% 35 %

Majoriteten av lakarna som har annat modersmal lyssnar ofta pa dikterade texter. En
tredjedel (30 %) av finsksprakiga lakarna lyssnar ofta och 44 % av svensksprakiga
lakarna. En fjardedel (25 %) av ldkarna som har annat modersmal lyssnar séllan pa
dikterade texter. Drygt en tredjedel (36 %) av finsksprakiga lakarna lyssnar séllan eller
aldrig och 22 % av svensksprakiga ldkarna lyssnar séllan pa dikterade texter. Den
procentuella andelen &r samma (34 %) bland finsksprakiga och svensksprakiga lakarna
som lyssnar lagom regelbundet medan 25 % av ldkarna med annat modersmal lyssnar

lagom regelbundet.

Majoriteten av vardpersonalen lyssnar sallan eller aldrig pa dikterade texter. En
tredjedel av den finsksprakiga vardpersonalen och 29 % av den svensksprakiga
vardpersonalen lyssnar ofta. Ovantat ar att en tiondel lyssnar dagligen. Nattetid skrivs
dikterade texter inte pa VSC. Om patienter kommer till sjukhuset pa natten dikterar

lakaren en ankomsttext som skrivs pa morgonen. Nar skétaren lyssnar pa dikterade
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tabell 27 visas hur ofta hur ofta lakarna och vardpersonalen skriver dikterade texter.

Tabell 27. Lakarna och vardpersonalen skriver dikterade texter

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka | gangeri | ganger | sdllan
manaden | omaret | &nen
gang om
aret
SKRIVER DIKTERADE TEXTER
Lakare
finsksprakig 3% 3% 3% - - 91 %
svensksprakig | 22 % 22 % - - 11 % 45 %
annat modersmal | 38 % - 12 % - - 50 %
Vardpersonal
finsksprakig | 5 % 1% 3% 3% 5 % 83 %
svensksprakig | 3 % 3 % 1% 1% 8 % 84 %

Majoriteten av lakare och vardpersonalen skriver sallan eller aldrig dikterade texter. 44
% av svensksprakiga lakare och 38 % av ldkarna med annat modersmal skriver ofta
dikterade texter medan den motsvarande andelen bland finsksprakiga lakare ar betydligt
mindre, bara nagra procent. Resultaten ar Gverraskande eftersom i allmanhet brukar
sekreterare skriva dikterade texter pa VSC. | tabell 28 pa nasta sida summeras hur ofta

lakarna och vardpersonalen dversétter dikterade texter.

Majoriteten av lakarna och vardpersonalen oversatter sallan eller aldrig dikterade texter.
Minoriteten av den finsksprakiga och svensksprakiga vardpersonalen dversatter ofta. De
svensksprakiga och ldkarna med annat modersmal Oversatter oftare texter &n
finsksprakiga ldkare eftersom 22 % av svensksprakiga och 38 % av lakarna med annat

modersmal dversatter ofta medan 3 % av de finsksprakiga lakarna Gversatter ofta.
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Tabell 28. Lakarna och vardpersonalen Gverséatter dikterade texter.

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka | ganger i | ganger | sdllan
manaden | omaret | &nen
gang om
aret
OVERSATTER DIKTERADE TEXTER
Léakare
finsksprakig - 3% - 3% 6 % 88 %
svensksprakig | 22 % - 11% 11 % 11 % 45 %
annat modersmal | 38 % - - - - 62 %
Vardpersonal
finsksprakig | 1% 1% 3% 3% 7% 85 %
svensksprakig | - 3 % 5 % 8 % 11 % 73 %

Majoriteten av lakarna och vardpersonalen versatter sallan eller aldrig dikterade texter.
Minoriteten av den finsksprakiga och svensksprakiga vardpersonalen éversatter ofta. De
svensksprakiga och ldkarna med annat modersmal Oversatter oftare texter &n
finsksprakiga ldkare eftersom 22 % av svensksprakiga och 38 % av lakarna med annat
modersmal Gversatter ofta medan 3 % av de finsksprakiga lakarna Gversatter ofta. |
tabell 29 sammanfattas hur ofta lakarna och vardpersonalen forklarar patientjournalens

innehall for patienten.

Tabell 29. Lékarna och vardpersonalen forklarar patientjournalens innehall for
patienten

dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i | ganger | séllan
manaden | omaret | &an en
gang om
aret

FORKLARAR PATIENTJOURNALENS INNEHALL FOR PATIENTEN

Lakare

finsksprakig 12 % 33 % 25 % 12 % 9% 9%
svensksprakig | 33 % - 33% 34 % - -
annat modersmal | 63 % 25 % 12 % - - -
Vardpersonal
finsksprakig 13 % 22 % 15 % 23 % 9% 18 %

svensksprakig | 6 % 15 % 20 % 21 % 10 % 28 %
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Overraskande med resultaten ar att bara majoriteten (88 %) av likarna med annat
modersmal forklarar ofta patientjournalens innehll for patienten. Over en tredjedel (33
%) av de svensksprakiga lakarna forklarar ofta och 45 % av de finsksprakiga lakarna.
En fjardedel (25 %) av de finsksprakiga ldkarna, 33 % av de svensksprakiga lakarna och
12 % av lakarna med annat modersmal forklarar lagom regelbundet. Bland de
finsksprakiga lakarna finns det 9 % lakare som aldrig forklarar.

Majoriteten (59 %) av den svensksprakiga och (50 %) av den finsksprakiga
vardpersonalen forklarar séllan eller aldrig innehallet. Drygt en tredjedel (35 %) av den
finsksprakiga vardpersonalen och 21 % av den svensksprakiga vardpersonalen forklarar
ofta innehallet. En femtedel (20 %) av den svensksprakiga vardpersonalen forklarar

lagom regelbundet och 15 % av den finsksprakiga vardpersonalen.

3.2.3.2 Diktering

Resultaten i min kandidatavhandling visade att 6versattning av patientjournaler har dkat
arligen och darfor ville jag fraga nar patientjournalen dikteras pa ett annat sprak an
patientens eget sprak. | detta avsnitt presenterar jag resultaten som handlar om diktering

av patientjournal. Jag anvander informanternas svar som exempel.

Majoriteten har svarat att patientjournalen dikteras pa ett annat sprak an patientens eget
sprak nar lakaren inte beharskar patientens modersmal eller om han har bristfalliga

sprakkunskaper.

(1) Nar lakaren inte kan patientens sprak.

(2) Sanelijan puutteellinen kielitaito.

(3) Jag dikterar ej pa finska pa grund av bristande sprakkunskaper.

(4) Sanelen aina suomeksi, koska kielitaitoni ei riitd saneluun ruotsiksi.

Nagra informanter ar av den asikten att finsksprakiga lakare alltid skriver pa finska fast
de har svensksprakiga patienter (se ex. 5-8) och att svensksprakiga lakare alltid skriver

pa svenska. (se ex. 9)

(5) Alltid nar lakaren, den ansvariga ar finsksprakig och Kklienten
svensksprakig!
(6) Finsksprakig lakare dikterar ofta pa finska trots svensksprakig patient.
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(7) Usein sanellaan vain suomen kielellé.

(8) Manga finsksprakiga lakare dikterar alla texter pa finska.

(9) aika usein- enemmistond  ruotsinkieliset  sanelee  ruotsiksi
suomenkielisille potilaille.

Nagra ldkare har svarat att det pa rontgenavdelningen finns ett program som de
anvander nar de dikterar utlatanden. Programmet identifierar bara finska spraket och
darfor dikteras utlatanden pa finska:

(10) rontgenissa suomen kieleen pohjautuva puheentunnistus, sanelu aina
suomeksi, tarvittaessa kadnnetaan.

(11) Vi har puheentunnistus till utlatanden och det programmet finns bara
pa finska.

(12) Kaikki rtg-lausunnot sanellaan suomeksi (kaytossa
puheentunnistusohjelma joka toimii vain suomen Kielelld)

Flera informanter har svarat att det beror pa lakaren om patientjournalen dikteras pa
patientens eget sprak. Om lakaren beharskar patientens sprak dikterar han pa det men

om han inte beharskar det dikterar han pa ett annat sprak. Se exemplen 13-16.

(13) Riippuu laékaristd, saneleeko han omalla didinkielelldén, vaan potilaan
didinkielella.

(14) Riippuen ladkarista, jollei hallitse kieltd hyvin, sanelevat parhaiten
hallitsemallaan kielella.

(15) Laakarista johtuvat seikat.

(16) Helt beroende pa vem som dikterar och hur deras sprakkunskaper ar.

Nagra informanter har svarat att patientjournalen dikteras pa finska om den skickas till
universitetssjukhus t.ex. till Tammerfors eller till finsksprakig myndighet. Se exemplen
17-22.

(17) Om texten skall till en ex. finsksprakig enhet, myndighet mm.

(18) Remiss till universitetsklinik brukar bli pa finska oberoende av
patientens modersmal.

(19) Ehka myos, jos lahetetdan yksikielisen alueen sairaalaan jatkohoitoon.

(20) Itse sanelen potilaskertomuksen useimmiten potilaan kielella.
Poikkeuksena tekstit, jotka lahetetddn esim. TAYS:iin missé
vélttamatta ruotsinkielen ymmarrys puutteellista.
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(21) Jos pot ldhetetddn TAYS:iin.
(22) Esim. kun oletetaan tekstin olevan tukena potilaan hoidossa toisessa
sairaanhoitopiirissa.

Nagra informanter har svarat att patientjournalen séllan eller aldrig dikteras pa nagot
annat sprak an patientens eget sprak. Nagra informanter har tyckt att den alltid eller ofta
dikteras pa nagot annat sprak. Se exemplen 23-28.

(23) Hyvin harvoin.

(24) Ei milloinkaan. Potilaskertomus ké&&nnetdan tarvittaessa potilaan

Kielelle.
(25) Aldrig!
(26) Ofta, da lakaren inte beharskar spraket.

(27) FOr det mesta.
(28) Aina.

| exempel 24 har en informant svarat att patientjournal aldrig dikteras pa nagot annat
sprak an patientens eget sprak och den déversatts vid behov till patientens sprak. Enligt
resultaten i min kandidatavhandling och mina egna erfarenheter dikteras
patientjournalen inte alltid pa patientens eget sprak. Jag laser dagligen flera
patientjournaler i arbetet och i nagra fall &r patientjournalen dikterad pa ett annat sprak
an patientens eget sprak. Patientjournalen Gversatts inte automatiskt till patientens eget
sprak utan hen eller nagon annan maste begdra det. Om patienten vill ha sin
patientjournal pa ett eget sprak sa dversatts den om lakaren inte kan diktera den pa
patientens sprak. | exempel 28 har en informant svarat att patientjournalen alltid

dikteras pa nagot annat sprak.

Nagra informanter har ansett det vara viktigt att patientjournalen dikteras pa det spraket

vilket dikterare beharskar bast for att inte riskera patientsakerheten. Se exemplen 29-33.

(29) Jos silla on hoidon kannalta merkitysté, esim. leikkauskertomus, jos
seuraavaksi hoitovastuun ottava ei osaa Kielta.

(30) Nar lakaren beharskar det andra spraket battre och det darfor av
sakerhetsskal &r bast att texten dikteras och skrivs pa lakarens
modersmal.

(31) Jos sanelija ei osaa potilaan Kieltd tarpeeksi hyvin, etta
potilaskertomuksen asiasisaltd ei karsi. Tarkeintd on siis, ettd asiat on
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kirjattu kertomukseen oikein ja tarvittaessa teksti voidaan kaintaa
potilaan didinkielelle.

(32) Jos laé&kari ei osaa potilaan kieltd vahintddn tyydyttavasti ja
informatiivisuus ja laadketieteellinen taso uhkaa laskea.

(33) Kun potilasturvallisuus edellyttaa sita.

Enligt resultaten tycker nagra informanter att om lakaren inte har tid eller lust eller om
texten ar svar dikteras patientjournalen inte pa patientens eget sprak. Se exemplen 34—
39.

(34) Paivystyksessa Kiireen takia aina suomeksi.

(35) Silloin kun on kiire eik& aikataulu salli sanelun vendhtavan ajallisesti.

(36) Kun allekirjoittaneella on kova Kkiire tai tekstisisaltdé on kovin
monimutkainen.

(37) Kun on erittdin vaativa lausunto esim. viranomaiselle tai kolleegalle,
jossa kirjoitusvirhe voi muuttaa esim. hoitopéatoksia.

(38) Om lakaren inte har lust/kan/tid/ork.

(39) Om bradskande och ej har tid att Gversatta, jourtillfalle.

Nagra informanter har svarat att om patientens modersmal ar oklart, han &r utlandsk,
vardas utomlands eller jobbar dar dikteras patientjournalen pa ett annat sprak. Se

exemplen 40-45.

(40) Ifall patienten skall behandlas utomlands.

(41)  Eftersom patientens modersmal ej alltid &r klar dikteras utlatandet pa
det remissen begarda spraket.

(42) T.ex. patienten ar fran Ryssland och har ryska som modersmal.

(43) Alltid om det ar fragan om en utlandsk pat- texten &r antingen pa
svenska eller pa finska.

(44)  Om fraga om utlandsk pat, varden forts i hemlandet.

(45) Joskus kun tiedetdan etté pot. on lahddssé esim. téihin ulkomaille.

Nedan sammanfattas orsaker till varfor patientjournalen dikteras pa ett annat sprak an

patientens eget sprak:
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3.2.3.3 Anpassning

I detta avsnitt diskuterar jag anpassning av patientjournal. | enkaten vill jag veta om
patientjournalen borde anpassas sa att patienten skulle forsta den och pa vilket satt.
Svarsalternativen pa fragan ar antingen nej eller ja. Jag har analyserat dessa svar enligt
personalgrupper och jag presenterar resultaten kvantitativt. Svaren pa fragan som
handlar om pa vilken sétt patientjournalen borde anpassas presenterar jag med hjalp av
exempel.

Majoriteten av informanterna (79 %) har svarat att patientjournalen borde anpassas sa
att patienten skulle forstd den medan drygt en femtedel har tyckt att den inte borde
anpassas. | figur 7 nedan summeras svaren procentuellt enligt personalgrupper.

anpassning av patientjournal
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0% , : e

forvaltning lakare vardpersonal | undersdkn. | forsorjning

m Nej 17% 47% 19% 23% 9%
HJa 83% 53% 81% 77% 91%

Figur 7. Anpassning av patientjournal enligt personalgrupper
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Majoriteten av alla personalgrupper tycker att patientjournalen borde anpassas sa att
patienten skulle forsta den. Intressant med svaren ar att nastan lika manga lakare (53 %)
vill anpassa patientjournalen och lika manga (47 %) vill inte. En undersékning bland
lakare pa Karolinska universitetssjukhuset visar att patienten inte & den tankta
mottagaren av sin journal och ldkarna séllan eller aldrig anpassar journaltexten for
patienten (Allvin & Kvist 2011: 256, se 2.3). Skillnader mellan andra personalgrupper
ar inte sa betydande utan svaren fordelas ganska jamt.

Majoriteten av informanterna tycker att patientjournalen borde anpassas sa att patienten
skulle fa patientjournalen pa sitt eget modersmal. Se exemplen 46-48.

(46) Epikrisen atminstone borde vara pa patientens modersmal.
(47) Sa mycket som mojligt pa patientens sprak.
(48) Kertomus pot:n aidinkielella.

De flesta informanterna anser att patientjournalen borde Oversattas till patientens eget

sprak for att han skulle forsta den béttre. Se exemplen 49-52.

(49) Kaantaa teksti.

(50) Viralliset kaantajat, tai os sihteerit, joilla siihen aikaa ja patevyydet.
(51) Oversittning.

(52) Potilaalla oikeus saada kaannos tilattaessa.

Patientjournaler innehaller flera medicinska termer och forkortningar och texten ar svar
for patienten att forsta. Flera informanter har svarat att spraket borde vara enklare och
att man inte borde anvdnda medicinska termer och latin. Begriplig text skulle vara

lattare for patienten att forsta. Se exemplen 53-61.

(53) Undvika alltfér medicinskt sprakbruk.

(54) Vaikeat termit pois.

(55) Ei latinankielista tekstia.

(56) Lattbegripligt text.

(57) Undvikande av medicinsk jargong. | Sverige har man nastan helt
frangatt latinska uttryck for att underlatta for patienten.

(58) Vahemman latinankielisia termeja, lyhenteitéa.

(59) tala till bonder pa bonders vis”

(60) Sellainen kielimuoto etta potilas ymmartaa.

(61) Lekmanstermer.
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Nagra informanter har svarat att patientjournalen borde forklaras for patienten sa att det
skulle vara lattare att forsta:

(62) Ga igenom och forklara.

(63) Selitettava ymmarrettavasti.

(64) Forklara at patienten vid behov.

(65) Muntligt (darfor att da kan man undvika (skriftliga) fel och se till att
patienten forstar saken och kan t.o.m. fraga.

(66) Potilaan kanssa voidaan kayda suullisesti lapi.

(67) Om patienten vill veta vad de betyder sa far lakare och sjukskotare
forklara for patienten.

Nagra informanter som skriver texter till patienter har svarat att de skriver texter sa att
patienten &r lattare att forsta dem. Se exemplen 68-69.

(68) Utlatanden som gar till patienten skriver jag personligen sa att de
innehaller farre facktermer.

(69) Jos Kkirjoitan decursuksen, joka lahetetddn potilaalle esim
jatkotoimenpiteitd koskien, kirjoitan sen ymmarrettavasti enkd kayta
esim latinaa, jotta potilas ymmart&é lukemansa.

Enligt nagra informanters asikt ar det viktigast att vardpersonalen forstar
patientjournalens innehall och att texter ar framst tankta for lakaren och vardpersonalen.

Se exemplen 70-75.

(70) Tarkeintd, etta hoitava henkilé ymmaértaa tekstin oikein.

(71) Tarkeaa, ettd ammattilaiset ymmartavat.

(72) Annan vardpersonal bor forsta texten.

(73) Texterna ar ténkta for att formedla information mellan lékare o
vardpersonal. Detta &r journalens viktigaste syfte.

(74) Lakiséanteisesti on potilaan oikeus tutustua siihen, mutta se on
kuitenkin pyytavalle laékarille ensisijaisesti tarkoitettu.

(75) Jag tanker s att journaletexter skrivs for att vardpersonal ska veta vad
pat. varit med om tidigare.

Ett par informanter har sadan asikt att man kunde skriva en patientversion av

patientjournalen som patienten skulle fa. Se exemplen 76-78.

(76) Epikriisi voisi siséltad suoraan potilaalle suunnatun osion, joka sisaltaa
paakohdat kaynnin syysta ja jatkohoito-ohjeet.

(77) Lyhyt selkokielinen versio potilaalle.

(78) Yhteenveto hoitojaksosta “’potilaan versiona”
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Nedan sammanfattas pa vilket séatt borde patientjournalen anpassas sa att patientens
skulle forsta den béttre.

Patientjournalen borde vara pa patientens modersmal
Patientjournalen borde 6verséttas till patientens eget sprak
Spraket borde vara enklare

Patientjournalen borde forklaras for patienten

Man kunde skriva en patientversion av patientjournalen

3.2.3.4 Utveckling

| detta avsnitt presenterar jag resultaten som handlar om utveckling av patientjournalens
process. Svarsalternativen pa fragan om processen och dess utveckling ar antingen nej
eller ja. Jag har analyserat dessa svar enligt personalgrupper och jag presenterar
resultaten kvantitativt i figurform. Svaren pa fragan som handlar om pa vilken satt
patientjournalen borde anpassas presenterar jag med hjalp av exempel.

Majoriteten av informanterna (74 %) har svarat att processen borde utvecklas medan
drygt en fjardedel (26 %) tycker att det inte borde utvecklas. Majoriteten av alla
personalgrupper tycker att processen borde utvecklas. Néstan hélften av lakarna vill inte
att processen borde utvecklas och dver halften vill att den ska utvecklas. Skillnaden &ar
jamnast i denna grupp. Det finns storre skillnader mellan ja och nej svaren i andra

personalgrupper (se figur 8).

utveckling av patientjournalens
process
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Figur 8. Utveckling av patientjournalens process enligt personalgrupper
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Majoriteten av informanterna tycker att processen borde utvecklas sa att patienterna
skulle fa patientjournalen pa sitt eget sprak. Se exemplen 79-81.
(79) Alltid pa patientens sprak.

(80) Ainakin potilaan aidinkieleen.
(81) Anvanda patientens sprak.

Pa Vasa centralsjukhus ar det majligt for patienten att fa sin patientjournal pa eget sprak
eftersom den Oversatts vid begdran men inte automatiskt. Enligt flera informanter borde
processen utvecklas sa att patientjournalen skulle dversattas till patientens modersmal
(se exempel 83). Nagra tycker ocksa att patientjournalen borde dversattas automatiskt
till patientens eget modersmal (se exempel 84). En informant har svarat att
patientjournalen kunde oversitts till engelska vilket ar mojligt pa sjukhuset eftersom det

finns sekreterare som Gversatter texter till engelska (se exempel 82).

(82) Voisiko sairaalan k&antédja kaantaa teksteja englanniksi?
(83) Borde dversattas ifall lakaren inte klarar pat.s modersmal.
(84) Texten bor Gversattas automatiskt till patientens sprak.

Skrivande och versattning av patientjournalen borde inte ta sa lang tid utan det borde
ske relativt snabbt vilket kommer fram i exemplen 85-89 nedan.

(85) Kirjoitus kohtuuajassa.

(86) Nopeuttaa kdannostyota.

(87) Etta sanelut Kkirjoitettaisiin suht. reaaliajassa, eikd kuukausien péasté.

(88) Ruiittavasti sihteereitd ja kielenkaantajia jotta ei olisi jonoa ja viivetta
Kirjoittamisessa.

(89) bl.a. snabbare dversattningar.

Flera informanter har svarat att processen borde utvecklas sa att patientjournalen skulle
vara enklare, kortare och innehalla farre medicinska termer. Nagra informanter har

svarat att processen borde forenklas men de har inte svarat pa vilket satt. Se exemplen
90-96.

(90) Sanelut lyhyiksi ja ytimekkaiksi ettei itse asia uppoa muun tekstin
sekaan.

(91) Yhdenmukaistaa.

(92) Pitéisi tehda potilaalle paremmin aukeavia teksteja.
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(93) Selkedmmin ymmarrettavaa.
(94) Kanske kortare texter.

(95) Forenkla.

(96) Minska pa medicinska termer.

Nagra informanter anser att patientjournalen borde vara helt elektronisk och att man inte
borde anvanda pappersversion. Pa Vasa centralsjukhus skrivs patientjournalen
elektroniskt och dessutom finns det alltid en kopia av skriven patientjournal i
pappersversion bland patientens journalhandlingar.

(97) Taysin sahkoiseksi ja kaksikieliseksi.

(98) Pappersjournalerna borde slopas sa snabbt som mojligt. | nulaget kor
vi dubbla system till ingen nytta, det kraver en sekr. arbetstid pa
poliklinikerna att bestalla journaler varje dag.

(99) Vain séhkoisessd muodossa tarpeellinen.

(100) Taysin paperittomaan sairaalaan emme vielda padse, mutta paperien
fyysinen liikuttelu vie paljon aikaa eik& aina tavoita oikeaa kohdetta.

(101) ”mindre papper” “’kortare anteckningar”

(102) Pohtia tarvitaanko kertomusta paperimuodossa, riittaisiko, ettd tiedot
on koneella. Jos siirrytddn sahkaoisiin kertomuksiin, pitéisi miettia
yhtendisia tapoja toimia paperi lahetteet, liitteet yms.
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4 EN LAKARES SKRIFTBRUK

| det har kapitlet redogor jag for de resultat som fatts via intervjun med och
observationen av en lékares arbetsdag. Lakaren som jag har intervjuat &r speciallékare
I kardiologi och inremedicin. Han borjade arbeta som ldkare sedan 1994 och 2004
borjade han arbeta pa Vasa centralsjukhus. Han har arbetat pa avdelningen sedan 2007.
Lakaren har mycket erfarenhet om patientjournaler, skrivande och l&dsande eftersom han
har arbetat sa lange som lakare. Lakarens modersmal &r finska och jag har intervjuat
honom pa finska.

| avsnitt 4.1 beréttar jag om lékarens skrivande och l&sande i arbetet. Skriftbruksdagen
redovisar jag kronologiskt med utgangspunkt i de skrifthandelser som observerats i
avsnitt 4.2.1. 1 avsnitt 4.2.2 berédttar jag om de skriftoruksmiljoer som jag har
observerat. | avsnitt 4.3. diskuterar jag resultaten fran intervjun som géller

patientjournalen.

4.1 Skrivande och lasande i arbetet

| detta avsnitt berattar jag for lakarens skrivande och lasande i arbetet. De resultat som
presenteras i detta avsnitt har jag fatt genom intervjun. Léakarens arbete ar inte bara att
undersoka och varda patienter. Lakaren anvander dagligen mycket tid till att lasa och
skriva i arbetet. Han berattar att han anvénder hélften av sin arbetstid till att lasa och

skriva och han konstaterar att skrivande och lasande har en betydande roll i hans arbete.

Lakaren skriver dagligen framst korta anteckningar i decursus som ingdr i
patientjournalen, rontgenremisser och vardanvisningar i vardplanen. Han skriver
vardanvisningar ibland i avdelningens observationsblankett genom att anvanda penna
men annars skriver han elektroniskt med datorn. De texter som lakaren inte skriver

dikterar han.

Nér det galler utmaningar i skrivandet tycker lakaren att skrivandet hor till hans
arbetsrutin. Han ar van vid att skriva olika texter eftersom han har s mycket erfarenhet.

Han anser att datasystemet fungerar bra. Det ar latt att skriva vardanvisningar och
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medicinordinationer i patientens vardplan. Han anser dock att sjélva skrivandet inte &r
ett problem utan det att sjukskotaren inte nodvandigtvis marker vardanvisningar eller
medicinforandringar i vardplanen. Lakaren maste ibland séga till sjukskotaren att han
har skrivit vardanvisningar eller gjort medicinférandringar. Tidigare skrev lakaren
medicinférandringarna i observationsblanketten och sjukskdtaren gjorde férandringarna

sjalv i vardplanen men nu gor lakaren sjalv forandringarna i vardplanen.

Léakaren beréttar att han fick inga fardigheter att skriva olika texter ndr han studerade.
Han hade inga kurser dar man larde sig skriva patientjournaler eller motsvarande texter.
Han tror att det nufortiden finns undervisning i detta vid medicinska fakulteter. Lékaren
sager att han har lart sig skriva journalhandlingar forst pa jobbet.

Lakaren laser dagligen patientjournaler, texter om patienter som han vardar och
remisser. Om han maste ta reda pa olika saker som han behdver i arbetet da laser han
vardrekommendationer, Pharmaca Fennica som ger information om ldkemedel pa natet,
och Terveysportti. Han brukar lasa om lakemedelsinteraktioner och hur lakemedel ska

doseras vid njursvikt. Han laser dessa texter via datorn och anvander inte bocker.

4.2 En skriftbruksdag

Beskrivningen av ldkarens arbetsdag baserar sig pa mina faltanteckningar dar jag har
antecknat skrifthandelser och beskrivit dem. Jag har foljt och observerat lakaren
mandagen den 18 februari 2013 under cirka 5 timmar. Léakaren arbetar pa samma
avdelning som jag. Avdelningen &r en Overvakningsavdelning och det finns nagra

patientplatser. Pa avdelningen vardas akuta patienter och vardtiden ar kort.

4.2.1 Skrifthandelser

| detta avsnitt berattar jag om de skrifthandelser som jag har observerat.

Lakaren borjar med sin arbetsdag genom att logga in pa datorn. Skrifthandelse:
Lakaren laser nagra remisser som han har fatt bade elektroniskt och i pappersform och
svarar pd nagra elektroniska remisser. De remisser som kommer fran andra

sjukvardsdistrikt skickas i pappersform. Annars kommer de elektroniskt till lakarens
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dator. Han far dagligen 1-15 remisser och det tar ungefar 1-2 timmar att lasa genom
dem och svara pa dem. Om uppgifter i remissen ar inexakta eller lakaren vill ha mera
information om patienten sa brukar han ringa till patienten och fraga eller skicka
remissen tillbaka till den remitterande ldkaren. Han har ocksa fatt nagra

konsultationsbegédran som han laser.

Innan lakaren borjar undersoka patienter pa avdelningen laser han deras patientjournaler
Skrifthandelse: Lakaren l&ser en patients journalhandlingar. Eftersom patienten har
kommit till avdelningen pa helgen och lakaren inte har vardat honom tidigare borjar
lakaren med att lasa en ambulansblankett. Han forklarar att han alltid laser forst
ambulansblanketten om han inte har vardat patienten tidigare. Han tycker att han far
viktig information om patienten nér han laser blanketten. Information som han &r
intresserad av i ambulansblanketten ar patientens vitala livsfunktioner sasom
blodtrycket, pulsen, syreséttningen, EKG och medvetandegraden och vad som har hént
till patienten. Efter att ha last ambulansblanketten l&ser han patientens ankomsttext i
ESKO som har dikterats av lakaren som har undersokt patienten pa akutpolikliniken.
Ankomsttexten ar viktig darfor att den innehaller patientens anamnes, undersokningar
och vardatgarder som har gjorts pa akutpolikliniken. Om patienten redan har varit nagra
dagar pa 6vervakningsavdelningen och lakaren har vardat honom laser lakaren varje
morgon bara de texter som har skrivits efter tjanstetid. Lékaren tycker att det ar viktigt
att decursus skrivs dagligen, speciellt pa veckoslutet eftersom det lattar hans arbete nér
han kommer till arbetet pa vardagen och laser patientens patientjournal. Han far en

battre uppfattning om patientens vard och maende om decursus har skrivits.

Skrifthandelse: Ldakaren granskar patientens blodprovs svar, EKG och hjart-
lungrontgen. Sedan laser han patientens vardplan och vad sjukskétarna har skrivit om
patienten. Han sager att han laser vardplanen dagligen eftersom han far information om
patientens maende. Till sist laser han en observationsblankett. Observationsblanketten
ar en blankett i vilken sjukskotarna antecknar information om patientens vard och
maende. | observationsblanketten antecknas patientens alder, modersmal, ankomstorsak,
tidigare sjukdomar, vitala livsfunktioner, vatskor, utsondring, lakemedel,
undersokningar, blodprov och vardanvisningar. Observationsblanketten ger omfattande

information om patientens vard och maende.
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Skrifthandelse: Nar lakaren har last alla journalhandlingar som han behdver lasa gar
han in i patientrummet och pratar med patienten. Han fragar noggrant vad som har hant
till patienten, hur lange har han haft symptom och hur mar han nu. Lakaren fragar
patientens medicinering, tidigare sjukdomar, operationer och slaktanamnes. Efter det
undersoker han patienten. Han lyssnar pa lungorna och kénner pa pulsen. Sedan gor han
en ultraljudsundersokning av hjartat. Nar lakaren har undersokt patienten berattar han
om svaren pa blodprov, EKG, hjart-lungrontgen och kommande undersokningar som
ska goras idag for patienten. Han paborjar ocksd nya mediciner at patienten och han
informerar patienten. Lékaren skriver nya mediciner som han pabdrjar pa patientens
medicinlista som finns i elektronisk vardplan. Han ordinerar foljande dags blodprov
som han skriver till observationsblanketten. Om patienten inte flyttas till en
baddavdelning brukar han skriva blodprov till observationsblanketten men nér patienten
flyttas till avdelningen skriver han blodprov i vardplanen. Observationsblanketten som
anvands pa 6vervakningsavdelningen anvénds inte pa baddavdelningar. Darfor skriver
lakaren foljande dags blodprov i vardplanen att skotarna kan lasa dem déar om patienten
flyttas till en annan avdelning. Lé&karen informerar &vervakningsavdelningens
sjukskotare att han har paborjat nya mediciner till patienten och hur patientens vard

kommer att fortsatta.

Lakaren ringer till en annan ldkare som arbetar pa en atgardsenhet och fragar om han
har tid att gora en undersokning till patienten som han har just undersokt. Lakaren har
tid att gora undersokningen idag. Skrifthandelse: Efter samtalet skriver lakaren en kort
decursus i patientjournalen. L&karen skriver i decursus om patientens tidigare
sjukdomar, medicinering, riskfaktorer och ankomstorsak. Lakaren skriver ocksa svaren
pa blodproven, tolkningar av hjartfilmen och ultraljudundersokningen av hjartat samt
kommande undersdkningen och till sist diagnosen. Né&r lakaren skriver decursus
granskar han samtidigt olika saker. Innan han skriver om svaren pa blodproven,
hjartfilmen och ultraljudundersdkningen av hjartat granskar han svaren pa blodproven
och hjartfilmen i ESKO. Spraket som lakaren anvander i decursus ar facksprak och
fragmentariskt. Det finns flera forkortningar och korta meningar i decursus. Enligt
Niemikorpi (1996: 130) inom medicinen finns det flera exempel pa fragmentariskt sprak

i olika kontexter.
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Lakaren berattar att han genast skriver decursus ndr han har undersokt patienten
eftersom han bast kommer ihdg vad han maste skriva. Darfor gér han inte egna
anteckningar nar han undersoker patienten. Han skulle géra egna anteckningar om han
arbetade pa en baddavdelning och skulle inte ha mojlighet att skriva eller diktera mellan
varje patient. Lakaren berattar att om han gor en ultraljudundersokning av hjértat och
ultraljudsapparatens printer fungerar inte skriver han svar i pappret.

Lakaren undersoker &nnu tre patienter. Skrifthandelse: De tva patienternas vard
fortsatter pa Overvakningsavdelningen och ldkaren skriver en kort decursus i
patientjournalen. Den tredje patienten flyttas till en inremedicinsk baddavdelning och
lakaren dikterar en decursus om honom. Lé&karen har en dikteringsapparat som ar
kopplad till hans dator. N&r han dikterar sparas texten automatiskt i datorn. N&r han har
dikterat texten skriver avdelningens sekreterare den elektroniskit.

Nar lakaren har undersokt patienterna pa avdelningen koncentrerar han sig pa
konsultationsbegaran. Han har fatt en konsultationsbegaran angaende en
intensivpatients medicinering. Skrifthandelse: Léakaren laser vardrekommendationer pa
natet for att f& mera information om medicineringen. Han berattar att han séallan behover
lasa medicinska bocker pa arbetet darfor att nastan all information ar tillganglig pa
natet. Efter att ha last gar han till en kirurgisk avdelning for att gora en
ultraljudundersékning av hjartat till tva patienter och till intensivavdelningen for att

granska patientens medicinering.

4.2.2 Skriftbruksmiljoer

| det har avsnittet berattar jag om lakarens skriftbruksmiljoer. Lakaren har eget kansli pa
overvakningsavdelningen. | kansliet har han ett skrivbord, en dator med
dikteringsapparat, en anslagstavla och en bokhylla med facklitteratur. Lakaren anvander
sin dator nar han laser journalhandlingar och dikterar patientjournaler. Han har ocksa ett
fack dit konsultationbegaran i pappersform kommer. Kansliet &r ndra patientrummen
men det finns tva dorrar till kansliet sa lakaren far vara dar i lugn och ro. Nar jag

observerar lakaren under hans skriftbruksdag sker vissa skrifthandelser i hans kansli.
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Lakaren laser remisser och konsultationsbegdran och svarar pa nagra remisser. Han

dikterar en decursus i kansliet.

Nastan alla lakarens skrifthdndelser sker vid ett évervakningsbord. Overvakningsbordet
ligger mitt i patientrummen. Det finns tre datorer, tva centralmonitorer och tva telefoner
pa bordet. Ldkaren laser patientjournaler, vardplaner, observationsblanketter,
ambulansblanketter och vardrekommendationer vid évervakningsbordet. Han granskar
ocksa svaren pa blodprov, hjart-lungrontgen och EKG. Efter att ha undersokt patienten
skriver han nya mediciner i medicinlistan, ordinerar blodprov och skriver en decursus.
Allt detta hander vid overvakningsbordet. Overvakningsbordet som skriftmiljo &r
oroligit eftersom det finns storande faktorer som paverkar koncentrationen. Néar lakaren
skriver en decursus ringer telefonen nastan hela tiden och sjukskdtare anvénder en
annan dator bredvid honom. Patienterna ringer pa klockan och personalen pratar med
varandra. Ocksd ldkarens egen telefon ringer nar han koncentrerar sig pa

skrifthandelserna.

Muntliga skrifthandelser med patienterna &ger rum i patientrummet nar lkaren pratar
med dem. Varje patient har eget rum och ldkaren far prata med patienten sa att andra
patienter inte hor det. Det finns en dorr i varje patientrum och den kan sténgas vid
behov. Undersokningen av patienten hander i patientrummet och lakaren fragar och
pratar med patienten for att stélla ratt diagnos. Sjukskotare &r med i patientrummet nér
lakaren ar dar och lakaren och sjukskotaren pratar ocksa med varandra. Sjukskotaren
forklarar patientens maende till lakaren och hon kan ocksa fraga saker angadende

patientens vard.

Andra skriftbruksmiljoer under lakarens skriftoruksdag &r andra avdelningar pa
sjukhuset. Han har fatt ndgra konsultationsbegaran och han undersoker patienter pa en
kirurgisk avdelning och pa intensivavdelningen. Pa avdelningarna skriver eller dikterar
han om patienten och han anvander datorn som finns pa avdelningarna. Lékaren kan
skriva, diktera och lasa om patienten pa varje avdelning och darfor skriftbruket inte &r

knutet till miljon.

| tabellen nedan har jag sammanfattat lakares skriftanvandning under hans arbetsdag.

Jag har kategoriserat skrifthandelserna enligt skriftliga skrifthandelser. Jag har ocksa
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kategoriserat skrifthdndelser enligt detta om de &r helt eller inte knutna till datorn. Som

tabellen visar ar storsta delen av skrifthandelser knutna till datorn.

Tabell 30. Sammanfattning av lakarens skriftanvéandning

Skrifthandelse Skrifthédndelser helt knutna | Skrifthandelser ej knutna
till datorn till datorn
Laser text -l&ser remisser -laser remisser

-laser patientjournal
-ankomsttext
-decursus

-laser konsultationsbegéran
-laser ambulansblankett
-laser observationsblankett

-laser vardplan

-granskar blodprovssvar,
EKG, rontgenbilder

-laser
vardrekommendationer

Skriver text -svarar pa remisser

-skriver medicinlista
-skriver vardanvisningar i
vardplan
-ordinerar
vardplan
-skriver decursus

-ordinerar ~ blodprov i
observationsblankett

blodprov i

4.3 Patientjournal

| det hér avsnittet redogér jag for ldkarens intervjusvar. Jag har intervjuat lakaren
samma dag som jag har observerat honom. Jag har bandat intervjun och efter det har jag
transkriberat den. Jag har analyserat svaren med innehallsanalys och jag har
kategoriserat svaren i tva delar som é&r skrivande och lasande i arbetet och

patientjournal.

Lakaren dikterar patientjournalen i regel pa patientens modersmal om hans
sprakkunskaper racker. | undantagsfall om han har brattom och inte hinner diktera
patientjournalen pa patientens sprak fragar han patienten om han vill att
patientjournalen skickas hem. Om patienten vill att patientjournalen skickas hem

oversatts den till patientens sprak.
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Lakaren brukar bade skriva och diktera patientjournaler. Han forklarar att han skriver
patientjournaler da nar han skriver kort, nagra rader i decursus. Han skriver ocksa
decursus pa jourtid och efter tjanstetid eftersom det da finns ingen sekreterare som
skulle kunna skriva texten. Han dikterar decursus nar den maste vara grundlig och
langre. Det sparar ocksa tid da. Lakaren dikterar ocksa en overflyttningsepikris eftersom

den ar grundlig och langre &n decursus och den ar sasmmandrag av patientens vard.

Lakaren anser att man inte borde anpassa patientjournalen sa mycket att patienten skulle
forsta den battre. Om han skickar exempelvis en kopia av decursus som &r ett
undersékningssvar och han inte kan forklara innehallet till patienten ansikte mot ansikte
eller om han inte far tag pa hen per telefon brukar han anvanda begriplig text sa att det
skulle vara lattare for patienten att forstd. Han tycker att man inte kan borja andra
spraket i patientjournalen sa mycket utan det ar viktigare da att ga igenom
patientjournalen. L&karen berdttar att han behover sdllan forklara patientjournalens
innehall for patienten och nar han gor det ar det i allmanhet fragan om en patientjournal
som nagon annan lakare har dikterat och patienten inte har fatt den pa sitt eget sprak.
Om han sjalv dikterar en patientjournal och ger en kopia till patienten gar han igenom
den pa forhand med patienten. Ibland forklarar han innehallet i obduktionsutlatandet till

patientens anhdriga.

Enligt lakaren finns det bade fordelar och nackdelar med den elektroniska
patientjournalen. Han tycker att den underlattar mérkbart arbetet och det ar mojligt att
arbeta pa olika platser. Fast han har ett eget kansli pd avdelningen kan han lasa
patienters uppgifter exempelvis pa akutpolikliniken eller pa hjartstationen. Han kan lasa
remisser i alla datorer och behdver inte vara i ett visst rum for att kunna l&sa. Den
elektroniska patientjournalen innehaller klar information om patienten i realtid. Han kan

granska patientens rontgenbilder, blodprovssvar och texter.

Nackdelen med den elektroniska patientjournalen &r att den ibland fungerar for
lAngsamt och det fordrojer arbetet. Lakaren tycker att patientens medicinlista inte
fungerar sa bra men han tycker att den har forbattras i alla fall. Dataskydd orsakar ocksa

problem. Exempelvis om lédkaren har loggat in i datorn och inte har kommit ihag att
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logga ut nar han har slutat anvanda datorn kan nagon t.ex. bestéalla en rontgenbild till
patienten eller lasa patientuppgifter.

Vardpersonalen skriver dagligen om patienten i vardplanen och lakaren laser dagligen
ocksa den. Han tycker att det finns tillrackligt med information om patienten och hen
maende i vardplanen. Ibland tycker han att vardpersonalen skriver fér noggrant men
samtidigt papekar han att det &r battre att dokumentera mera eftersom man emellanat
maste reda upp olika handelser eller saker med anknytning till patientens vard. Da &r det
lattare nar dokumenteringen har gjorts omsorgsfullt.

Spraket i patientjournalen ar ofta fragmentariskt och kompakt. Lakaren anser att det gor
texten tydligare och lattare att ldsa. Varje lékare har sin egen stil att diktera
patientjournalen. Nagra dikterar langa texter medan andra dikterar kortare texter.
Patientjournalens struktur ar tydlig och innehallet &r bestamt Huvudsaken &r att man far
latt information om patienten. Enligt lakaren &r patientjournaler som innehaller langa

meningar svara att lasa.

Lakaren tycker att den elektroniska patientjournalen ar bra men han tycker den del som
innehaller lakemedelsbehandlingen borde sikras mera. Han skulle ocksa vilja ha en

digital kurva dver patientens vitala livsfunktioner.
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5 SAMMANFATTANDE DISKUSSION

Mitt syfte i den hé&r avhandlingen har varit att understka skrifthdndelser och
skriftpraktiker pa Vasa centralsjukhus. Jag har undersokt hur ofta personalen laser och
skriver i arbetet pa finska och pa svenska och vilka texter personalen laser och skriver
dagligen i arbetet. Jag har ocksa studerat patientjournalen i personalens arbete. Jag har
velat veta ndr patientjournalen skrivs pa nagot annat sprak dn patientens eget sprak och
om innehdllet i patientjournalen borde anpassas sa att patienten skulle forsta den battre
och om man borde utveckla processen anknytning till patientjournalen. Mitt syfte har
ocksa varit att studera hur en lakares skriftbruksdag ser ut och hur texter ingar i hans
arbete.

Jag har samlat analysmaterialet genom en elektronisk enké&t som skickades till alla som
arbetar pa Vasa centralsjukhus. Jag har analyserat svaren pa de Oppna fragorna
kvalitativt och svaren pa de slutna fragor kvantitativt med hjalp av siffror och tabeller.
Jag har analyserat svaren pa slutna fragor enligt personalgrupper och sprak och jamfort
dem. Svaren pa fragorna som handlar om skrivandet i arbetet har jag kategoriserat i
intern skriftbruksmiljo som handalar om skrivande till kolleger, patienter och anhdriga
och i extern skriftoruksmiljo som handlar om skrivande till myndigheter. Fragorna 34,
35 a och b har jag inte analyserat enligt personalgrupper utan jag har grupperat de
likartade svaren som informanterna har gett enligt deras asikter och pastaenden. Som
material har jag ocksa haft sjukhus som miljo, egna erfarenheter och observationer. Jag

har foljt och observerat en lakare en dag i sitt arbete och intervjuat honom.

Mina resultat visar att majoriteten av informanterna skriver och laser pa bada inhemska
spraken. Resultaten visar att de finsksprakiga och de svensksprakiga informanterna
skriver mera pa sitt eget modersmal dn pd det andra inhemska spraket. De
svensksprakiga informanterna skriver dagligen mera pa det andra inhemska spraket &n
de finsksprakiga informanterna. En tredjedel (32 %) av de finsksprakiga informanterna
skriver dagligen pa finska och 15 % pa svenska. En tredjedel (30 %) av de
svensksprakiga informanterna skriver dagligen pd svenska och 24 % pa finska.

Skillnaden mellan finsksprakiga och svensksprakiga ar 9 % nar det galler hur ofta de
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skriver pa det andra inhemska spraket. De svensksprakiga informanterna laser lite mera
pa finska dn pa svenska och de finsksprakiga informanterna laser lika mycket pa bada
inhemska spraken. Informanterna skriver ofta (dagligen och varje vecka) texter till
patienter och kolleger och sallan (ndgra ganger om aret, mera séllan an en gang om aret
eller aldrig) till anh6riga och myndigheter. Bland de finsksprakiga personalgrupperna
skriver lakarna och undersokningspersonalen oftast (dagligen) texter pa finska (se bilaga
3). Den finsksprakiga forsorjningspersonalen skriver mest séallan pa bada inhemska
spraken. Den finsksprakiga undersokningspersonalen och de finsksprakiga lakarna
skriver oftast pa svenska nar man jamfér med de andra finsksprakiga
personalgrupperna. Bland de svensksprakiga personalgrupperna skriver lakarna och
forvaltningspersonalen oftast texter pa bada inhemska spraken och mest sallan
forvaltningspersonalen. De texter som informanterna skriver och laser dagligen i arbetet
ar i huvudsak texter som anknyter sig till vardarbete. De ar exempelvis patientjournaler,
vardplaner, konsultationsbegaran, utlatanden och intyg. Forsorjningspersonalen skiljer
sig fran andra personalgrupper nar det galler skrivandet och lasandet. De laser och

skriver bestallningar, e-post och meddelanden.

Vasa centralsjukhus ar tvasprakigt och det har kommit ocksa fram i min studie. Néastan
halften (46 %) av informanterna har svenska som modersmal och 53 % av
informanterna finska som modersmal och 40 % upplever sig som tvasprakiga. Jag har
ocksa markt i mitt arbete att centralsjukhuset ar tvasprakigt. Jag laser dagligen
patientjournaler och vardplaner och kommunicerar pa bada inhemska spraken med

patienter och kolleger.

Resultaten visar att patientjournalen dikteras pa ett annat sprak &n patientens eget sprak
nar lakare inte kan patientens modersmal eller om de har bristfalliga sprakkunskaper.
Andra orsaker ar exempelvis bradska, utlandska patienter, patientsakerhet och

finsksprakiga myndigheter.

Majoriteten av informanterna ansag att patientjournalen borde anpassas sa att patienten
skulle forsta innehallet. Spraket borde vara begripligt och man borde undvika svara

termer. Patienten borde fa epikrisen pa sitt eget modersmal och lakaren borde forklara
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innehallet till patienten vid behov. En del av informanterna ansag att det ar viktigare att
vardpersonalen forstar innehallet i patientjournalen &n att patienten gor det.

Enligt majoriteten av informanterna borde man utveckla processen i anknytning till
patientjournalen. Texterna borde vara kortare, Oversattningar komma snabbare och
innehallet vara forstaeligt sa att patienten kunde forsta dem battre. Dikteringarna borde
skotas i tid. Patientjournalen borde vara helt i elektronisk form och man borde avsta fran

papper.

Den observerande lékaren anvande halften av sin arbetstid for att skriva och l&sa i
arbetet. Néastan allt skrivande gjordes via datorn. Innan lakare undersdkte patienten laste
han patientjournal i datorn och granskade svaren pa undersokningar. Och efter att ha
undersokt patienten skrev eller dikterade han om patienten och skrev vardanvisningar i
datorn. Det tog ganska mycket tid att dokumentera och hantera information. Delvis
skottes journalforingen och informationshanteringen i en storande miljé som kravde
koncentration. Enligt observationerna och intervjun var skriftanvandningen rutinmassigt

i lakarens arbete.

Jag har markt i mitt arbete som sjukskotare att journalféringen och
informationshanteringen tar mycket tid. Nufortiden récker det bara inte att skota
patienter utan man maste dokumentera allt noggrant eftersom det finns lagar som kraver
detta. Dokumenteringen inom halso- och sjukvarden ar speciellt darfor att all
dokumentering anses juridisk och darfor ar det véldigt viktigt att dokumentera noggrant.
Det tryggar ocksa sjukskotares rattskydd. Dokumenteringen sker oftast i en bullrig miljo
och avbryts flera ganger pa grund av olika stérande faktorer. Det paverkar
koncentrationen. Jag har ocksd markt att om man har brattom nar man skoter
exempelvis en akut patient &r dokumenteringen inte den forsta saken som man gor utan
patienten ar viktigast. Det kan handa att man da glommer man lattare vad man borde
dokumentera. Brist pad datorer och olika uppdateringar i patientdatasystem paverkar
dokumenteringen negativt. Jag har markt att den elektroniska patientjournalen har gjort

mitt arbete lattare. Man far lattare och snabbare information om patienten och man
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behover inte l&sa papper. Informationsformedlingen blir snabbare mellan olika enheter

och man dr inte bunden till plats eller tid ndr man dokumenterar.

| fortsattningen kunde man undersdka anvandningen av patientjournal bland I&kare och
vardpersonalen genom intervjuer enkat. Det skulle ocksa vara intressant att undersoka
spraket och strukturen i patientjournalen med utgangspunkt i de olika faserna i
processen (ankomst, mellanutvardering och slututlatande samt varianterna muntlig och
skriftlig skrifthdndelse).
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Bilaga 1. Enkatsfragor

1. Vad ar ditt kon?
Man
Kvinna

2. Nar ar du fodd?
3. Vad ar ditt modersmal?
Finska Svenska Annat Vilket?

4 a) Upplever du dig sjalv som tvasprakig eller som flersprakig?
Nej, jag upplever mig som ensprakig (6verga till fraga 6)

Ja, som tvasprakig (besvara ocksa fragorna 4b och 5)

Ja, som flersprakig (besvara ocksa fragorna 4b och 5)

4 b) Mellan vilka sprak upplever du dig sjalv som tva- eller flersprakig?
(t.ex. tvasprakig mellan finska och svenska, flersprakig mellan finska, svenska och
engelska)

5. Om du upplever dig som tvasprakig eller flersprakig vilken/vilka beskrivningar nedan
géaller dig?

a. Jag har lart mig spraken hemma

b. Jag anvander mina sprak aktivt

c. Jag kan betjana kunder pa mina sprak lika bra

d. Jag upplever att jag beharskar spraken lika bra

e. Jag identifierar mig/upplever mig sjalv som tvasprakig eller som flersprakig

6. Hur lange har du jobbat pa Vasa centralsjukhus?
Under ett ar

1-5 ar

6-10 ar

11-15 ar

16-20

Over 20 ar

7 a) Vilken personalgrupp tillhér du?
a. Forvaltningspersonal

b. Lakare

c. Vardpersonal

d. Undersokningspersonal

e. Forsorjningspersonal

7 b) Vid vilken enhet jobbar du?
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30. Hur ofta skriver och laser du pa finska i ditt arbete?

2 2 mera
. nagra nagra , "
dagligen varje ganger  ganger sallar;l an
vecka . Y, 3 en gang
I manaden om aret o
om aret
a. Jag skriver texter till
patienter - - - -
b. Jag skriver texter till
anhoriga
c. Jag skriver texter till
kolleger
d. Jag skriver texter till
myndigheter - - - -
e. Jag laser olika texter __ . - :
31. Hur ofta skriver och laser du pa svenska i ditt arbete?
nagra nagra mera
. varje 1ag g sallan éan
dagligen ganger ganger o
vecka . 7, 2 en gang
i manaden om aret o
om aret
a. Jag skriver texter till
patienter o o o o
b. Jag skriver texter till
anhoriga - - - -
c. Jag skriver texter till
kolleger . . . .

d. Jag skriver texter till
myndigheter

e. Jag laser olika texter __

32 a) Namn en text/texter som du skriver dagligen i ditt arbete.

32 b) Namn en text/texter som du laser dagligen i ditt arbete.

33. Hur ingdr patientjournaler i ditt arbete?

nagra  nagra  mera

ganger ganger sallan
i omaret an

i varje
dagligen vecka

aldrig

aldrig

aldrig
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manaden en gang
om aret
a. Jag dikterar texter som
ingar i patientjournalen
b. Jag lyssnar pa dikterade
texter som ingar i
patientjournalen

c. Jag skriver dikterade
texter som ingar i
patientjournalen

d. Jag Oversatter dikterade
texter som ingar i
patientjournalen

e. Jag forklarar
patientjournalens innehall for _
patienten

34. Nar dikteras patientjournalen pa ett annat sprak an patientens eget sprak?

35 a) Borde patientjournalen anpassas sa att patienten skulle forsta den?
nej ja Pavilket satt?

35 b) Borde man utveckla processen i anknytning till patientjournalen?

nej ja Pavilket satt?
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Bilaga 2. L&karens intervju

ogakrwdE

10.
11.
12.
13.
14.

15.
16.
17.
18.
19.

20.

Kuinka kauan olet tydskennellyt 14&kéring?

Kuinka kauan olet tydskennellyt Vaasan keskussairaalassa?

Kuinka kauan olet tyoskennellyt kyseisell& osastolla?

Saneletko potilaskertomuksen potilaan omalla kielella?

Koska sanelet decursuksen ja koska kirjoitat sen?

Pitdisiko potilaskertomus mukauttaa siten, ettd potilas ymmartéisi sen? (esim.
vahemman terminologiaa ja enemman popularisoitua kielt4?)

Kuinka paljon aikaa kéytét paivassa kirjoittamiseen ja lukemiseen tydssasi?
Mitd teksteja luet péivittdin tydssasi?

Mitd teksteja Kirjoitat paivittain tydssasi?

Miké& on haastavaa erilaisten tekstien kirjoittamisessa?

Mitd etuja on séhkdisessa potilaskertomuksessa?

Mitd haittoja on sdhkoisessé potilaskertomuksessa?

Onko sinulla ollut vaikeuksia ymmartaa toisten kirjoittamia potilaskertomuksia?
Oletko saanut la&k&rinkoulutuksessa valmiudet erilaisten tekstien kirjoittamiseen
vai oppiiko sen parhaiten ty6ssa?

Joudutko selittdméaan potilaskertomuksen sisaltéé potilaalle?

Enta omaisille?

Luetko hoitosuunnitelmaa péivittain?

Saatko mielestasi riittdvasti tietoa hoitosuunnitelmasta potilaan tilasta, kun luet
hoitajien Kirjoittamia teksteja?

Potilaskertomuksen kieli on tiivista ja pakattua. Helpottaako tdmé mielestési
kertomuksen sanelua?

Voisiko potilaskertomusta mielestési kehittaa? Milla tavalla?



Bilaga 3

Alla personalgruppers skrivande pa finska och svenska

De finsksprakiga personalgrupperna
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dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i| ganger | sallan
manaden | om aret | &nen
gang om
aret
SKRIVER TEXTER PA FINSKA
Lakare 48 % 12 % 15% 15% 3% 7%
Vardpersonal 38 % 14 % 13 % 12 % 8 % 15 %
Forvaltning 22 % 18 % 14 % 23 % 8 % 15 %
Undersokning | 47 % 6 % 16 % 11 % 5% 15%
FOrsorjning 5% 7% 4% - 5% 79 %
SKRIVER TEXTER PA SVENSKA
Lakare 18 % 12 % 16 % 21 % 14 % 19 %
Vardpersonal 17 % 13 % 17 % 15 % 13 % 25 %
Forvaltning 15% 17 % 18 % 26 % 8 % 16 %
Undersdkning | 21 % 20 % 13 % 8 % 3% 35%
Forsorjning 2 % 5% 4% - 7% 82 %
De svensksprakiga personalgrupperna
dagligen | varje nagra nagra mera aldrig
vecka ganger i| ganger | séllan
manaden | om aret | &nen
gang om
aret
SKRIVER TEXTER PA FINSKA
Lakare 36 % 8 % 22 % 14 % 14 % 6 %
Vardpersonal 19 % 15 % 18 % 13 % 14 % 21 %
Forvaltning 33 % 11% 12 % 12 % 5% 27T %
Undersdkning | 24 % 20 % 11% 10 % 6 % 29 %
FOrsorjning 6 % 6 % 11 % 7% 6 % 64 %
SKRIVER TEXTER PA SVENSKA
Lakare 48 % 6 % 14 % 19 % 8 % 5%
Vardpersonal 28 % 15 % 16 % 10 % 12 % 19 %
Forvaltning 37 % 11% 10 % 15% 2% 25%
Undersdkning | 25 % 20 % 10 % 10 % 6 % 29 %
FOrsorjning 13 % 7% 8 % 7% 6 % 59 %




