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Studentterapeuter s bekymringer og opplevelse av profes onsstudiet
Studentterapeuter pa profesjonsstudiet ved NTNU og Universitetet i Bergen er bekymret for Amangle
faglige kunnskaper og for &fa negativ tilbakemelding fra veileder og medstudenter. Var studie tyder
paat bekymringene manifesterer seg ulikt i |gpet av studieforl gpet.

Forskningsprosjektet er blitt realisert med gkonomisk stette fra Norges forskningsrad i form av
sommerstipend lyst ut og tildelt av Psykologisk institutt, NTNU.

Studenter ved profesjonsstudiet i psykologi kan oppleve psykoterapeutisk arbeid bade som
skremmende og som noe en har sett frem til gjennom flere & med studier. Overgangen fradlese
psykologisk teori til & mete sin farste klient som studentterapeut kan derfor utlgse bekymringer
og tvil paegne evner og fremtidige prestasjoner (Rennestad & Skovholt, 1999). Bekymring blant
studentterapeuter og uerfarne terapeuter er et temasom i stor grad har vaat aktualisert i forbindelse
med forskning pa terapeuters utvikling og veiledning. Dette er et bredt forskningsomrade med mange
nasjonale og internasjonale bidrag (Nielsen, Vallestad, Schanche & Nielsen, 2009; Rannestad &
Orlinsky, 2005; Rennestad & Skovholt, 1999; Schibbye, 1999; Skovholt & Rgnnestad, 2003). Vi
anbefaler Streamme (2010) for en grundig litteraturgjennomgang omkring temaet.

En kan anta at en holdning om & vaare seg bevisst begrensninger i egen kunnskap og
egne ferdigheter kan vaae positivt, og bidratil en faglig utvikling. Dersom bevissthet rundt egne
begrensninger gar over til sterre bekymringer, kan det imidlertid fare til stagnasjon fremfor en
utvikling hos terapeuten (Rennestad & Skovholt, 1999).

Vi mener det kan avhjelpe studentens engstel se dersom veilederen er eksplisitt

og tydelig pa hva terapeutisk behandling kan veare, og pa hva som er gode

terapeutegenskaper

Terapeutens bekymringer kan ogsa pavirke klienten. Fauth og Williams (2005) undersgkte
om det var en sammenheng mellom terapeutenes oppmerksomhet pa seg selv og rapportert terapeutisk
adlianse. De fant at nar terapeutene brukte mye energi pa a handtere oppmerksomhet pa seg selv
som kan forarsakes av bekymringer, slo dette negativt ut pa alliansemal. For & unnga fokus pa seg
selv kan studenter beskytte seg ved a rette oppmerksomheten utel ukkende mot pasienten. Stremme
(2010) hevder at dette kan fungere som et hinder for laaringsprosessen. Et ensidig fokus pa enten
klienten eller seg selv som terapeut kan bety at de relasjonelle forholdene kommer i bakgrunnen.
Veilederen mata ansvar for & vaare eksplisitt pa at terapeutisk behandling handler om atolerere

tvetydighet og usikkerhet. Dersom dette kan kommuniseres gjentatte ganger, gker det muligheten for
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at studentterapeuten kan integrere det som en del av sin terapeutidentitet, noe som kan vaae med pa a
redusere nybegynnerterapeuters angst.

Nielsen, Vallestad, Schanche og Nielsen (2009) undersgkte bekymringer hos studenter ved
Universitetet i Bergen (UiB) i overgang fra preklinikk til klinikk. Studentene bekymret seg mest for
amangle teoretisk kunnskap og faglige ferdigheter, at veileder og medstudenter skulle pdpeke feil og
ikke vagre til genuin hjelp, og at pasienten ikke skulle bli bedre av behandlingen. Studentene bekymret
seg i mindre grad for om de selv mestret a etablere og opprettholde et pasient—terapeut-forhold.

En kan tenke seg at slike bekymringer som er beskrevet ovenfor, kjennetegner
psykologistudenter som gruppe, uavhengig av ved hvilket universitet de tar sin utdannel se.

Et interessant aspekt ved studentenes bekymringer er hvordan disse arter seg pa ulike nivaer i
utdanningsforlgpet. Williams, Judge, Hill og Hoffman (1997) fant at studenters bekymringer

ble redusert etter et semester med klinisk trening, samt at studentene ble flinkere til & handtere
vansker de tidligere hadde problemer med & behandle. Ut fra dette er det rimelig & sparre seg om
bekymringene kan gke igjen nér studentene kommer i mer komplekse yrkesmessige situasoner enn
internpraksis, som for eksempel hovedpraksis. Et aspekt Nielsen et al. (2009) ikke undersgkte, er
hvorvidt studentenes bekymringer er spesifikt knyttet til terapeutrollen eller reflekterer en generell
bekymringstendens som overfarestil terapeutrollen.

Kunnskap om psykologstudenters bekymringer omkring psykoterapeutisk arbeid er viktig.
Den kan gi innspill til mulige forbedringer av psykol ogutdannel sen generelt, samt bidratil at
veiledning utformes dik at den blir tilpasset de bekymringer som opptar studentene. Vi gnsket derfor
areplikere Nielsen et al.s studie fra 2009, i tilegg til ainkludere hypoteser knyttet til hvordan en
bekymringsstil kan veare med pa a pavirke faglige bekymringer hos studentterapeutene. Falgende

problemstillinger ble undersgkt i studien:

1  Erdetforskjeller i bekymring mellom studenter i overgang fra preklinikk til klinikk ved UiB og
NTNU?

2  Erdetforskjeller i bekymring hos studenter med ulik mengde klinisk erfaring?

3  Er debekymringer studentene rapporterer, et mal for spesifikke psykologfaglige bekymringer,

eller reflekterer de en mer generell bekymringsstil hos studentene?
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Metode

Informanter. Utvalget bestar av fire kull (kullene 20, 23, 24 og 25) ved profesjonsstudiet i psykologi,
NTNU. Dette er kull som henholdsvis skal starte med internpraksis (25), er ferdig med farste semester
internpraksis (24), er ferdig med andre semester internpraksis (23), og er ferdig med hovedpraksis
(20). Informantene ble ikke spurt om kjgnn eller alder, da dette ble vurdert til & kunne bidratil
muligheten for &identifisere enkeltpersoner i kullene. 67 av 84 mulige respondenter (79,8 %) besvarte
sparreundersgkel sen. Studentene ble kontaktet via e-postlistene for hvert kull. De mottok informasjon
om sparreundersgkelsen, at det var frivillig & delta, samt fikk en lenke til et websperreskjema. Det ble
sendt ut e-post to ganger med paminnelser med ca. 1 ukes mellomrom. Datainnsamlingen fant sted i
mai og juni 2009.

Instrumenter. For & kunne anvende et webbasert sparreskjema ble det sakt og innvilget
godkjenning fra Norsk samfunnsvitenskapelig datatjeneste (NSD). Websparreskjemaet bestod
av felgende instrumenter: Del 1 malte grad av generell bekymring ved bruk av Penn State Worry
Questionnaire (PSWQ; Meyer, Miller, Metzger & Borkovec, 1990). PSWQ er et sparreskjema for &
vurdere grad av bekymringer som er relatert til generalisert angstlidel se. Respondentene tok stilling til
hvor beskrivende 16 utsagn om bekymring er for dem pa en 5-punkts skala fra «lkke beskrivende» (1)
til «Veldig beskrivende» (5). Minimum mulige skare er 16, og maks mulige skare er 80. PSWQ har
i flere studier (Meyer et al., 1990) vist hgy indre konsistens, hgy test—retest-reliabilitet (fire uker, r
= 0,95, dtte-ti uker, r = 0,92), og god validitet (alfa= 0,91-0,97). En studie av en norsk oversettelse
fant hgy indre konsistens (alfa = 0,92) og hay treukers test—retest-korrelagion (r = 0,84) (Pallesen,
Nordhus, Carlstedt, Thayer & Johnsen, 2006).

I likhet med Nielsen et al. (2009) fant vi at studentene i overgang fra preklinikk til

Klinikk har mest bekymringer for & mangle teoretisk kunnskap og faglige ferdigheter

Del 2 malte spesifikke bekymringer knyttet til temaer som uerfarne terapeuter ofte bekymrer
seg for i matet med pasienter (Nielsen et al., 2009). Respondentene tok stilling til 24 pastander i
formen «Jeg bekymrer meg for...» som ble skaret pa en 7-punktsskala fra «Passer dett ikke» (1)
til «Passer helt» (7), i den grad respondentene opplever at den omtalte bekymringen passer
for dem. Skjemaet inneholder et kommentarfelt hvor andre bekymringer knyttet til rollen som
studentterapeut kan oppgis. Skjemaet er ikke validert, men vi velger a anvende dette skjemaet, ik

at en sammenligning med Nielsen et al. (2009) er mulig. For & oppna en viss datareduksjon av de

e® @ Psykologtidsskriftet GENERERT: 2025-01-24 03:08:21



spesifikke bekymringene foretok Nielsen et al. (2009) en konsensusbasert innholdsanalyse som gav
sju kategorier. Dautvalget vart er for lite til & gjennomfeare faktoranalyse, valgte vi & benytte de

samme kategoriene:

Bekymringer for & mangle faglige/teoretiske kunnskaper og ferdigheter
Bekymringer knyttet til etablering/opprettholdelse av pasient-terapeut-forhol det
Bekymringer knyttet til personlige begrensninger/motoverfaring

Bekymringer knyttet til & kunne mete pasientens falel ser

Bekymringer for negativ kritikk fra veileder og medstudenter

Bekymringer for manglende bedring hos pasienten

N~ o o b~ W N P

Bekymringer for negative konsekvenser av terapiarbeidet for eget dagligliv

Reliabilitetstesting av kategoriene viste en akseptabel Cronbachs alfa paover 0,7 for ale
kategorier, unntatt kategori 6, som har en alfapa 0,67. Alfable ikke markant hgyere ved afjerne
enkeltledd, noe som kan ha sammenheng med at flere av kategoriene har faledd.

Respondentene blei tillegg stilt det dpne spersmalet. «Hvis du kunne foresla en endring pa
studiet, hvaville det havaat?».

Satistikk. Vi benyttet felgende: deskriptiv statistikk (gjennomsnitt, standardavvik, varians),
reliabilitetsanalyse (Cronbachs alfa), t-tester av gruppeforskjeller (tohalet), enveis ANOVA med
post-hoc test (Bonferroni), effektsterrelse (Cohens d) og linesa regresion. Alle analyser unntatt
effektstarrelse ble utfart med statistikkprogrammet SPSS for Windows verson 15.0.1.

Resultater

Ved bruk av t-tester ble det ikke funnet signifikante forskjeller i bekymring mellom studenter i
overgang fra preklinikk til klinikk ved UiB og NTNU (kull 25). UiB og NTNU-studentene rapporterer
heyest bekymring pa kategoriene 1, 5, 6 og lavest pa kategori 7. Starst forskjell er det pa skaring av
kategori 2, men denne var ikke signifikant. For en naamere beskrivelse av hvordan de ulike utvalgene

skéaret pa de ulike kategorier av spesifikke bekymringer, henviser vi til tabell 1.
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Tabell 1. Gjennomsnitt og standardavvik for bekymringskategorier (etter kategori og kull)

Kategorinummer
0og
navn UiBa Kull 25 Kull 24 Kull 23 Kull 20

Mb SDc M SD M SD M SD M SD

Bekymringer
for
a
mangle
faglige/
teoretiske
kunnskaper
0g
ferdigheter
(leddene
10
0g

1 17) 4,37 1,49 4,18 1,45 3,83 1,37 3,28 1,65 3,92 1,71

Bekymringer
knyttet
til
etablering/
opprettholdelse
av
pasient-
terapeut-
forholdet
1,
2,
11,
18,

2 21). 3,14 0,94 3,54 1,06 3,21 0,98 2,58 0,97 2,53 1,25

Bekymringer
knyttet
til
personlige
begrensninger/
motoverfaring
4,
7,
9,
3 23,24)33,43 1,12 3,31 0,89 3,11 1,13 2,30 0,96 2,77 1,23

Bekymringer
knyttet
til
a
kunne
mgte
pasientens
folelser
(6,
8,
12,
4 19, 3,23 1,19 2,94 1,01 2,96 0,94 2,18 0,88 2,64 1,06
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Tabell 1. Gjennomsnitt og standardavvik for bekymringskategorier (etter kategori og kull)

20,
22).

Bekymringer
for
negativ
kritikk
fra
veileder
0og
medstudenter
5,
13,
5 14). 3,90 1,61 4,16 1,39 3,44 1,35 2,49 1,27 2,95 1,58

Bekymringer
for
manglende
bedring
hos
pasienten
(€
6 15). 3,62 1,26 3,74 1,36 3,63 1,06 3,13 1,37 3,13 1,32

Bekymringer
for
negative
konsekvenser
av
terapiarbeidet
for
eget
dagligliv
7 (26). 2,58 1,72 2,88 1,45 2,40 1,12 2,38 1,50 3,00 1,56

Spesifikk

bekymring

(alle

ledd) 3,45 0,56 3,46 0,88 3,21 0,89 2,51 0,78 2,84 1,12

Note: Resultatene er gjennomsnitt av skarer pa en 7-punktsskala fra «Passer slett ikke» (1) til «Passer helt» (7). a = Tall
i denne kolonnen er hentet fra (Nielsen et al., 2009 s. 243) og kommer fra studenter ved Universitetet i Bergen (UiB) med
studieprogresjon lik kull 25; b = Gjennomsnitt; ¢ = Standardavvik.

Det ble ogsa undersgkt hvorvidt man kunne finne forskjeller i grad av spesifikke bekymringer
hos studenter med ulik mengde klinisk erfaring. Til dette benyttet vi en enveis ANOVA. Det ble
funnet en signifikant forskjell (F(3,63) = 3,270, p < 0,05) mellom de ulike kullenes gjennomsnittskare
av alleledd painstrumentet som malte grad av spesifikk bekymring. Post-hoc test viste en signifikant
(p < 0,05) lavere spesifikk bekymring hos kull 23 enn hos kull 25 (Cohensd = 1,14).

Videre ble det undersakt om det var forskjeller mellom kullenei rapportering pa de syv ulike
kategoriene av bekymring ved hjelp av enveis ANOVA. Vi fant en signifikant (F(3,63) = 3,580, p

< 0,05) forskjell mellom kullene pa kategori 2, hvor post-hoc test viste en signifikant lavere grad av
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bekymring (p < 0,05) hos kull 20 enn hos kull 25 (Cohens d = 0,86). Videre fant vi ogsa en signifikant
forskjell (F(3,63) = 4,276, p < 0,01) mellom kullene pa kategori 5, hvor post-hoc test viste at det var
en signifikant lavere grad av bekymring (p < 0,01) hos kull 23 enn hos kull 25 (Cohensd = 1,26).
Resultatene tyder ogsa pa at det var en tendenstil lavere grad av bekymringer hos kull med mer
klinisk erfaring, hvor unntaket fra denne trenden var kull 20, som hadde fullfert sin hovedpraksis.
Fellesfor ale kull var at det hayeste bekymringsnivaet var knyttet til kategori 1.

Studentene fikk ogsa mulighet til & rapportere bekymringer som sparreskjemaet ikke spurte
om. | denne delen kom det 12 tilbakemeldinger. Basert pa en temabasert kvalitativ analyse kunne

disse tilbakemeldingene best delesinn i tre kategorier. Disse kategoriene var:

. Kollegarelaterte bekymringer:
. Bekymret for at kolleger skal tenke negativt om ens arbeid.

En analyse av svarene fra de ulike kullene viste at de kunnskapsrel aterte bekymringene
i hovedsak ble rapportert av studenter i kull 23 og kull 20, de pasientrel aterte bekymringer blei
hovedsak rapportert av studenter i kull 25 og kull 24, og de kollegarel aterte bekymringer ble kun
nevnt av studenter i kull 20.

Vi gnsket til slutt & undersgke om bekymringer hos studentene i hovedsak var relatert
til psykologfaglige sparsmal, eller om de ogsa reflekterte en mer stabil bekymringsstil. Lineagr
regresjonsanalyse viste at respondentenes generelle bekymring (PSWQ-skére) predikerte 36,4 % (R
=0,603; R2 = 0,364, p <0,0001)av variasionen i spesifikk bekymring og at hvilket kull respondenten
var i predikerte 8,3 % (R = 0,288; R2= 0,083; p < 0,018). Respondentenes PSWQ-skare varierte
fra19til 64 (M = 40,4, SD = 10,3). Dette er likt Pallesen et al. (2006) sine normdata for en
studentpopulasjon hvor skarene varierte fra 20 til 76 (M = 41,6, SD = 11,9).Ved bruk av enveis
ANOVA ble det ikke funnet noen signifikant forskjell i generell bekymring mellom kullene i utvalget
malt ved hjelp av PSWQ.

Diskusjon

Vi vil gjennomga vare funn basert pa de hypotesene vi allerede har beskrevet i innledningen, og

til slutt oppsummere og kommentere pa hvordan denne studien kan hainnvirkning pa praksis. |
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likhet med Nielsen et al. (2009) fant vi at studentene i overgang fra preklinikk til klinikk har mest
bekymringer for @ mangle teoretisk kunnskap og faglige ferdigheter. Vi fant ogsa et relativt hayt niva
av bekymringer knyttet til negativ tilbakemelding fraveileder og medstudenter, samt bekymringer
for manglende bedring hos pasienten. | likhet med Nielsen et al. (2009) fant vi ogsa at studentene
bekymrer seg minst for negative konsekvenser av terapiarbeidet for sitt eget dagligliv. Det er en stor
likhet i rekkefalgen av bekymringskategorier samt bekymring samlet sett mellom UiB og NTNU.

Det kan vage flere arsaker til disse likhetene, og vi vil preve ateoretisere litt over hvorfor
dette er tilfellet. Skovholt og Rennestad (2003) skriver at mangelen paklinisk erfaring, og
opplevelsen av eller frykt for @ mete mange utfordringer samtidig i overgangen fra preklinikk til
klinikk, kan gi prestasionsangst og frykt for & mislykkes hos studentene. At dette gjer seg mest
gieldende i bekymringer for @ mangle teoretisk kunnskap og faglige ferdigheter er ikke overraskende,
da studentene faktisk ikke innehar mye av denne kunnskapen far de kommer til den kliniske delen
av profegonsstudiet. Studentenes oppfatning av hvaterapi er, og hva malet med terapien skal vaae,
kan bidratil at de utvikler selvpdagte kriterier. | mangel av klinisk erfaring kan pasientens bedring
i terapi lett bli et selvpélagt kriterium for hvorvidt man mestrer terapeutrollen eller ikke. A bidra
til & skape erkjennelse av balansegangen mellom afatil en bedring og &innse begrensninger for
denne, er et viktig mal for en studentveileder. En vektlegging av evidensbaserte metoder og manualer
kan bidratil at studentene oppfatter psykoterapi som teknikker som kan nedfellesi terapimanualer,
der studentterapeutens hovedoppgave er atilegne seg bestemte teknikker, og dersom disse utfares
riktig, vil behandlingsresultatet vaare helbredel se av pasienten. En dlik oppfatning kan gjare enhver
psykologstudent bekymret. Ma som reduksjon av symptomer og/eller en opplevelse hos pasienten
av ahadet bedrei form av gkt vitalitet ma ogsa aktualiseres. Samtidig er det selvsagt ogsa viktig at
universitetene forholder seg til evidensbaserte metoder og terapimanualer, og gir studentene en god
innfering i de verktay som man kan dokumentere effekten av. Det kan skape trygghet A vite at en
behersker noe som har dokumentert effekt. Det er viktig at veiledere og undervisere formidler hva
psykoterapi kan vaare, samt psykoterapiens muligheter og begrensninger.

Rannestad og Skovholt (1999) beskriver studenter i overgangen fra preklinikk til klinisk
praksis som sarbare for negativ tilbakemelding, da de pa dette stadiet sgker a fa svar pa spersma
rundt temaer som om de er egnet som psykolog eller ikke. Veilederne har her en dobbeltrolle. De skal
anerkjenne og motivere studentene, samtidig som de skal evaluere om studentene etter hvert mestrer

faglige og etiske kriterier. Skovholt og R@nnestad skriver: «the novice must try to meet ambigous
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standards while living under the illuminated scrutiny of supervisors» (Skovholt & Rannestad, 2003,
s. 48). Det kan for eksempel hende at studenten og veilederen har ulike tanker om hvaterapi er og
hvamalet med terapi skal vaae. En opplevd tvetydighet pa grunn av dette, sammen med opplevelsen
av abli observert og evaluert, tenkes a bidratil bekymringen for negativ kritikk fra veileder og
medstudenter. Det er interessant & se at denne bekymringen minker etter hvert. Vi fant en signifikant
lavere bekymring pa dette omradet hos kull 23, som har gjennomgatt to semester med veiledet praksis
enn hos kull 25, som ikke hadde denne erfaringen. Dette kan tyde pa at veilederne evner a redusere
tvetydigheten, samtidig som studentene far erfaring med terapi og veiledning, som gir seg utslag i
mindre faglige bekymringer.
Forskjeller i bekymring
N&r vi sasmmenligner resultater fra kull med ulik mengde klinisk erfaring, kan resultatene i var studie
antyde en trend hvor spesifikk bekymring er lavere hos kull med mer klinisk erfaring. Dette er i trad
med tidligere forskning (Williams et al., 1997) og kan antyde at praksis reduserer visse bekymringer.
Unntaket fra denne trenden er det kullet som har vaat ute i hovedpraksis, som trolig bringer med seg
nye bekymringer fra praksisfeltet.

Et interessant funn fra var studie er at bekymringer for & mangle teoretisk kunnskap og faglige
ferdigheter er den kategorien som har hgyest gjennomsnittsskare hos alle kull. Dette er uavhengig
av mengden klinisk erfaring. Studentene bekymrer seg farst og fremst for at de ikke skal ha nok
kunnskap om hvordan de skal forsta og behandle psykiske lidelser, og at de ikke skal hatilstrekkelig
forstaelse av klientens problemer. P4 en méte kan man jo si at dette kan vaare en «sunn bekymring i
den forstand at det gir en motivasjon for alaae mer om behandling og forstaelse av psykiske lidelser.
Det er ogsa grunn til & sperre seg om det er mulig for studentene pa dette tidspunktet a ha oppnadd
det nivaet av integrert teoretisk kunnskap og praksis de ensker seg. Er det @kt teoretisk kunnskap
studentene trenger, eller er det utdypet erfaring og forstéel se av hva en terapiprosess er? Et enda
viktigere sparsmdl a stille seg er om dette er noe studentene kan lese seg til, om det avhenger av
hvaveiledere og forelesere formidler, eller av hva studentene pa egen hand etter hvert erfarer i
terapirommet. For & fa svar pa dette trengs det & ga disse temaene etter i semmene. En dialog lokalt
pa universitetene og utveksling av erfaringer mellom universitetene ville kunne bidratil en positiv
bevisstgjaring og reflekson omkring slike sparsmdl.

Vi fant en noe hgyere grad av bekymring hos studentene i kull 20, som har veat utei

hovedpraksis, enn forventet siden dette er det kullet som har starst klinisk erfaring og teoretisk
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skolering i utvalget. Nielsen et al. (2009) poengterer at visse krefter og prosesser ma en kjenne pa

sin egen kropp for & forsta betydningen og omfanget av dem. Med utgangspunkt i kullets skriftlige
tilbakemeldinger dreide mange bekymringer seg om manglende kunnskap om helselover, regler,
pasientrettigheter og saksgang i hel sevesenet. Det ble ogsa rapportert bekymringer knyttet til
opplevelse av ahafor lite klinisk erfaring og usikkerhet pa sin egen kliniske kompetanse. Det er
rimelig &anta at en opplever tyngden av disse som mer trykkende nar en er utei eksternpraksis enn
ved internpraksis, fordi studentens ansvar er mer tydelig. Det er mulig atenke seg at overgangen fra
preklinikk til klinikk og overgangen frainternpraksistil hovedpraksis har likhetspunkter, ved at nye
erfaringer assimileres og akkomoderes.

Generell bekymring

Vi fant en sterk forbindelse mellom méalet pa generell bekymring og spesifikk bekymring. Dette tyder
paat personer som bekymrer seg mye generelt, ogsa bekymrer seg mye rundt terapeutrollen. | seg
selv er ikke dette overraskende, men det understreker at det er viktig & undersgke respondentenes
generelle bekymringsstil nar en maler ulike former for spesifikk bekymring i flere grupper. Vi

fant ikke noen signifikant forskjell i nivaet av generell bekymring mellom kullenei var studie.

Dette indikerer at vare funn pa spesifikk bekymring ikke skyldes variasjoner i generell bekymring,
men at studentenei varierende grad har ulike bekymringer etter hvor langt de har kommet i
studieforlgpet. Studentenei vart utvalg var svaat like den normen Pallesen et al. (2006) fant for en
studentpopulagon. Det indikerer at psykologstudentene ved NTNU ikke er mer eller mindre bekymret
enn studenter generelt.

M etodiske betraktninger

Var studie har noen metodemessige svakheter. Det starste problemet ligger i @ kunne se med sterre
neyaktighet hvordan bekymringer endres over tid. For & motvirke denne svakheten bar man ideelt sett
samleinn longitudinelle data. Dette har ikke blitt gjort i dette studiet. Vi har heller ingen mal for de
psykometriske egenskapene til andre instrumenter enn PSWQ, og man kan derfor ikke kompensere
for eventuelle systematiske feil i de andre maleinstrumentene som vi har brukt. Uten & ha kvalitative
dybdedata er det vanskelig a vite hva som ligger bak bekymringene, og hva som modererer dem.

Selv med disse metodol ogiske begrensingene er det viktig a papeke at vi har fatt de samme funnene
beskrevet av andre i Norge pa studenter i overgang fra preklinikk til klinikk (Nielsen et al. 2009), noe

som tyder pa at resultatene til en viss grad kan generaliseres.
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Implikagjoner for praksis

Denne undersakel sen presenterer studentterapeuters bekymringer og til en viss grad opplevelse
av profesjonsstudiet, noe som bar faimplikasjoner for studiet generelt og for internklinisk praksis
spesielt.

Starst bekymring finner vi hos de mest uerfarne studentene, og det er et godt funn at
bekymringene er lavere blant de med mer erfaring. Det er naarliggende & tenke at bekymringen gér
ned fordi studentene far gkt teoretisk kunnskap og faglige ferdigheter, og ikke minst utdypet erfaring
og forstéelse av hva en terapiprosess kan innebagre.

Vi foredar at det innfares en veiledningsrutine hvor veilederen tar ansvar for &

snakke med studentter apeuten om veiledningen: Hadde vi fokus pa det du trenger

veiledning pa?

| tréd med dette rapporteres det fraalle kull i denne undersakelsen at profesjonsstudiet i liten
grad integrerer teori og praksis. A dele opp studiet i to avdelinger kan ha sine fordeler p& mange
omrader, men hvis vi tenker oss at det & bli psykolog handler mye om aintegrere teori og praksis, vil
det vaare ngdvendig a introdusere flere kliniske erfaringer tidlig i studieforlgpet og avskaffe skillet
mellom en teoretisk og klinisk del.

Det ble foreslétt flere endringer i profesionsstudiet av vare informanter som kunne virke
bekymringsreduserende. P& sparsmdlet «Hvis du kunne foresla en endring pa studiet, hvaville det
ha vaat?» beskrev hele 49 av 56 respondenter et gnske om starre grad av integrering mellom teori
og praksis, og mer fokus paklinisk relevansi presentasjon av teori tidligere i studiet. Det ble ogsa
presisert at studentene gnsker seg mer praksis og observasjon av psykologer tidligerei studiet. Disse
tilbakemeldingene er veldig like dem Berg-Nielsen (2005) fikk, hvor nyutdannede psykologer fra
NTNU rapporterte at basalfagene i profesjonsstudiet ikke hadde vaat tilstrekkelig praksisorienterte
og at teori og praksis ikke hadde veart tilstrekkelig integrert i fersteavdeling. Det ble i Berg-Nielsen
(2005) lansert et forslag om at studentene kunne fatt dra ut i helseforetak og andre institusjoner hvor
psykologer jobber og fatt egne observasioner og erfaringer fraen psykologs arbeid. Det ble foreslatt at
det kunne organiseres en praksisdag i uken som en slags «forpraksis» til arbeidet i internklinikken. Vi
mener at tiltak i retning av gkt integrering mellom teori og praksis vil bedre profesjonsstudiet generelt
og dermed bidratil at den ferste terapeuterfaringen painternklinisk praksis er bedre forberedt. Denne

endringen innebagrer for eksempel i enda starre grad atrekke inn kliniske eksempler i forelesninger,
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og gi studentene klinisk erfaringer fraferste dag i studiet. Det vil kunne bidratil & engasjere, motivere
og trygge studentene i forhold til sin ferste klienterfaring.

Innflytelsen av generell bekymring pafaglige bekymringer blei var studie funnet & vaare stor.
Det er derfor viktig at veilederen er oppmerksom og sensitiv i forhold til studentens behov og tilbyr
tilstrekkelig veiledning for den enkelte students utvikling. Stramme (2010) fant at flere veiledere ikke
fanget opp hvor usikre studentterapeuten var i terapien og veiledningen. Slike funn er viktig fordi de
kan bidratil gkt bevisstgjaring pa studenters sarbarhet hos veiledere. Et konkret forslag er ainnfare
en veiledningsrutine hvor veilederen tar ansvar for & snakke med studentterapeuten om veiledningen:
Hvatrenger studenten? Hva mangler? Hvaer lagrerikt? Hadde vi fokus pa det du trenger veiledning
pa? Vi mener det kan avhjel pe studentens engstel se dersom veilederen er eksplisitt og tydelig pahva
terapeutisk behandling kan veare, hva som er gode terapeutegenskaper, og ikke minst viser en dpen

holdning og er eksplisitt pa om veiledningen er god nok for den enkelte student.

Konklusgon

Studentterapeuter i overgang fra preklinikk til klinikk ved NTNU deler de samme bekymringer som
studenter pa samme niva ved UiB. Bekymringen synker i |gpet av internpraksis, mens det ser ut til at
hovedpraksis bringer med seg nye bekymringer. Studentterapeutenes generelle bekymring har mye a
si for bekymringer rundt terapeutrollen, og vi mener det er viktig at veiledere tilpasser veiledningen
etter individuelle behov. Det trengs mer forskning for & nyansere hvilke bekymringer og hvilken grad
av bekymring som er ngdvendig eller potensielt skadelig for optimal laaring. Det vil vaae fruktbart
for gkt forstaelse av bekymringenes natur og utvikling a gjare kvalitative intervjuer og samleinn

longitudinelle data.

Birgit Svendsen
Psykologisk Institutt, NTNU
7491 Trondheim
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