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"From the pine tree learn of the pine tree, and from the bamboo learn of the bamboo”

— Basho






Abstract

It is well known that the outcome of teaching and learning in higher educa-
tion is often unsatisfactory. Earlier studies have shown that medical students
often have a surface approach to their studies and that misconceptions of
fundamental physiological phenomena are common. The aim of this thesis
is to support educational practice in medicine, particularly in medical physi-
ology. The thesis can be categorised as subject matter-specific education re-
search, which means that questions about teaching and learning are closely
linked to the subject studied. The researcher should be well acquainted with
the subject in question. The subject area dealt with in this thesis is physio-
logical phenomena related to cardiovascular pressure-flow relations.

The thesis consists of studies of 3-dimensional intra cardiac pressure-flow
phenomena in the heart (studies 1 and 2) and studies of how students con-
ceive of and develop an understanding of physiological phenomena related to
blood pressure and blood pressure regulation (studies 3 and 4).

Flow in the left atrium as well as inflow-patterns to the left ventricle were
studied. The 3-dimensional method elucidates vortical flow phenomena
which were previously unknown. The findings could contribute to increasing
physicians and technicians understanding of flow phenomena in the diagno-
sis and assessment of heart disease and to the further development of diag-
nostic methods. In the studies of learning and understanding of physiologi-
cal phenomena, the findings point to new aspects of a deep approach to
learning, which have to do with the students’ ability to change perspective
and adopt a variety of learning strategies to a phenomenon (Moving) versus a
tendency to hold on to one explanatory model (Holding). The study also in-
vestigates the students’ ability to identify and apply fundamental physiologi-
cal principles as well as how they conceive of the importance of detailed
knowledge for understanding of physiology. The findings point to differences
in the students’ conceptions of physiological principles. A problemising ap-
proach, which includes not only causally described relations, indicates a
more complex conception of physiological phenomena. The study shows as-
pects of understanding which are seldom assessed in examinations.

The findings indicate a connection between the students’ approaches to
learning and the quality of their understanding of fundamental physiological
principles. In the thesis, teaching interventions are proposed in order to
stimulate dynamic learning and a learning environment where students are
not afraid to challenge their conceptions in order to acquire a rich and nu-
anced picture of physiological phenomena.
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1. Introduktion

Undervisning dr, vid sidan av forskning, en av universitets huvuduppgifter.
Medan forskningsverksamheten vid universiteten med sjilvklarhet vilar pa
vetenskaplig grund har det inte funnits motsvarande krav pa att undervis-
ning ska stédjas av relevant teori om lirande. Undervisning pa universitetet
bedrivs oftast med lirarens erfarenhet och dmneskompetens som bas och
mer sillan har det funnits krav pa formell pedagogisk eller didaktisk kompe-
tens. Internationellt och nationellt pigar nu ett omfattande arbete for att sti-
mulera till pedagogisk utveckling av universitetslarare och den litteratur som
behandlar universitetspedagogisk forskning vixer markant. Tidigare har stu-
dier av pedagogik och didaktik framfor allt undersokt skolans virld och skol-
elevers lirande. Studier av lirande och undervisning inom olika discipliner
pa universitetsniva dr angelidget for att framover stédja en informerad utveck-
ling av undervisningsverksamheten pa universitet och hégskolor.

Denna avhandling syftar till att stédja undervisningspraxis inom medicin,
i synnerhet medicinsk fysiologi. Avhandlingen sorterar under vad som kallas
dmnesdidaktik. Amnesdidaktik innefattar fragestillningar om undervisning
och lirande med nira koppling till det amne som studeras/undervisas. Fors-
karen/ldraren bor besitta god dmneskunskap i relation till de didaktiska fra-
gestillingarna. Det dmnesomride som behandlas i denna avhandling ér fysi-
ologiska fenomen med utgangspunkt fran cirkulationsfysiologiska tryck-
flédes-samband.

Cirkulationsfysiologiska fenomen 4r komplexa och det dr vil kint att savil
professionella utévare som studenter missforstar och utvecklar felaktiga mo-
deller for forstielse av dessa (18-120, 153). Avhandlingen omfattar studier av
tredimensionella cirkulationsfysiologiska tryck-flodes-fenomen i hjartat (del-
arbete ett och tvd) samt studier av hur studenter uppfattar och utvecklar for-
stielse for fysiologiska fenomen relaterade till blodtryck och blodtrycksre-
glering (delarbete tre och fyra).

Forskningen kan bidra till att 6ka professionella utovares forstaelse for
flédesfenomens betydelse vid diagnostik och bedémning av hjirtsjukdom
samt till att forbattra undervisningspraxis inom fysiologi i medicin- och
vardutbildningar.



1.1 Vad ar amnesdidaktik?

Begreppet Didaktik (Liran om undervisning) gar tillbaka till Comenius
(1600-tal) som betraktas som den forsta didaktikern. I Didactica Magna (33)
lade han grunden for den praktik och teoribildning som kom att stédja
”konsten att undervisa”. Amnet didaktik har dock linge stitt i skuggan av pe-
dagogik, och kan ocksd ses som en delmingd av pedagogiken. Medan peda-
gogiken dgnar intresse at fragor som ror utbildning och fostran i vidare be-
mirkelse riktas didaktiken tydligare mot just undervisning. Vad som under-
visas och Hur detta gors (101) kan ses som didaktikens tva grundfragor. En
tredje didaktisk fraga som ibland sarskiljs fran de Gvriga tva dr Varfor. Fra-
gan Varfor tydliggor ett legitimitetsperspektiv pa det innehall som viljs ut for
en viss utbildning (40). Inom Didaktik har man i huvudsak dgnat intresse at
undervisning och lirande som ir planerad och institutionaliserad, och alltsa
inte at undervisning och lirande i allmidnhet (8). Jank och Meyer (78) ger en
definition av didaktik som: Undervisningens och inlirningens teori och prak-
tik. 1 denna definition betonas inte Vad-frigan (innehallsaspekten), diremot
tydliggors att didaktik ocksd handlar om en praktik eller ett utévande, och
inte enbart om forskningsbaserad teoribildning. Detta synliggtrs ocksd av
Stromdahl (155) som beskriver den didaktiska kunskapen som handlingsori-
enterad och relaterad till lirstoff. Kopplingen till lirstoff, eller lirandets Vad,
har historiskt sett inte alltid varit tydlig. Kroksmark (88) pekar ut Herbarts
tankegingar under 18oo-talet, influerade av naturvetenskap och positivism,
som centrala for att det uppstod en delning mellan studier av innehall (13-
roplansstudier) och studier av undervisning (metodik). Detta innebar att 13-
randets Vad och larandets Hur inte lingre kom att ses som sammankopplade
och beroende av varandra, utan studerades separat. En motstrom till detta
synsitt uppkom med framfor allt Dilthey och Dewey under tidigt 19oo-tal da
elevens upplevda verklighet, eller elevens upplevelse av det som skulle liras
in, kom att sta i centrum for undervisningen (88). Denna mycket kortfattade
historiska aterblick far utgéra en bakgrund till en beskrivning av den termi-
nologi som anvinds inom didaktikomradet idag.

Termen allmindidaktik anvinds for studier eller tillimpningar dir den
didaktiska teorin eller metoden dr mindre sammankopplad med ett specifikt
innehall. Amnesdidaktik (och det nirliggande begreppet fackdidaktik) syftar
pa didaktik relaterat till innehadllsligt avgrinsbara kunskapsomriden (101).
Arfwedson (8) ger ett forslag pa en definition av dmnesdidaktik som: veten-
skapen om planerad och institutionaliserad undervisning och inlirning inom
ett speciellt dmnesomrdde och diri ingdende specifika uppgifter och pro-
blem. Exempel pd dmnesdidaktiska eller fackdidaktiska omraden ir Medi-

10



cinsk didaktik, Naturvetenskapens didaktik, Matematikdidaktik osv. En dm-
nesdidaktisk kompetens fordrar siledes kunskaper bade inom dmnet/ inne-
hallet och om hur undervisning och lirande sker i relation till detta specifika
innehdll. Liararen maste ha en "6verkunskap” som dr direkt relaterad till un-
dervisningsinnehallet. Detta innebdr en fortrogenhet med det sammanhang i
vilket undervisningsstoffet utgor en del av del av men ocksa en insikt i mojliga
uppfattningar (eller historiska uppfattningar) i dmnet (40). Som framgar av re-
sonemanget ovan gar det knappast att dra nagon skarp grins mellan begrep-
pen pedagogik och didaktik och inte heller mellan allmidndidaktik och dmnes-
didaktik. Begreppen kan snarare ses som referenspunkter pa en pedagogisk
karta. Allmindidaktik kan sigas ligga nirmare pedagogikimnet medan dm-
nesdidaktikens fokus hittas nirmare det dmnesinnehdll som studeras (t.ex.
fysiologi, teknik, sprak).

I Sverige har den s.k. INOM-gruppen vid Go6teborgs universitet haft stor
betydelse for utvecklingen av didaktikforskningen. Ference Marton m.fl. stu-
derade under 70- och 8o-talen undervisning och lirande med en forsknings-
ansats som innebar att man undersokte studenters uppfattningar om under-
visning och lirande (104, 106). Med denna s.k. fenomenografiska ansats (41,
99, 100, 103, 157) utgar forskaren alltid fran ett innehdll, det innehdll som
uppfattas av studenten/informanten, och ansatsen kan darfor relateras till de
tankar om didaktik som presenterats ovan (88). Didaktikens funktion har
diskuterats av flera av de fenomenografiska forskarna. Stromdahl (155) defi-
nierar didaktisk forskning med inriktning mot xi som ett vetenskapligt stu-
dium av undervisning/lirande med inriktning mot xi och att dessa studier
syftar till att ta fram modeller och teorier bla. utifrin empiriska studier av
undervisning/lirande av skilda innehdll. Stromdahl beskriver vidare tva hu-
vudsakliga funktioner for den didaktiska forskningen:

1) En explorativ analyserande funktion d v s analysera och beskriva un-
dervisning (och lirande) som den beskrivs i styrdokument och som
den ter sig i praktiken.

2) En syntesfunktion d v s att utforma hur undervisning kan (bor)
genomforas.

Dahlgren (40) betonar didaktikens overbryggande funktion mellan pedago-
gisk psykologi och utbildningssociologi: "Didaktikens viktigaste uppgift ar att
med vetenskapliga metoder studera undervisning, dess relation till det minsk-
liga lirandet och dess beroende av forhdllanden utanfér undervisningssituatio-
nen’”,

I dag finns forskarutbildningsimnen med inriktning mot dmnesdidaktik
eller allmadndidaktik vid flera av landets universitet och hégskolor (75). Myck-
et forskning som skulle kunna beskrivas som allmindidaktisk forskning sker
férutom inom dmnesomradet didaktik dven inom dmnesomradena pedago-
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gik, pedagogiskt arbete och utbildningsvetenskap. Forskning inom fackdi-
daktik eller imnesdidaktik utgar i hogre grad fran dmnesinstitutioner.

1.2 Denna avhandling i relation till det amnes-
didaktiska faltet — Nagra definitioner och
utgangspunkter

Denna avhandling har en tydlig koppling till ett specifikt innehall (medicinsk
fysiologi) och kan enligt resonemanget ovan placeras inom filtet gmnesdi-
daktik. Delarbete ett och tva har avsetts som en dgmnesmaissig férdjupning i
nira relation till de fenomen som tjinat som utgangspunkt fér undersok-
ningarna om lidrande och forstielse av fysiologiska fenomen (delarbete tre
och fyra) (jimfor resonemanget ovan om lirarens "6verkunskap”). I delarbete
tre berors den didaktiska Hur-fragan i termer av studenternas tillvigagangs-
satt for att tillskansa sig forstaelse for fysiologiska fenomen (Inriktningar i
lirande). Den didaktiska Vad-fragan berors i delarbete fyra dir studenternas
uppfattning om det innehall som undervisats undersoks. Varfor-fragan har
inte bearbetats specifikt men berérs indirekt i delarbete tre och fyra.

En utgangspunkt i studien &r att undervisning och ldrande inte kan stude-
ras separat fran innehdll och lirandets sammanhang. En ytterligare utgangs-
punkt dr att undervisningsteori dr beroende av eller t.o.m. underordnad
lirandeteori och att vi genom att forstd studenternas forestillning om, och
agerande i relation till, undervisningsinnehallet och lirandets sammanhang
kan forandra undervisningspraxis i riktning mot ett meningsfullt larande. I
delarbete 3 och 4 ir det foljaktligen studenternas uppfattningar om lirande
och forstielse som studeras. Vad-fragan ber6r siledes studenternas uppfatt-
ning av det undervisade innehallet. Likasd ir det inte lirarens undervis-
ningsmetod som studeras, utan studentens inldrning.

Utifran Stromdahls (155) strukturering av det didaktiska filtet kan avhand-
lingen sigas tillhéra dominerna innehdllsspecifik lirandeteori och i nagon
man ocksa innehdllsspecifik undervisningsteori.
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2. Syfte

Syftet med avhandlingsarbetet har varit att:

1) Tjana som underlag fér underbyggda och informerade férandringar
av undervisningspraxis inom fysiologiomradet.

2) Generera dkade kunskaper om komplexa flodesfenomen i hjirtat.

3) Generera dkade kunskaper om hur studenter uppfattar fysiologiska
fenomen och hur de kan tillskansa sig ckad forstaelse for dessa.

13
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4. Bakgrund

Nedan foljer en introduktion till det medicindidaktiska filtet, direfter en be-
skrivning av tidigare forskning kring inriktningar i lirande, fysiologididaktik
samt en introduktion till det aktuella dmnesomradet, cirkulationsfysiologi.
De fysiologiska fenomen som studerats i de olika delarbetena fokuseras sir-
skilt.

4.1 PBL - Ett startskott for medicinsk didaktik

Under de senaste decennierna har det skett stora foérandringar i undervis-
ningspraxis inom medicinomradet. I slutet av 60-talet gjordes de férsta for-
soken med problembaserat-lirande (PBL) vid lakarutbildningen i McMaster i
Canada. PBL har haft stor inverkan pa synen pa undervisning och lirande vid
de medicinska fakulteterna runt om i virlden. Konceptet introducerades av
Howard Barrows (13, 15) med medarbetare. Barrows modell var dmnad att
uppna tre centrala utbildningsmal. Studenten skulle ha tilldgnat sig 1) En till-
ginglig och anvindbar kunskapsbas 2) Firdigheter i s.k. ”Clinical Reaso-
ning” och 3) Firdigheter i sjilvstyrt larande. Detta skulle ske genom att stu-
denterna mer sjilvstindigt och aktivt arbetade med att forstd och 16sa pro-
blem med relevans fér den kommande professionen. Studenterna skulle
sjilva ta ansvar for att problematisera och soka information medan liraren
allt mer kom att ses som en processledare och handledare (14). PBL var till en
borjan en i stora delar praktisk, erfarenhetsbaserad 16sning pa problem som
var synliga inom den medicinska utbildningen. Barrows konstaterade att
manga studenter i den traditionella likarutbildningen hade svart att anvinda
och omsitta den kunskap undervisningen tillhandahéll. Likasd visade manga
lakare en bristfillig formaga att anvinda bibliotek eller andra informations-
resurser. I vissa delar fanns redan i Barrows tidiga texter ett teoretiskt stod
for den nya modellen. Tankar om sjilvstyrt lirande himtades framfor allt
fran Knowles (85, 86). Likasa fanns tidigt studier som utifran ett kognitivt
larandeperspektiv undersokte likares sitt att analysera, virdera och fatta be-
slut i medicinsk praktik, Clinical Reasoning (12, 49), vilka ocksa kom att ligga
till grund f6r Barrows modell.

PBL spreds snabbt till Europa (Maastricht universitet) och Australien
(University of Newcastle). Vid Hilsouniversitetet (HU) i Linképing inférdes
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PBL pa samtliga utbildningar pa fakulteten redan 1986. Likarutbildningen i
Linkoping var di den 2:a likarutbildningen i Europa som genomférde en
helt igenom problembaserad studieplan (19, 20). Utvecklingen i Kanada un-
der Go-talet och de tidiga efterfoljarnas modeller av PBL kan ses som start-
skott for ett vixande intresse for pedagogiska fragor inom likarutbildning
och dirpa féljande forskning inom medicinsk didaktik. PBL kom att studeras
utifran manga synvinklar men dven andra utbildningsinnovationer, fristien-
de fran PBL, har dgnats stort intresse. Regehr (143) har granskat nagra av de
ledande tidskrifterna inom det medicinska utbildningsfiltet och visat att de
omraden inom medicindidaktisk forskning som dgnats mest uppmaérksam-
het dr: curriculum- och undervisningsplanering, studenters firdigheter och
attityder, individuella karaktdristika hos studenter samt principer for utvirde-
ring av studenter och likare under utbildning.

4.2 Medicinsk didaktik — Ett mote mellan olika
forskningstraditioner

Amnesdidaktik finns i ett spinningsfilt mellan dmnet (i detta fall medicin)
och pedagogik. Detta innebir att forskning inom medicinsk didaktik utfors
av savdl medicinskt som utbildningsvetenskapligt skolade forskare. I basta
fall sker forskningen i samarbete mellan dessa grupper men i andra fall ses
en separation mellan vetenskapsfilten. Inom medicinsk didaktik innebar
motet mellan olika forskargrupper ocksa ett metodologiskt méte, eller en me-
todologisk konflikt. Likare ar i regel vetenskapligt skolade i en naturveten-
skaplig tradition, medan utbildningsvetenskap spanner 6ver ett bredare ve-
tenskapsteoretisk filt med metodologi fran savil psykologi som socialveten-
skap. Detta paradigmmote stiller krav pa 6ppenhet fran bada hall, men utgor
ocksd ett "identitetsproblem” for filtet (2). Synen pa "bevis” och "kvalitet” gar
isir beroende pa vilket paradigm som representeras. Best Evidence Medical
Education (BEME) ir ett initiativ fran Ronald Harden m.fl. for att stédja en
utveckling mot en evidensbaserad likarutbildning (42, 69). I debatten kring
BEME idr den heterogena forskarkulturen tydlig och BEME-rérelsen har ifra-
gasatts. Nagon klar konsensus om vad som ska riknas som evidens inom
medicinsk didaktik finns inte i dagsliget (46, 154). Ett annat exempel pa detta
mote mellan forskarkulturer dr anvindandet av interventionsstudier (av ty-
pen randomiserade kontrolll-studier) inom den medicinska didaktiken. Des-
sa har varit vanligt férekommande f6r att utvirdera effekten av stora utbild-
ningsinterventioner som t.ex. PBL (32) men ifragasitts ofta fran utbildnings-
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vetenskapligt hall da de tillimpas pa tveksamma sitt vid multivariabla och
svarkontrollerade fragestillningar inom pedagogik (74, 79, 149).

Den tradition fran utbildningsvetenskaplig forskning som framst vunnit
gehor inom den medicinska virlden ir de experimentella studierna, i regel
med kognitiv ldrandeteori som grund (54, 133, 140, 144, 146, 147). Sannolikt
kan detta forklaras med att dessa studier representerar en tradition som me-
todologiskt och epistemologiskt ligger nirmare det dominerande forsknings-
paradigmet inom medicinen. Ett 6kat behov av att forstd komplexa lirsitua-
tioner i naturlig miljo har dock lett till att dven socialkonstruktivistisk laran-
deteori (25), och kvalitativ metodik (10, 35, 45, 81, 141, 150) alltmer diskuteras i
de medicindidaktiska tidskrifterna.

4.3 Hur gar lakarstudenter till vaga nar de lar sig?

4.3.1 Inriktning — Dimension — Orientering

Denna avhandling undersoker hur studenter uppfattar och forstar fysiologis-
ka fenomen, men ocksd hur de gar till viga for att uppna denna forstaelse.
Forskning inom den hogre utbildningen om studenters inriktning vid laran-
de har till stor del sitt ursprung i Marton och Siljos studier pa yo-talet (107,
108). De beskrev tva olika inriktningar i studenters lirande som var nira
sammankopplade med studentens motivation for laruppgiften. En yttre mo-
tivation, eller en drivkraft i form av krav fran liraren och undervisningssam-
manhanget, kopplades samman med det som kom att kallas ett ytinriktat
lirande. Studenterna fokuserade pa sjilva laruppgiften snarare dn pd me-
ningen med denna, och dgnade moda at att memorera kunskap utan att kopp-
la kunskapen till meningsbirande helheter. En inre motivation var kopplat till
en djupinriktning i studierna. Studenterna forsokte da skapa sammanhang, se
mening och konstruera helheter i det de studerade.

Samtidigt med Marton och Siljo studerade Briggs (23) Dimensioner av
Studenternas lirprocess och beskrev tre sadana dimensioner: utilising, achie-
ving och internalizing. Entwistle och Ramsden (51) kom ungefir samtidigt
med tre olika s.k. orienteringar till studier: reproducing orientation, strategic
orientation och meaning orientation. Samtliga tre (inriktningar, dimensioner
och orienteringar) beskrev hur studenter tog sig an sitt lirande. Studenternas
motivation och intention med lirandet visade sig vara viktiga gemensamma
nimnare for utfallet av lirandet i de olika studierna (130). Biggs achieving
och Entwistles strategic har dock ingen direkt motsvarighet i Marton och
Saljos yta-djup beskrivning. Achieving och strategic stod for en inriktning dir
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studenterna primadrt strivade efter att uppnd goda studieresultat. Beroende
pa vad uppgiften krivde varierade de mellan vad som kan beskrivas som y#
och djupinriktning. Denna korta historiska aterblick kan forklara en del av
den begreppsforvirring som rdder inom filtet och termerna anvinds fortfa-
rande som utbytbara.

4.3.2 Inriktning kontra lérsti/

En annan begreppslig sammanblandning som ofta ses ir mellan den forsk-
ning jag beskrivit ovan (vilket jag framéver kommer att bendmna studier av
inriktning vid lirande (eng: approaches to learning)) och det som benimns
larstil (eng: learning styles). Begreppen anviands ofta synonymt och utan de-
finitioner. I t.ex. Currys (37) genomgéing av lirstilar inom medicinsk utbild-
ning diskuteras larstilar och inriktningar vid ldrande som likstillda begrepp.
Om man f6ljer de bada skolbildningarna ses dock en visentlig skillnad. Tra-
ditionen med ldrstilar (som har haft stort genomslag i Nordamerika) grundas
framforallt i kognitiv lirandeteori och psykologi. En lirstil ses i hogre grad
som ett personligt karakteristikum, stabil f6r en individ. Inriktningar vid
lirande ses inte som oberoende av personliga karaktiristika, men bestims
dven av kontextuella faktorer, si som undervisningens sammanhang och ge-
nomférande (38, 130).

4.3.3 Studier av lérstil och inriktning inom medicinsk
grundutbildning

Begreppen yt- och djupinlirning har forfinats och problematiserats i relation
till bl.a. uppfattningar om lirande (105), lirandeorienteringar (16) och férhal-
landen i specifika utbildningsmiljoer (277). Marton och Silj6 anvinde en kva-
litativ ansats, fenomenografi, som utgick fran djupintervjuer med informan-
ter och belyste uppfattningar av olika fenomen. I dag har floran av metoder
som beskriver inriktningar vuxit och en rad kvantitativa matinstrument har
tagits fram for att kartligga dessa fenomen 1i stérre grupper av studenter (50,
97). Inom grundutbildning i medicin gjordes pa 8o-talet en rad studier som
bl.a. visade att ett ytinriktat férhallningssitt var vanligt bland medicinstuden-
ter (131) och att ett ytinriktat forhallningssitt till studierna tenderade att cka
under det forsta aret pa likarutbildningen (31, 128, 158). Tooth (158) visade att
stress orsakad av misslyckanden vid examinationer framkallade 6kning av ett
ytinriktat lirande tidigt i utbildningen. Flera studier (31, 129, 164) indikerade
att PBL kunde vara ett sitt att undvika denna oénskade foérandring i inrikt-
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ning vid lirande under det forsta aret. I en mindre studie (n=79) fann man
svagt positiva, icke signifikanta korrelationer mellan larstilar och framging
vid examinationer (93). En stor studie i England (n=3886) konfirmerade dock
att studieprestationer i form av hur studenter lyckades i sina slutexamina var
korrelerat till ldrstil och dven att studenter med djup eller strategisk inrikt-
ning tillgodogjorde sig battre av den kliniska praktiken (16). En mindre stu-
die av Tooth (158) visade ingen korrelation mellan studieresultat och djupin-
riktning, diremot en koppling mellan studieresultat och strategisk inrikt-
ning, vilket forfattarna sjilva forklarar med examinationernas utformning
mot faktadtergivning snarare dn konceptuell forstaelse.

Forskning om inriktning vid lirande dr mycket utbrett inom hogre ut-
bildning generellt, men har blivit mer sillsynt inom medicinomradet. Pa se-
nare tid har framfor allt finska forskare (89, 94-97) gjort studier av den hir
kategorin inom medicin. De har anvint kombinationer av kvalitativa inter-
vjuer med ett firre antal studenter och maitinstrument for att kartligga
monster inom storre grupper. De har bl.a. beskrivit en inriktning i studierna
hos likarstudenter som betecknas "a professional orientation to studying”
(95). Denna karaktdriseras av att studenterna ar yrkesinriktade och sorterar
ut och virderar enbart kunskaper de ser som anvindbara i det framtida yrket.
I samma studie har de ocksd studerat likarstudenters kunskapsuppfattningar
och relaterat dessa till larstrategier. De har visat att det finns ett samband
mellan kunskapsuppfattning och lirstarategi bland likarstudenterna och att
likarstudenterna i jamforelse med psykologstudenter oftare betraktar lirande
som ett rent intag av kunskap snarare dn som aktiv kunskapskonstruktion
(95). Samma forskare har ockséd studerat lirandets utfall i relation till studie-
strategier. Studenter som jobbar med strategier som innefattar mindre elabo-
ration och konstruktion visade sig ocksa ha ett simre utfall i studierna (89,
906). Man har gjort forsok att genom kvantitativa enkitstudier sammankoppla
olika parametrar, t.ex. lirstategier och orienteringar till lirande. I vissa fall har
ett fenomen som kallas dissonans uppmarksammats. Dissonans innebdr ett
of6rutsdgbart monster av strategier och orienteringar hos en och samma in-
divid. Enligt Lindblom-Yldnne (94) kan detta framkallas hos medicinstuden-
ter nir lirandemiljon stiller krav som inte sammanfaller med studentens
egna mal och intentioner. (I de studier om lirstilar och inriktningar inom li-
karutbildning som refererats har jag valt att anvinda samma begrepp som
forfattarna anvinder i sina beskrivningar (se 4.3.2)).
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4.4 Denna avhandling i relation till det
medicindidaktiska faltet

I detta avhandlingsarbete studeras likarstudenters uppfattningar om fysiolo-
giska fenomen och studenternas inriktning nir de forscker forsta dessa fe-
nomen. Denna studie dr genomférd vid lakarutbildningen i Linkoping dar
PBL tillimpats sedan 1986. Studien ir dock inte ett forsok att utvirdera PBL i
relation till andra undervisningsmodeller. PBL kan i detta sammanhang sna-
rare ses som en del av det sammanhang studien genomforts i och maste sa-
ledes vigas in vid tolkning av resultaten (se 6). I delarbete 3 och 4 har en kva-
litativ forskningsansats, fenomenografi, anvints. Malsittningen har varit att
fanga studenternas uppfattningar i den lirandemilj6 de befinner sig i, utan
att reducera komplexiteten i denna. Studien ansluter sig siledes till en tradi-
tion av lirandeforskning som &r vanlig inom hégre utbildning generellt, men
som efter nagra intressanta studier i mitten av 8o-talet varit forhallandevis
osynlig inom den medicinska didaktiken. Studien beskriver studenternas
uppfattningar av fysiologiska fenomen samt inriktningar vid lirande (eng.:
approaches to learning). Inget av detta betraktas som individuella karaktiris-
tika, utan som moijliga variationer av hur ett fenomen kan uppfattas. En indi-
vid kan alltsa skifta inriktning beroende pa forutsittningar och hon/han kan
ocksa utveckla sin forstaelse 6ver tid, eller t.o.m. uttrycka en annan uppfatt-
ning under andra férutsittningar.

4.5 Fysiologididaktik

4.5.1 Forekomst av missforstind och felaktiga
forklaringsmodeller

Medicinsk fysiologi dr ett komplicerat omride och det dr vanligt att studenter
utvecklar felaktiga forklaringsmodeller (56, 118-120, 122, 124, 153). Liksom
inom andra naturvetenskapliga undervisningsomraden, har man uppmairk-
sammat att en klassisk hierarkisk presentation av amnesinnehallet litt ger en
reduktionistisk bild och fragmentisering av kunskaper (57, 67). Sarskilt inom
medicin och likarutbildning har man vid flera tillfillen konstaterat att kun-
skaper inom de s.k. basvetenskapliga filten (inklusive fysiologi), minskar
under den senare delen av utbildningen snarare dn befists (150).

Feltovich och Spiro (56, 153) har under manga ar undersokt hur forstaelse
tillignas for komplexa begrepp (advanced knowledge acquisition). De har be-
skrivit hur studenter utvecklar missforstind och felaktiga forklaringsmodel-
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ler inom biomedicin. Sdrskilt har forstaelse och lirande av hjirt- och kirlfy-
siologi undersokts bland likarstudenter. De beskriver hur férenkling och re-
duktion av ett fenomens komplexitet kan vara en killa till att felaktiga forklar-
ingsmodeller uppkommer. Alltfor férenklade modeller, i syfte att gora ett be-
grepp eller fenomen tillgingligt, kan enligt Feltovich och Spiro vara kontra-
produktivt da det stimulerar till en forenklad och i manga fall felaktig modell
som sedan dr svdr att sldppa taget om.

I USA har en grupp av forskare inom fysiologididaktik (the Physiology
Educational Research Consortium, PERC) dgnat stort intresse at studenters
felaktiga forklaringsmodeller och hur dessa kan korrigeras i en undervis-
ningssituation. De foresprikar en aktiv lirandemiljo for att uppni ett me-
ningsfullt lirande (117). Termen meningsfullt lirande anvinds pa olika sitt
inom olika forskningstraditioner. Inom den fenomenografiska skolan (vilken
denna avhandling ansluter till) diskuteras meningsfullhet i termer av "be-
griplighet” och "relevans”. Relevans innebdr att det finns en relation “mellan
undervisningens faktiska innehdll och de kunskaps- och firdighetsbehov
som uppstdr 1 den samhiélleliga tillvaron” (40). Tillimpat pa likarutbildning
och fysiologiundervisning kan detta t.ex. innebéra att innehallet och presen-
tationen av fysiologin i utbildningen &r vil relaterat till de situationer och
krav studenter forvintas att méta i sin profession som likare. Termen me-
ningsfullt lirande i samband med kognitiv lirandeteori, vilket forskarna i
PERC ansluter till, kan nirmast kopplas till det som fenomenograferna be-
skriver som begriplighet. Termen har ingiende diskuterats av Ausubel och
Novak (9, 134, 135). I Ausubels teori gors en distinktion mellan utantillirning
och meningsfullt lirande. Det meningsfulla lirandet sker nir den lirande
relaterar och integrerar ny information i de kunskapsstrukturer hon/han re-
dan har, vilket aktivt kan stimuleras av liraren. PERC-forskarna har poangte-
rat férmagan att anvinda kunskap for att 16sa nya problem, s.k. transfer, som
ett utfall av meningsfullt lirande.

Inom PERC har Michael undersokt medicinstudenters forstaelse av kar-
diovaskuldra fenomen (120). Han har visat pa svarigheter for ldkarstudenter
att identifiera underliggande generella principer, och svirigheter att tillimpa
enkla grundldggande fysiologiska principer i nya sammanhang. Michael me-
nar ocksad att dven om studenter kan svara korrekt pd komplexa fragestill-
ningar, ir det inte sikert att detta stir for en god forstaelse av det underlig-
gande fenomenet, utan att utantillird kunskap ir vanligt férekommande
dven inom komplexa omraden. Samma forskare har ocksa undersokt felakti-
ga forklaringsmodeller inom respirationsfysiologi (119) och andra fysiologiska
filt (18). Aven inom dessa omriden har felaktiga forklaringsmodeller visat
sig vanliga.
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4.5.2 FOrsék att genom undervisning stimulera forstielse av
fysiologi

Det finns manga exempel pa interventioner i undervisningssituationer som
syftar till att stimulera forstaelse av fysiologi. Problemet med fragmentisering
och dalig retention av basvetenskap (inklusive fysiologi) var en av Barrows
motiv bakom PBL. Genom att strukturera kunskapsinhimtandet kring verk-
liga patientfall skulle kunskap goras tillganglig och kunna aterkallas och an-
vindas i klinisk praktik pa ett mer effektivt sitt (13). Huruvida PBL har varit
en modell som lyckats med detta debatteras (11, 32, 46, 65, 132). Det finns ett
antal studier som specifikt forsokt utforska PBL-studenters forméga att an-
vinda basvetenskaplig kunskap i patientrelaterade situationer, men 4ven des-
sa ger delvis motsigelsefulla resultat. Hemlo et al (71) jaimforde 20 medicin-
studenter fran en PBL-kurs med 20 studenter som valt en motsvarande tradi-
tionell kurs. Hemlo undersokte hur studenterna kopplade samman basve-
tenskapliga fakta och principer samt hur begreppen anvindes i relation till
ett specifikt kliniskt problem. Hemlo visade att PBL-studenterna i hogre ut-
strickning anvinde hypotesdrivna resonemang och sammanhallna (koheren-
ta) forklaringar. Studenterna kunde ocksa korrekt beskriva samband mellan
generella biomedicinska principer och det aktuella patientfallet. I en annan
studie (140) jamfordes med motsvarande metodologi, 18 studenter fran ett
PBL-program med 18 studenter fran ett traditionellt curriculum. Studien vi-
sade att PBL-studenter visserligen anvinde ett hypotesdrivet resonemang,
men ocksa att de hade en stérre tendens att begd misstag med vetenskapliga
fakta och att de visade mindre koherenta férklaringar dn studenterna fran det
traditionella programmet. Dessa studier undersocker basvetenskapliga reso-
nemang i allminhet. PBL har ocksd anvints med rapporterad framging
inom kurser som haft en mer specifik inriktning mot fysiologi (121).

Forutom PBL finns dock manga exempel pa innovationer for att stimulera
till forstaelse och meningsfullt lirande inom medicinsk fysiologi. Novak m.fl.
har under manga ar arbetat med en metod som bygger pa Ausubels och No-
vaks teorier om lidrande (9). Med hjilp av s.k. konceptkartor (concept maps)
forsoker man stimulera till en integrerad kunskapskonstruktion, dir relatio-
ner och villkor mellan olika begrepp klarliggs och utreds (135). Grundanta-
ganden i denna typ av interventioner ar att kunskap organiseras och lagras i
nit eller "schemata” i minnet. Strukturen i dessa nit antas vidare ha betydel-
se for hur kunskap kan géras tillgidngligt och anvindas. Férmaga att dterkalla
och anvinda kunskap ir alltsd beroende av hur nyckelbegrepp organiserats
och strukturerats i minnet. Forskningen kring koncept-kartor har bl.a. visat
pa lirandets och kunskapsstrukturers variationer mellan individer. T.ex.
uppvisar experter inom ett dmne mycket olikheter i sina sitt att organisera
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och strukturera innehall (114). Den tekniska utvecklingen har gjort att det i
dagsliget finns ett flertal programvaror som anvinds for bygga, utbyta och
utvdrdera koncept-kartor (135). Anvindningsomraden for konceptkartor inom
den medicinska didaktiken finns bade som larhjilpmedel (145) och som verk-
tyg for att i forskningssammanhang studera studenters larprocesser (148).
Koncept-kartor som lirhjilpmedel i medicinsk fysiologi har givit ett positivt
utfall vid examinationer (u15). Konceptkartor har ocksé lanserats som ett verk-
tyg for bedémning av studenters prestationer (135), men i en studie av medi-
cin- och veterinirstudenters forstielse av lungfysiologiska begrepp visas att
de verktyg som finns tillgingliga for att bedoma studenters kunskapsstruktu-
rer kan innehalla flera fallgropar (12).

Inom naturvetenskap och fysiologiomridet finns flera exempel pa hur
man tagit fasta pa betydelsen att arbeta med interaktion av olika slag for att
ge mojlighet for studenterna att bearbeta och verbalisera forkunskaper och
s.k. alternativa forklaringsmodeller. Strukturerade metoder fér detta har bl.a.
utvecklats i laboratoriemiljo (124, 125), seminarieform (34) och féreldsnings-
form (60). Forskarna inom PERC har lanserat begreppet "en aktiv lirande-
milj6” (the active learning environment) f6r den hidr typen av interventioner,
ddr studenter i interaktion med varandra och lirare har en moijlighet att ver-
balisera forkunskaper och korrigera felaktiga forklaringsmodeller (17, 122,
124). I flera forsok har ocksa deras modeller utvirderats positivt avseende stu-
denternas férmaga att tillimpa kunskaper i nya situationer (98).

Ovan nimndes férmagan till "transfer” (att kunna anvinda kunskap i en
ny situation) som ett viktigt utfall av ett meningsfullt lirande. Det ir dock vil
kint att denna overforing ar svar att fa till stand (53). Inom fysiologi har
framfor allt Modell (123) uppmarksammat att studenter ofta lir sig situa-
tionsbundet och sillan klarar att 6verfora och tillimpa kunskap i en ny pro-
blemsituation. Han har foreslagit undervisning som i hog grad betonar gene-
rella principer och 6vning i att tillimpa generella principer i nya samman-
hang. Modell anser att en gedigen kunskap om endast sju begrepp skulle
kunna stodja forstielse for de flesta fysiologiska system och funktioner i
kroppen. Dessa sju begrepp ar: kontrollsystem, lagen om massans bevaran-
de, materie- och virmeflode, vivnaders elastiska egenskaper, transport 6ver
membraner, cell till cell kommunikation och molekylir interaktion. Ett annat
vil undersokt omrade dr hur analogier och liknelser kan anvindas for att
stodja forstaelse och transfer (62, 63). Gentner et al har visat att transfer kan
stimuleras genom att tvd fall jimfors istillet for studier av fallen separat. Li-
kasa har de visat att transfer kan stimuleras genom undervisningsmoment
ddr studenterna aktivt far verbalisera och diskutera sin kunskap om de olika
fallen (active negotiation exercise) (64). Spiro och Feltovich (153) som ocksa
arbetet med analogier i relation till komplext damnesinnehall (medicinsk fysi-
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ologi) varnar dock for att férenklingar och intuitiva analogier kan leda till
missforstind och att man utvecklar férenklade och felaktiga forklaringsmo-
deller. De foreslar att man anvinder multipla analogier och sammansatta
forklaringar for att undvika detta.

Ett ytterligare omrdde som i dagslaget vixer lavinartat ar hur moderna
tekniker i form av avancerade simuleringar och informationsteknologi kan
anvindas i olika undervisningssammanhang for att stodja ett meningsfullt
larande (52, 76, 113, 159). Utvecklingen av den hir typen av lirhjidlpmedel har
till stor del varit styrd av de tekniska mojligheterna. I dagsliget har dock in-
tresset forskjutits mot att ocksa kritiskt granska hur dessa moderna innova-
tioner anvinds pa bista sitt for att stédja forstaelse.

4.6 Denna avhandling i relation till det
fysiologididaktiska faltet

I detta avhandlingsarbete undersoks studenters uppfattningar om fysiologis-
ka fenomen med utgangspunkt i cirkulationsfysiologiska begrepp samt hur
de gar till viga for att erhalla denna forstéelse.

Studien skiljer sig dock fran tidigare studier inom fysiologididaktik pa nigra
viktiga punkter.

1) Relationer mellan olika fysiologiska fenomen: Studenterna har fatt ur-
skilja generella fysiologiska principer utifrdn sina egna beskrivningar av
blodtryck och blodtrycksreglering. Forutom kopplingen mot tidigare studier
av studenters forstielse av cirkulationsfysiologiska fenomen ansluter studien
darfor aven till de tidigare arbeten som berort fenomenet transfer (64) och
generella principer. Studenterna har forklarat principernas tillimplighet i
nya situationer samt deras relation till varandra. Pa sd vis studeras studen-
ternas uppfattning om generella principer och hur dessa samspelar i minni-
skokroppen. Detta ger en helhetsbild av studenternas uppfattning av minni-
skokroppens fysiologi som sillan uppmirksammas i undervisning eller exa-
minationer men som har en avgérande kvalitativ betydelse for forstaelsen.

2) Analys av lirsituationen som helhet: Studenterna har beskrivit hur de
uppfattar och hanterar sin lirsituation som helhet. D.v.s. det dr inte ett speci-
fikt undervisningsmoment som utvirderats utan studenterna har fatt beskri-
va hur de uppfattar och manévrerar bland de undervisningsmoment (inklu-
sive det egna lisandet) som stér till buds och som helhet bidrar till deras for-
stdelse av fysiologiska fenomen. Vi har alltsa inte f6rsokt att isolera ett enskilt
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moment och bilda oss en uppfattning om dess effektivitet utan istillet for-
sokt att forstd hur studenter hanterar och skapar mening av inldrningssitua-
tionen som helhet.

4.7 Fysiologiskt fordjupningsomrade —
Flodesfysiologi och intrakardiell stromning

Den dmnesdidaktiska inriktningen pa arbetet innebir att frigor om larande
och undervisning hanterats i nira relation till ett imnesinnehall, medicinsk
fysiologi. Avhandlingen presenterar en dmnesférdjupning i cirkulationsfysio-
logiska fenomen samt utforskar de didaktiska fragorna Hur och Vad i rela-
tion till fysiologiska fenomen. De dmnesférdjupande studierna skall framfor
allt stédja den dmnesdidaktiska forskarens kunskap i det amne som de di-
daktiska fragorna avser, dvs. ge en "6verkunskap” (insikt i kunskapens sam-
manhang samt vetskap om mojliga missuppfattningar) som ar direkt relate-
rad till undervisningsinnehallet (40). Delarbete 1 och 2 har dock dven bety-
delse for bedomningar av intrakardiella fléden i klinisk praktik. Samtliga
delarbeten i avhandlingen behandlar tryck-flodes-samband i cirkulationssy-
stemet. De dmnesfordjupande cirkulationsfysiologiska studierna handlar om
tryck och flodessamband i hjirtats vinstra féormak och kammare. Flodesrikt-
ningar och komplexa flédesfenomen som exempelvis virvelfléden som varie-
rar med anatomi och cirkulatorisk belastning har beskrivits med hjilp av
moderna tredimensionella mit- och visualiseringsmetoder. Fenomenen som
beskrivs grundas pa flodesfysiologiska samband och mitteknik som har in-
tresse pa specialistnivd. Undersokningen av studenters forstielse och lirande
av fysiologiska fenomen har dven den utgatt fran cirkulationsfysiologiska
tryck-flodes-fenomen men med relevans for likares grundutbildning (blod-
tryck och blodtrycksreglering).

Nedan foljer en introduktion till det cirkulationsfysiologiska filtet och fl6-
desfysiologi i allminhet. De fenomen som studerats i de olika delstudierna
beskrivs mer ingaende.

4.7.1 Grundliggande om cirkulationssystemet

Cirkulationssystemet kan betraktas som kroppens stora transportsystem.
Med hjirtat som den centrala pumpen har systemet som huvudsaklig uppgift
att forse kroppens vivnader med niring och syre och transportera bort av-
fallsprodukter for utsondring och nedbrytning i lever, njurar och lungor. Ett
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normalt hjirta hos en vuxen minniska i vila pumpar ca 75 ml blod i varje
hjirtslag. Med 6o hjirtslag per minut innebér detta att hjirtat pumpar ca 4,5
1 blod per minut och ca 6500 1 pa ett dygn, vilket skulle motsvara ca 2,4 mil-
joner liter pa ett ar. Det handlar alltsd om stora volymer som pa ett effektivt
satt ska transporteras genom kroppens rérsystem av artirer, arterioler, kapil-
larer, venoler och vener. Férutom att stora volymer ska transporteras effektivt
och utan skadeverkningar skall systemet ocksd kunna anpassa denna trans-
port till férandrade forutsittning vilket kan stilla stora krav pa omstillning av
cirkulationen. Exempel pa siddana dndrade villkor dr (forutom olika former av
sjukdom) exponering for virme, kyla, anstringning och trining eller helt en-
kelt foridndrat kroppslige.

4.7.2 Grundliggande om strémningsldra

En grundliggande princip for transport av en fluid dr sambandet mellan
tryck (P), flode (Q) och motstand (R).

AP=Q xR

Flodet (volym/tidsenhet) i ett kirl styrs av tryckskillnaden 6ver kirlet samt
det motstand kirlets vigg utgor. Den viktigaste faktorn som styr motstandet
ir kirlets radie (r), men 4ven fluidens viskositet (n) och kirlets lingd (1) in-
verkar. Sambandet beskrivs med Poiseuilles lag (n/8 = proportionalitets-
konstant).

Q= n(P-Po)r
&nl

Flodesmonstret paverkas av kirlets anatomi, fluidens hastighet och eventuell
acceleration eller deceleration av fluiden. Vid laga flédeshastigheter och slita
regelbundna viggar strommar fluiden laminirt, i skikt, med den lagsta has-
tigheten invid kirlets viggar och den hogsta hastigheten centralt. Flédespro-
filen sdgs da vara parabol och medelhastigheten vme kan berdknas som
Vmax /2. Vid hoga flodeshastigheter och oregelbundenhet i viggarna (t.ex. vid
karlforgreningar eller plackbildningar) kan s.k. turbulent flode uppkomma.
Vid turbulent flode dr den ordnade skiktningen av fluiden uppbruten och
istdllet ses snabbt fluktuerande hastigheter. Sannolikheten for turbulent f16-
de kan beriknas med hjilp av Reynolds tal (Ng).(p=fluidens densitet, D= r6-
rets diameter).

Nr =pDVmede /M
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Vid Reynolds tal 6ver 2000 ir risken for turbulent stromning stor. I &ver-
gangen mellan lamindr och turbulent strémning finns en fas av semiturbu-
lent strémning beskriven.

Turbulent strémning innebir stérre energiforluster och ett stérre arbete
maste alltsd utforas for att dstadkomma samma flode. Vid stérda flodesfor-
hallanden (t.ex. fértringningar, b6jda kirl eller bifurkationer) bryts ocksa den
parabola hastighetsprofilen. Den maximala hastigheten pa flodet kan inte
lingre antas ligga centralt utan snedriktade jetstrommar och bojda kirl kan
orsaka skeva eller andra asymmetriska hastighetsprofiler. Turbulent strom-
ning innebir ocksa en hogre belastning pa kirlviggen. Fenomenet tros ligga
bakom att aterosklerosiska plack i de stora kirlen ofta ir lokaliserade invid
karlbifurkationer och omridden som &r utsatta for reflexionsfenomen. Nor-
malt forekommer turbulent flode i hjartrummen i samband med klaffsting-
ning och kan detekteras i form av de normala hjartljuden. Det dr ocksa turbu-
lent stromning som auskulteras vid t.ex. en vanlig blodtrycksmitning och i
samband med fortringning over ett karl eller vid ett blasljud pa hjartat till
foljd av lickage eller fortringning.

En komplicerande faktor nir man diskuterar flodesfysiologi i médnnisko-
kroppen ar det faktum att flodet inte dr konstant utan pulsatilt. I hjartats rum
och aorta sker stindigt acceleration och deceleration av blod vilket dr energi-
kravande processer. Trycket i cirkulationssystemet halls dock relativt stabilt
genom en utjimnande effekt i de stora elastiska artirerna. Under hjartats sy-
stole (kontraktionsfas) expanderar de stora elastiska artirerna och lagrar dir-
igenom en viss volym blod for att sedan aterfjadra och distribuera denna vo-
lym perifert under hjartats diastole (relaxationsfas). Kirlens forméga att pa
detta sitt lagra potentiell energi och senare aterféra energin till blodet i form
av kinetisk energi (den s.k. Windkesseleffekten) innebir en tryckutjgmning
under hjirtcykeln. Hos édldre personer, med stelare kirl, ses en avtagande
Windkesseleffekt, vilket resulterar i storre skillnader mellan systoliskt och
diastoliskt tryck (6kat pulstryck). Hos den friska individen ses p.g.a. tryckut-
jamnande effekter i kirltridet en successiv 6verging fran ett pulsatilt flode
till ett kontinuerligt flode pa vensidan.

Sambandet mellan tryck och laminirt icke-pulserande flode kan i ett rakt
ror berdknas med hjilp av Poiseuilles lag (se ovan). Poiseuilles lag anvinds
dock dven for att studera forhillanden mellan tryck och flode i kirlsystemet,
men samtliga berdkningar i minniskokroppen far betraktas som approxima-
tioner. Likasa dr Reynolds tal definierat for ett langt rakt r6r med icke pulse-
rande flode vilket maste beaktas nir approximationer gors till forhallanden i
minniskokroppen (22, 58, m1).
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4.7.3 Blodfiéde i hjartat
4.7.3.1 Grunliggande om blodflédet i hjartat

Hjartat ar indelat i fyra halrum, tva férmak och tvd kammare. Icke syresatt
blod nar via den 6vre och nedre halvenen hjartats hogra formak. Genom pas-
sage over tricuspidalisklaffen kommer blodet till hger kammare varifrin det
via arteria pulmonalis pumpas vidare till lungorna f6r syresittning och avgi-
vande av koldioxid. Det syresatta blodet nar sedan hjirtats vinstra formak via
de fyra lungvenerna (tva fran vinster lunga och tva fran hoger). Blodet passe-
rar sedan mitralisklaffen mellan vinster férmak och vanster kammare och
pumpas sedan fran vinster kammare ut i aorta for att distribueras till krop-
pens olika vivnader. Pumpningen i hoger och vinster hjarthalva sker i stort
sitt simultant, d.v.s. blod passerar samtidigt genom tricuspidalis- och mitra-
lisostiet. Likasa sker pumpningen ut i de stora artidrerna, arteria pulmonalis
och aorta, i stort sitt samtidigt. Den fas da hjirtats kamrar kontraherar och
blod pumpas ut i kretsloppen benimns systole och utgér ca 1/3 av hjirtcykeln
ivila. Under kamrarnas relaxationsfas (diastole) 6ppnas klaffarna mellan f6r-
mak och kammare och kamrarna fylls med blod fran hjartats férmak. Samt-
liga floden inne i hjartrummen uppkommer alltsa till {6ljd av tryckforind-
ringar som genereras av de olika hjartrummens kontraktion och relaxation.
For vidare lasning om grundliggande hjirtfysiologi hinvisas till lirobdcker i
fysiologi (21, 68, 162).

4.7.3.2 Métning av flodeshastigheter i hjartat
Mitning av flodeshastigheter i hjirtat dr vanligt vid olika typer av hjirtsjuk-
dom. Bland annat ses ¢kade flodeshastigheter 6ver klaffarna vid fortrang-
ningar. Aven lickage, i form av motriktat flode, kan detekteras. For att kor-
rekt bedoma och diagnostisera hjirtsjukdom ir en detaljerad kinnedom om
flodesforhallanden i det normala hjirtat och vid olika sjukdomstillstdind néd-
vindig. Flodeshastigheter i hjirtat mits huvudsakligen med hjilp av Ultra-
ljuds-Doppler (70, 161).

Metoden baseras pa det frekvensshift som upptrider da en ljudvag reflek-
teras av ett objekt i rorelse. Den uppmitta skillnaden i frekvens ir direkt pro-
portionell mot objektets hastighet. Sambandet beskrivs i Dopplerekvationen

(Fig. 1).
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Fig. 1. Dopplerekvationen beskriver det frekvensshift (Dopplershift) som upp-
star da ljud triffar ett objekt i rorelse (t. ex. blodkroppar). fa=Dopplershift,
fo=utsind frekvens, V=hastigheten pa objektet, O=vinkeln mellan objektets ro-
relseriktning och det utsinda ultraljudets riktning.

I klinisk praktik anvinds i dagsldget flera former av ultraljuds-Doppler. Me-
toden begrinsas dock av det faktum att hastighet 4r en vektor. Hastighet har,
férutom en storlek (t.ex. 0.5 m/s), en riktning som kan beskrivas genom att
dela upp hastigheten i de tre hastighetskomponenterna (x-, y- respektive z-
led) (Fig 2).

Fig. 2. Hastighet dr en vektor och beskrivs av savil en storlek som en rikt-
ning.

Ultraljudet detekterar endast den komponent av hastigheten som ir parallell
med den utsidnda ljudstralen. Om den utsidnda ultraljudsstralen inte dr paral-
lell med det flode man 6nskar mita mits alltsd en falskt for lag hastighet.
Detta brukar hinvisas till som vinkelfel i mitningen. Fran hastigheter upp-
matta med ultraljud berdknas ocksa tryckférhallanden inne i hjartat. Berdk-
ningarna gors med hjilp av en férenklad form av Bernoullis ekvation. Ber-
noullis ekvation grundar sig pa energiprincipen och beskriver samband mel-
lan tryck och hastighet. Berdkningen baseras pa information om fluidens to-
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tala energi till f6ljd av arbete sekundart till tryck, ligesenergi och rorelse-
energi. Det dr dock en forenklad formel som anvinds vid tryckberikningar i
hjartat och metoden innehaller en rad antaganden och approximationer vil-
ket begriansar berikningarnas virde. (P = tryckskillnaden V = maximala has-
tigheten i jetstrommen)

P =4V?

God kinnedom om de villkor som giller for att berdkningarna skall vara rim-
ligt tillforlitliga dr nédviandig. Den férenklade formeln bortser t.ex. fran vis-
kositetsfriktion vilket kan vara betydande vid turbulent flode i stenoser.

4.7.3.3 Flodet i vinster férmak

I delarbete ett undersoks flodesmonstret i vinster formak hos friska forsoks-
personer. Vinster férmak har tidigare betraktats som en reservoir f6r blod
under kammarens systole och som en passiv ledning under kammarens di-
astole (127). Formaket fylls genom lungvenerna i tvd inflodesfaser. Den forsta
fasen uppkommer under kammarsystole, da mitralisklaffen ir stingd. Som
en foljd av kamrarnas kontraktion och férmakets relaxation sjunker trycket i
férmaket och blod flodar in genom lungvenerna. Klaffplanets rérelse mot
hjartspetsen under denna fas bidrar till tryckminskningen genom en volym-
okning av formaket. Den andra inflédesfasen uppkommer vid 6ppning av
mitralisklaffen da formakstrycket dterigen sjunker. Vid férmakskontraktionen
(som dger rum under den senare delen av kammardiastole) stiger trycket i
formaket och ett backflode upp i lungvenerna kan ses (28, 84) (Fig. 3).

P inflow welocities
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Fig. 3. Lungvenshastigheter uppmitta med MRI-faskontrast. S=Systoliskt in-
flode, D=Diastoliskt inflode, MD=Mid Diastole, R=Reverserat flode vid for-
makskontraktionen
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Aven flode i formaksorat (en fylogenetisk rest som har vissa endokrina funk-
tioner och kan liknas vid en blindtarm som utgér en del av férmaket) har ka-
raktdriserats forhallandevis vil (77, 87). Diaremot har inte flodesmonster inne
i sjdlva formaket beskrivits. Man vet att flodet i formaket dr av betydelse efter
t.ex. elektrokonvertering och vid férmaksflimmer, da en 6kad risk for intra-
atriell tromb med systemisk embolisering dr dokumenterad (1, 55, 165). Ett
roterande flédesfenomen (“atrial smoke" eller "intra-atrial spontaneous echo-
contrast”) har beskrivits vid sjukdomar med en ckad risk f6r trombos (17, 24,
80).

4.7.3.4 Inflédet till vinster kammare

I delarbete tvd undersoks inflodet till vinster kammare hos friska forsoksper-
soner och hos patienter med hogt blodtryck. Inflodet till vinster kammare
sker dven det i tva faser (Fig. 4A). Tidig kammarfyllnad (E-vagen) uppkom-
mer sekundart till kammarens relaxation. Nir klaffen 6ppnar i tidigdiastole
finns en tryckskillnad mellan férmak och kammare och blod fran férmaket
accelererar over klaffen. I mid-diastole finns en fas med tryckutjamning och
flodet 6ver klaffen upphor (diastas). Vid formakskontraktionen dkar férmaks-
trycket igen vilket ger upphov till en ytterligare inflodesfas, A-vigen. Fyll-
nadsmonstret till vinster kammare bestims av den ventrikulira relaxationen
(hjartmuskelns "formaga” till relaxation) och kammarens compliance (vav-
nadens eftergivlighet). Tidigare uppmirksammades enbart hjirtats systoliska
funktion men dven den diastoliska funktionen har visat sig ha prognostisk
betydelse vid t.ex. begynnande hjirtsvikt. Rubbningar i det diastoliska forlop-
pet kan avldsas genom forandrade monster i flodeshastigheterna vid kam-
marfyllnad. Vid s.k. relaxationsstérning (Fig. 4B) ir relaxationstiden forlingd
och trycket i kammaren sjunker dirfor lingsammare. Den iso-volemiska re-
laxationstiden, tiden mellan aortaklaffens stingning och mitralisklaffens
oppnande ir ocksé forlingd. Dessa forindringar i relaxationsmonstret paver-
kar foljaktligen radande tryckforhillanden och dirigenom flodet mellan for-
mak och kammare. E-vagens decelerationstid dr forlingd och den maximala
hastigheten under E-viagen blir lagre. Ett f6rhojt formakstryck kan maskera
dessa fordndringar, s.k. pseudonormalisering. Vid hogt formakstryck kan ett
s.k. restriktivt fyllnadsmonster ses (Fig. 4C). Den initiala tryckgradienten
mellan férmak och kammare ir hog och resulterar i en hog E-vagshastighet.
En icke eftergivlig kammare (lag compliance vid restriktivitet) gér ocksa att
tryckutjamning sker relativt snabbt och decelerationstiden forkortas (5-7, 61,

136).
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Fig. 4. Schematisk bild av infldeshastigheter till vinster kammare. A) Nor-
mala férhillanden B) Relaxationsst6rning C) Restriktivt fyllnadsmonster

Dessa forandringar i fyllnadsmonster har anvints vid diagnostik och bedom-
ning av diastolisk dysfunktion. Kvoten mellan E- och A-hastigheter har till-
sammans med andra parametrar evaluerats. Dock har normalfysiologiska va-
riationer i E/A-kvot beroende pa respiration (3, 39), hjirtfrekvens (4), alder
(83) och cirkulatorisk belastning (29, 36) gjort resultaten svirvirderade. Aven
nir dessa fysiologiska variationer tas med i berikningen kvarstar felkillor i
mitningen som beror av tekniska begrinsningar som t.ex. positionering av
sampelvolymen vid ultraljudsmatning och vinkelfel (se 4.7.3.1).

4.7-4 Blodtryck, blodtrycksreglering och analoga fenomen

I delarbete tre och fyra har blodtryck och blodtrycksreglering (22, 68, 162)
anvints som utgadngspunkt for att studera lirande och forstaelse av fysiolo-
giska fenomen. Ndr vi i vardagligt tal, eller i samband med en vanlig blod-
trycksmatning, talar om blodtryck avser vi det tryck blodet utévar mot vig-
garna i de stora elastiska artirerna (kirlen efter utflodet ur hjartat). Enligt re-
sonemanget ovan dr blodtrycket beroende av flodet i cirkulationssystemet och
det motstand som finns i systemet. Trycket dr som hogst i aorta och faller se-
dan utefter systemet for att pa vensidan, vid hilvenerna som mynnar i hjar-
tats hogra férmak, vara nira noll. Om vi betraktar systemkretsloppet analogt
med resonemanget ovan om sambandet mellan tryck, flode och motstind
(AP =Q x R) ar:

AP = Trycket i Aorta - Trycket i halvenerna

Q= Den blodvolym som passerar cirkulationssystemet per tidsenhet
R= Motstindet i kirlsystemet
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Da trycket i hilvenerna under normala betingelser ligger ndra noll kan AP
sdgas vara = trycket i Aorta. Trycket i Aorta varierar dock med hjirtcykelns
faser och systole varar dessutom ca 1/3 av hjirtcykeln under vila medan dias-
tole utgor de éterstiende 2/3. Detta gor att AP bittre kan uttryckas som
(1xsystoliskt tryck+2xdiastoliskt tryck)/3, vilket bendmns medelartirtryck
(MAP). Det totala flodet i systemet, Q, utgors av den blodvolym som per tids-
enhet pumpas ut ur vinster kammare. Denna benimns Cardiac Output (CO)
eller hjartminutvolym. Motstandet, R, dr det totala motstindet i kirlen och
beror som beskrivits ovan av radien pa kirlet. Det storsta motstindet, eller
flaskhalsen i cirkulationssystemet utgors av de sma muskuldra artirerna, s.k.
arterioli, som ligger mellan de elastiska artirerna och kapillirerna. I arterioli
regleras, genom radieférandring, flodet till olika organ. Det idr ocksa Gver ar-
terioli som det stora tryckfallet i systemet uppstar. Utifrin detta resonemang
kan formeln for systemcirkulationen skrivas om till:

MAP = COx R

Blodtrycket kan alltsa regleras eller férandras genom att hjirtminutvolym
(CO) eller motstand i framfor allt de sma muskuldra artirerna paverkas.
Hjiartminutvolymen kan i sin tur regleras genom att hjirtats slagvolym eller
dess slagfrekvens forandras. Detta kan ske pa en mingd olika sitt, t.ex. ge-
nom paverkan via det autonoma nervsystemet eller att volymen blod som
strommar ater till hjartats hogra sida okar (6kat preload). Likasa kan mot-
stindet i kirlsystemet regleras via en mingd funktioner. Faktorer som pa-
verkar medelartirtrycket ssmmanfattas i Fig. 5.

Detta komplexa reglersystem (som hir endast skissats versiktligt) innebér
att en beskrivning av blodtryck och blodtrycksreglering kommer att innefatta
en rad fysiologiska fenomen och principer som ir tillimpbara pa manga funk-
tioner i kroppen, d.v.s. grundliggande generella fysiologiska principer. T.ex.
kan sambandet mellan tryck, fléde och motstand dven tillimpas pa lufiflodet i
bronker eller pa flodet i urinvigar. Reglering via det autonoma nervsystemet
innefattar en rad principer eller funktioner som t.ex. receptorfunktion, feed-
back reglering, feed-forward reglering som skulle kunna tillimpas dven vid
t.ex. endokrin fysiologi eller reglering av tarmfunktion.
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5. Sammanfattning av de fyra
delarbetena

I delarbete ett och tva har tryck- och flodesfenomen i hjartat beskrivs med
hjilp av en tre-dimensionell hastighetsmatningsmetod. Mitningarna r gjor-
de med MRI (Magnetic Resonance Imaging) faskonstrast. En modern visua-
liseringsmetod har anvints for att askadliggora flodesmonster (163). Metoden
ligger ocksa till grund for tryckberdkningar som 4r mindre begrinsade dn de
som kan utforas utifran ultraljudsmitningar (47, 48). De fléden som stude-
rats i delarbete ett och tvd dr flodet inne i hjirtats vinstra formak (se 4.7.3.4)
samt inflodet till vinster kammare under diastole (se 4.7.3.4). Dessa floden ir
intressanta med tanke pad uppkomst av tromber i vinster formak vid olika
sjukdomstillstdnd respektive vid bedomning av hjartats diastoliska funktion.
I delarbete tre och fyra undersoks likarstudenters forstaelse av fysiologiska
fenomen samt hur det gar tillviga for att tillskansa sig forstaelse for dessa
fenomen. Studenterna i delarbete tre och fyra har fatt ge en utforlig beskriv-
ning av blodtrycksfenomenet. De har sedan identifierat generella principer i
denna beskrivning och givit exempel pa andra tillimpningsomraden for
principen (se 4.5.2). De har ocksa beskrivit hur de gér till viga nir de lirt sig
dessa fenomen. I delarbete tre fokuseras hur de gar till viga for att tillskansa
sig forstdelse (jfr inriktning i lirande 4.3) och i delarbete fyra hur de uppfat-
tar fysiologiska fenomen.

5.1 Sammanfattning av fynd
5.1.1  Delarbete ett

I delarbete ett pavisades ett virvelflode inne i vinster férmak hos samtliga 1
forsokspersoner. Virveln konstituerades i huvudsak av inflodet fran de vans-
tersidiga lungvenerna som kommer in i formaket i en skarp vinkel i relation
till utflodet genom mitralisklaffen. Inflodet fran de hogersidiga lungvenerna
foljde en rakare bana ner mot klaffen, mellan virveln och férmaksseptum,
och involverades inte i samma utstrickning i virvelflodet. Detta innebar att
flodesvigen genom formaket var lingre for det blod som kom in genom de
vinstersidiga lungvenerna i jamforelse med det blod som kom in genom de
hogersidiga venerna. Virvelflode kunde konstateras bade under systole (da
mitralisklaffen ar stingd) och under den diastoliska diastasen.
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5.1.2 Delarbete tvi

I delarbete tva studerades huruvida platsen f6r den maximala E och maxima-
la A hastigheten skiljer sig at vid infléde till vinster kammare, samt hur
matningarna paverkas av att endast en hastighetskomponent mits i jamfo-
relse med mitning med tre hastighetskomponenter. I studien ingick 10 fris-
ka forsokspersoner och 10 patienter med systemisk hypertension. Mitningar
med en hastighetskomponent underskattade tre hastighetskomponenter rela-
tivt lite 9.418.6% (0-42%) men paverkade E/A-kvoten:-o.1 £0.3 (-1.3 till o.5),
eller -2.313.6 % (-46.4% till 277.3%). De relativt smé felen da E eller A betrak-
tas separat, forstirks eller varierar oberikneligt, di kvoten kalkyleras. Lokali-
sationen f6r max E och max A hastigheter skilde totalt 11.1 + 7.1 mm (2.1 till 23
mm) hos friska foérsékspersoner och med 16.9 + 7.1 mm (4.8 till 24.0 mm)
hos patienterna. Inga signifikanta skillnader kunde pavisas mellan patienter
och friska forsokspersoner.

5.1.3 Delarbete tre

I delarbete tre beskrevs olika inriktningar for att forstd fysiologiska fenomen:
Sifting, Building, Holding och Moving. Tva inriktningar, Sifting och Buil-
ding, motsvarar i hog grad det som tidigare beskrivits som yt- och djup-
inriktning i lirande. Sifting innebir att studenterna i huvudsak ser som sin
uppgift att sovra material for att inhdmta den forstdelse som finns lagrad i
bocker och forelisningar. Studenten styrs av yttre krav och foérvintningar
som t.ex. lirarens urval i forelisningar och examinationer. I Building-
kategorin beskrivs forstielse som nagonting studenten sjilv konstruerar och
kunskaper maéste relateras och kopplas till sidant studenten tidigare vet for
att fa mening och betraktas som forstielse. Inom Building-kategorin ses dock
skilda tillvigagangssitt; Holding-kategorin innebar att studenten, genom ett
strukturerat tillvigagangssitt, strivar efter en viss sorts forstielse och nir
denna ir uppnadd vill man inte fi kunskapen prévad eller utmanad. Detta
kan kontrasteras med Moving-kategorin dir studenterna beskriver hur de av-
siktlig utmanar den forstielse de har genom att tinka pa nya sitt, ifrigasitta
sin kunskap och prova olika inldrningssitt. Forstaelsen ses inte som slutgil-
tig utan som nagot som hela tiden kan férdjupas och nyanseras genom ut-
maning och ifragasittande. Metaforen Holding syftar pa att studenterna efter
att ha uppnatt en viss forstielse "haller i” forstielsen och skyddar den fran
utmaning och nya infallsvinklar. Férstaelsen riskerar annars att ga forlorad.
Moving 4 andra sidan asyftar studenternas avsiktliga "rorelse” mellan olika
perspektiv och inlirningssitt for att fa ett ytterligare djup i sin forstaelse.
Studien visar ocksa skilda sitt att forhalla sig till betydelsen av detaljer nir de
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konstruerar forstielse for fysiologiska fenomen: Linear, Competing, Collabo-
rating. Kategorin Linear, beskriver en kvantitativ uppfattning dir det finns ett
oproblematiskt samband mellan att lira sig mer detaljer och att forsta mer.
Lir man sig mer detaljer har man helt enkelt forstatt mer. Competing be-
skriver uppfattningen att studier av detaljer kan hota forstaelse av helheter.
Genom att ga in djupt i detaljer kan man si att sdga forlora orienteringen och
”ga vilse i detaljerna”. Studier av detaljer kan ske pa bekostnad av studier av
helheter. Den tredje kategorin, Collaborating, beskriver hur studenter ser de-
taljer som att de stodjer forstaelsen. En detalj kan vara forlosande for forsta-
else av ett stérre sammanhang. De beskriver en stindig vixling, eller samti-
dighet, i medvetandet mellan detaljer och helheter. I Competing kategorin
ses studier av detaljer och helheter som separata aktiviteter medan Collabora-
ting innebdr att det 4r samtida och samverkande aktiviteter.

5.1.4 Delarbete fyra

I det fjarde delarbetet har studenterna identifierat generella fysiologiska prin-
ciper utifran sina beskrivningar av blodtryck och blodtrycksreglering. De har
sedan fatt tillimpa dessa pa nya situationer och beskriva i vilket avseende (el-
ler varfor) det begrepp de identifierat dr en generell princip. Fyra kategorier
att uppfatta generella fysiologiska principer beskrivs. I den forsta kategorin
kan studenten inte identifiera Gverforbara fenomen utan kommer istillet
fram till faktorer som kan paverka hela kroppen samtidigt som till exempel
syrehalt eller nutritionsstatus. I den andra kategorin identifierar studenterna
fenomen som till exempel tryck-flodes-samband, feedback- reglering eller
principer for receptorfunktion. De beskriver sedan relevant hur dessa feno-
men dven kan ses i andra sammanhang i méinniskokroppen in i blodtrycks-
reglering. Den tredje kategorin beskriver hur studenter, liksom i kategori tvd,
korrekt identifierar och 6verfor fenomen till nya situationer. Studenterna vi-
sar dock en helt annan medvetenhet om att principerna verkar under skilda
villkor i de olika sammanhangen och granskar principernas giltighet i de oli-
ka situationerna. I denna problematisering jaimfor de likheter och skillnader i
de olika situationerna samt granskar principens betydelse i de olika situatio-
nerna. Detta kan kontrasteras med den foregiende kategorin dir beskriv-
ningarna i huvudsak bestar av omnidmnande eller kausala samband. Den
fjarde kategorin beskrivs endast av en student. Denna student kan identifiera
och problematisera 6verforbara fenomen men uttrycker att de specifika vill-
kor som rader i varje tillimpning/situation i mianniskokroppen ir sa sarskil-
da att hela ”idén” med generella principer har ett mycket begrinsat virde.
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Fynden i delarbete fyra ger ett perspektiv pa fysiologi som sillan upp-
mirksammas. Férmdgan att resonera i kausala samband riknas ofta som
forstaelse i examinationssituationer. Dock kan dven komplexa kausala hin-
delsekedjor vara objekt for memorering. Studenterna kan, i kategori tre och
fyra, beskriva kausala hindelseférlopp men visar ocksa en ytterligare férma-
ga; att problematisera och relatera fysiologiska fenomen till varandra och till
varierande villkor i mdnniskokroppen.



6. Metodologisk reflektion

Cirkulationsfysiologiska fenomen stir i centrum f6r hela arbetet, men frage-
stillningarnas karaktir innebér att metodologiskt skilda tillvigagangssitt an-
vants och att forskarutbildningen priglats av en orientering inom saval kvan-
titativ som kvalitativ metod. Vid studier av intrakardiell stromning anvindes
en nyutvecklad tre-dimensionell faskontrast MRI teknik. Data visualiserades i
ett flodesvisualiseringsprogram med s.k. pathlines och streamlines. Metoden
finns vildokumenterad (163) och stod i centrum f6r en licentiatavhandling
(59) dér diskussion om metodens f6r- och nackdelar visavi andra intrakardi-
ella mitmetoder gir att finna. Mit- och visualiseringsmetoden avhandlas
darfor inte ndrmare i denna avhandlingskappa. En kvalitativ forskningsan-
sats, fenomenografi, anvindes i delarbete tre och fyra. En introduktion till
kvalitativ forskning och den fenomenografiska ansatsen finns nedan.

6.1 Skillnader mellan en kvantitativ och en kvalitativ
ansats

Att studera lirande innebir att studera processer som idr beroende av en
maingd faktorer. Individuella egenskaper, forutsittningar och tidigare erfa-
renheter hos studenterna savil som faktorer i lirandemiljén och det studera-
de dmnets sirdrag samspelar i lirprocessen och paverkar lirandets utfall.
Den larandes motivation och vilja att skapa mening av det hon/han lar sig ar
av grundliggande betydelse for utfallet av lirande. Aven utbildningsinterven-
tioner i stérre grupper (t.ex. inférande av PBL) blir svarstuderade da odndliga
variationer i lararinsatser, utbildningsmiljé och former av utfallsvariabler
(t.ex. i form av examinationsresultat) 4r mycket svart att kontrollera pa ett sitt
som dr onskvirt i en experimentell studie. I syfte att tillskapa kontrollerade
experimentella studier dven inom lirande gors, framfor allt inom den kogni-
tiva lairandeforskningen, experimentella studier i lirandelaboratorier dir man
kan kontrollera experimentsituationen (142). Den typen av studier kan bli re-
producerbara och reliabla men ifragasitts avseende validitet. Vad en student
astadkommer i en tillskapad, kontrollerad experimentsituation dir lirande-
miljon skalats av dr i manga sammanhang ldngt ifran giltigt i de multivariab-
la larsammanhang studenten befinner sig i sin vardag. Studier som pa olika
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satt forsoker att finga lirandet i naturalistiska sammanhang har dirfor
kommit att vicka allt mer intresse inom den medicinska didaktiken. Denna
typ av studier har i regel en kvalitativ ansats men det har ocksa varit vanligt
med kvantitativa studier dir man inte kontrollerar "experimentsituationen”
utan utgar fran naturalistiska sammanhang (filtexperiment). Denna typ av
studier har dock tyvirr lett till att forskningsresultat ofta tolkas och generali-
seras utan att kontextuella faktorers inverkan pa resultaten beaktats fullt ut
(se 4.2).

En kvalitativ ansats innebir att fenomen studeras i ett naturalistiskt sam-
manhang. Forskaren anvinder t.ex. observationer, djupintervjuer eller dag-
boksanteckningar fran sina informanter for att forstd deras agerande i, och
tolkning och uppfattning av, en lirsituation. Forskaren forsoker inte isolera
lirandefenomenet som sadant genom att skala bort sammanhanget, utan ser
tvirtom sammanhanget som en viktig och bidragande del i lirandet. Liran-
det studeras alltsd inte som ett isolerat kognitivt fenomen hos studenten utan
ses som ett samspel mellan individen, lirsammanhanget och innehallet (43,
44). Forskarens roll dr ocksa central. Forskaren ir per definition medskapare
av det sammanhang som studeras, vilket synliggors och diskuteras snarare
in suddas ut. Detta kan kontrasteras med en traditionellt positivistisk tradi-
tion dir forskaren ses som en objektiv utomstaende betraktare, skild fran det
som studeras. D.v.s. forskare beskriver en yttre verklighet som denne inte ir
medskapare av (66). En ytterligare central skillnad mellan en kvantitativ och
en kvalitativ forskningstradition 4r synen pa hypotesprévning. I kvantitativ
forskning testas teori genom att en hypotes bevisas eller falsifieras. Den kva-
litativa forskningen gor diremot ansprak pa att vara teorigenererande och
mer forutsittningslost explorera ett fenomen. Arbetsgingen dr siledes in-
duktiv snarare dn deduktiv. Dessa tydliga skiljelinjer mellan kvantitativ och
kvalitativ forskning ar dock forenklingar av verkligheten (26). Det &r vl kint
att stora upptickter inom t.ex. naturvetenskap inte tillkommit genom hypo-
tesprovning utan snarare explorering av slumpmissigt uppkomna fynd. Det
mest kinda exemplet torde vara Flemmings upptickt av penicillinet. Likasa
finns det en grazon dir den kvalitativa forskarens férkunskap har pafallande
likheter med en hypotes.

De ovan beskrivna skillnaderna mellan kvalitativ och kvantitativ forskning
innebdr ocksa en rad skillnader i syn pa studieuppligg och generaliserbarhet
av resultat. Den kvantitativa forskaren soker i ett stickprov efter forekomst
eller kausala samband som baserat pa statisk berdkning, med viss sidkerhet ar
tillaimpliga i en population. En kvalitativ forskare strivar efter att fa en sa rik
beskrivning av det fenomen som studeras som mojligt snarare dn efter re-
presentation (26). Randomisering av en studiegrupp ar darfor i regel inte ak-
tuell, snarare gors ett s.k. strategiskt urval, ett urval som kan foérvintas ge en
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sd rik och variationsrik beskrivning av fenomenet som moijligt. Ibland till-
limpas datainsamlig med flera olika metoder for att belysa ett fenomen och
fa fylliga beskrivningar. Detta kan ocksa tillimpas som ett sitt att oka tillfor-
litligheten i fynden, s.k. triangulering. En datainsamlings storlek kan t.ex.
avgéras av ndr mattnad uppnas. Mittnad avser att ytterligare datainsamling
inte tillfér mer i beskrivning av fenomenet. Denna beskrivning av principiel-
la skillnader mellan kvantitativ och kvalitativ lirandeforskning syftar till att
informera lidsare som inte tidigare dr bekanta med kvalitativ metod. Det finns
dock en rad skilda synsitt och nyanser dven inom de kvalitativa metodikerna,
t.ex. vad giller forskningens objekt och synen pa forforstaelse. Den kvalitativa
ansats (fenomenografi) som anvints i detta arbeta presenteras mer ingdende
nedan (se 6.3).

6.2 Generalisering av kvalitativa studier

Den kvalitativa forskningen resulterar alltsa inte i en generaliserbar lag som
med en viss procentuell sikerhet ar giltig dven f6r andra individer. Den na-
turliga fragan blir da hur forskningsresultaten kan anvindas. Forskning som
inte siger nagonting annat dn om den i tid och rum givna situationen ar
knappast forsvarbar och anvindbar (undantag finns dock vid t.ex. historisk
forskning dir generaliserbarhet inte dr primart intressant). Foljaktligen syftar
dven den kvalitativa forskningen i regel till att beskriva nagonting mer all-
mingiltigt dn den specifika situationen.

Ansatsen dr induktiv och utgdende fran empirin, men forskarens uppgift
ir inte att aterge informanternas utsagor utan att analysera, tolka och lyfta
fram det allménna i utsagorna. Forskarens férmaga att Gestalta resultaten dr
ett kvalitetskriterium (9o, 91). Gestaltningen av fenomenet syftar till att ge
lasaren ett nytt verktyg och en ny/férandrad/berikad syn pa det fenomen som
studerats. Metaforer anvinds ofta for en sidan gestaltning. Metaforer med
kraftigt genomslag inom pedagogik ir t.ex. yt- och djup-inlidrning, respektive
"den dolda liroplanen”. Begreppen har fungerat som vickarklockor for att
uppmirksamma olika kvaliteter i larprocesser lingt utanfér de sammanhang
de forst beskrevs. Vissa metaforer fran kvalitativ forskning har haft sidan
igenkdnnande kraft att de dven nitt in i vokabuliren utanf6r forskarsamhil-
let. Metaforen, och den fylliga beskrivningen av metaforen, mojliggor for 1a-
saren att i sitt eget ssmmanhang tolka och f6rsti skeenden pa ett mer infor-
merat sitt. Ett annat (delvis 6verlappande) sitt att se pa generalisering av kva-
litativa studier ir i egenskap av kontextlikhet (43). I Kontexter liknande den
studerade ir resultaten littare tillimpbara.
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Kvalitativa studier som skall kunna ha betydelse for flera skilda samman-
hang bor darfér undersoka en kontext som kan liknas vid andra samt vil be-
skriva det ssmmanhang studien genomf6rts i. Den bor vidare ge en god och
fyllig gestaltning av resultaten som mojliggor igenkdnnande i andra sam-
manhang.

6.3 Fenomenografi — Ett satt att studera larande

Fenomenografi ir en kvalitativ ansats som utvecklats och anvints for att stu-
dera lirande i meningsfulla sammanhang. Fenomenografin utvecklades av
Ference Marton med medarbetare i INOM-gruppen i Géteborg under 7o-
talet (104) och kom sedan att spridas i framfor allt Norden, England och Au-
stralien. Studieobjektet i fenomenografin dr informanternas uppfattning av,
eller sitt att erfara, ett fenomen. Genom analys av djupintervjuer beskriver
forskaren kvalitativt skilda sitt att uppfatta ett fenomen 1i ett antal kategorier.
Detta system av kategorier utgor utfallsrummet (100, 103).

6.3.1 Att studera uppfattningar

Utmarkande for fenomenografin dr att fenomen studeras i “andra ordning-
ens perspektiv”. Detta innebir att det inte dr fenomenet i sig som granskas,
utan informantens uppfattning av (eller sitt att erfara) ett fenomen. Det finns
alltsd nagon som uppfattar (informanten) och nagot som uppfattas (fenome-
net). Uppfattningen kan beskrivas som relationen mellan den som uppfattar
och fenomenet. Skillnader i uppfattningar utgérs av hur vi avgrinsar, eller
urskiljer ett fenomen, och hur vi placerar det i ett sammanhang (99). Forska-
ren analyserar alltsd hur informanten urskiljer fenomenet och hur han/hon
relaterar det till andra fenomen och fakta. I analysen tittar forskaren ocksa pa
hur informanten relaterar delar av sjilva fenomenet till varandra.

En utgdngspunkt i detta synsitt dr att olika ménniskor uppfattar fenomen
pa skilda sitt och att denna variation i hur vi uppfattar och relaterar till om-
virlden paverkar hur vi agerar. En ytterligare utgdngspunkt ir att vara be-
skrivningar av omvirlden begrinsas och péaverkas av det sammanhang vi
som individer finns i och fenomenet presenteras/upptriader i. Detta innebir
ocksd att en uppfattning inte ir att betrakta som en individuell karaktiristika.
Vad som beskrivs i en fenomenografisk studie dr en delmingd av moijliga
sdtt att uppfatta fenomen. Samma fenomen kan dock uppfattas pa ett annat
sitt av samma individ i ett annat sammanhang. Syftet 4r att beskriva skilda
sdtt att uppfatta fenomen och inte att beskriva statiska individuella karakti-
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ristika (92, 99). Under senare ar har termen ”sitt att erfara” kommit att an-
vindas synonymt med det som ovan beskrivits som uppfattning.

6.4 PBL - Sammanhanget for den aktuella studien

Studien av forstaelse av fysiologiska fenomen genomférdes vid ldkarutbild-
ningen i Linkoping, Hilsouniversitet (HU), Link6pings universitet. Samtliga
utbildningar vid HU tillimpar sedan 1986 problembaserat-lirande (PBL).
PBL vid HU har, forutom den grund som beskrivs vid framfor allt McMaster
university, dven praglats av kunskaper om lirande fran den fenomenografis-
ka traditionen (151). Lakarutbildningen priglas av en hog grad av eget ansvar
for studierna, tidig patientkontakt och integration mellan olika utbildnings-
program inom halso- och sjukvarden (18, 19). Likarprogrammet ar indelat i
tre stadier dir stadium ett fokuserar normal funktion och hilsa, stadium tva
patofysiologi och principer for diagnostik och behandling medan stadium tre
i huvudsak utgérs av klinisk tjanstgoring med fokus pa patientnira kliniskt
arbete och prevention. Redan under stadium ett och tva triaffar studenterna
patienter, bl.a. inom ramen f6r den s.k. strimman dir kommunikation och
samtalskonst trdnas. Navet for studenternas lirande utgors av basgruppen. I
basgruppen triffas studenterna tva ggr. per vecka tillsammans med en hand-
ledare for att diskutera verklighetsnara patientfall. Utifran fallet diskuterar de
sina forkunskaper och formulerar gemensamt problemstillningar och inlir-
ningsbehov for att bittre kunna forstd det aktuella patientfallet. Gruppmed-
lemmarna soker direfter information pa egen hand och triffas igen i grup-
pen for att diskutera sina kunskaper i relation till fallet. Som komplement till
basgruppen och de egna studierna finns dven féreldsningar, laborationer, re-
surstillfillen, firdighetstrining samt enstaka seminarier. Under en termin
studeras dmnena integrerat och innehallet examineras vid slutet av varje
termin. Den tidiga patientkontakten och dmnesintegrationen syftar bl.a. till
att stodja ett meningsfullt lirande dir kunskaper hela tiden kan relateras till
situationer i den kommande professionen. De studenter som intervjuas i
studien gar pa utbildningens fjarde termin. Det innebir att de i relation till
verklighetsnira patientfall, dir de dven konfronterats med patologi och kun-
skap fran den kliniska vardagen, bearbetat merparten av den normalfysiologi
som ligger inom utbildningens ram.
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6.4.5 PBL i relation till &mnesdidaktik

En motsittning kan noteras i grundtankarna om PBL och termen dmnesdi-
daktik. Amnesdidaktik antyder att det finns didaktiska fragor knutna till ett
specifikt dmne. I PBL férsoker man bryta upp traditionella &mnesstrukturer
for att i stdllet stimulera ldrande i relation till situationer med relevans for
den kommande professionen. Viss information maste dock ibland fa trida i
bakgrund medan annan utgor férgrund for att ett 6nskvirt djup skall kunna
uppnés. Den hir studien dr genomford utifrdn de forutsittningar som rader
pa utbildningsprogrammet. Studenternas svar dr dirfor inte med nodvin-
dighet bundna till vad som skulle behandlas inom ramen f6r en traditionell
fysiologibok. Intervjublocket har inletts med en friga om hur studenterna
sjilva definierar fysiologi och de diskuterar da sina avgrinsningar mot andra
omraden vilket varit klargérande vid analysen. Studenternas sitt att ldsa och
resonera gor dock att de mycket vil i relation till det fenomen som de utgar
ifrdn kan komma in pa fenomen och begrepp som traditionellt skulle kunna
ha behandlats i en lirobok for t.ex. cellbiologi eller mikrobiologi. Inga hinder
har lagts ut for detta, utan studenternas sitt att resonera och forklara har fatt
vara vigledande for resonemanget i intervjun. Intervjuaren har god insyn i
programmets uppliggning och innehall.
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7. Diskussion

Denna avhandlings 6vergripande syfte har varit att tjdna som underlag for
underbyggda och informerade f6rindringar av undervisningspraxis inom
medicin och sirskilt fysiologiomradet. Arbetet kan ses som ett led i det 6kade
intresse som ses internationellt och nationellt for att 6ka den vetenskapliga
anknytningen i universitetets undervisande uppgift samt for att knyta den
undervisande uppgiften till den forskande uppgiften. Den dmnesdidaktiska
inriktningen pa arbetet innebdr att fragor om lirande och undervisning han-
terats i nira relation till ett imnesinnehall, medicinsk fysiologi. Avhandling-
en presenterar en imnesférdjupning i cirkulationsfysiologiska fenomen
samt utforskar de didaktiska fragorna Hur och Vad i relation till fysiologiska
fenomen.

7.1 Amnesférdjupning

De dmnesfordjupande studierna skall i detta sammanhang framfor allt stodja
den dmnesdidaktiska forskarens kunskap i det dmne som de didaktiska fra-
gorna avser. Principen om sambandet mellan tryck, flode och motstind som
ar grundliggande for de flodesfenomen som studeras i den dmnesfordju-
pande delen, har ocksad anvints som utgdngspunkt fér studierna av studen-
ters forstielse och lirande. Resultaten som presenterats i delarbete ett och tva
kan dock vara intressanta och ha betydelse fér bedémningar av intrakardiella
floden i klinisk praktik.

7.1.2  Fynd med betydelse for klinisk praktik

Virvelflodet som konstaterades i vinster formak (Fig. 0) dr ett resultat av in-
flédesfaserna i formaket samt de anatomiska forutsittningarna fér blodflo-

det.
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Fig. 6. Virvelflode i vinster férmak under systole (A) och diastole (B). Blatt
motsvarar fléde fran vinstersidiga lungvener och gult, fléde fran hogersidiga
lungvener.

RA = Right atrium (Héger formak), RV = Right ventricle (Hoger kammare),
LV = Left ventricle (Vinster kammare).

Virvelflode i hjirtat kan tjidna flera olika syften. Stas av blod utgor en risk for
utveckling av tromber. Virvelflodet innebar att blod inte stannar upp utan
uppritthaller viss rorelseenergi dven under férmakets reservoirfaser. Accele-
ration och deceleration som ir energikridvande processer kan ocksa undvikas
genom att blodet dr i rérelse under hela hjirtcykeln. Den maximala hastighe-
ten aterfinns perifert i en virvel, medan den centrala hastigheten ar noll (jim-
for lugnet i tornadons 6ga) (Fig. 7).

Velocity m/fs
0.20

Fig. 7. Firgkodning av hastigheter 6ver en virvels diameter.



Aven detta faktum skulle kunna ha gynnsam betydelse med avseende pi
uppkomst av tromber eftersom liga viggnira hastigheter undviks. Sedan
studien genomfordes har ytterligare studier bekriftat betydelsen av asym-
metriska floden och virvelfléden. Kilner et al (82) diskuterar betydelsen av
samspelet mellan flode och anatomi i sévil vinster kammare som formak.
Helt nyligen har dven Coghlan och Hoffman (30) diskuterat betydelsen av att
vid hjirtkirurgi uppritthalla anatomiska forutsittningar for att bevara virvel-
flode i vinster kammare. Mouret et al har i en flodessimulering pavisat den
virvel som konstaterades i formaket i var studie (126). De har dven simulerat
formaksflimmer i flodesmodellen och pavisat férandringar av virvelflodet.

Fynden i delarbete tva visar pa faktorer som kan paverka mitningar och
bedomning av diastolisk funktion. De olika lokalisationerna fér max E och
max A hastigheter visar pa en ytterligare bidragande faktor till den osikerhet
som hittills funnits i berdkning av kvoten. Négra ar efter studiens genomfo-
rande kan man konstatera att svarigheterna med att bedéma graden av dia-
stolisk dysfunktion kvarstar och att en rad olika parametrar anvinds for att
na sa informativa data i det enskilda fallet som méjligt (160). Vira fynd som
visade pad underskattning av hastigheter p.g.a. vinkelfel samt of6rutsigbara
berdkningsfel till f6ljd av den mycket variabla lokalisationen av max E och
max A har visat god Gverensstimmelse med andra studier av diastoliska
funktionsparametrar med MRI. Houlind et al har visat att skillnaden i lokali-
sation av max hastigheter har storre spridning ju lingre ner i kammaren
man kommer samt att forandringar i lokalisation kan ses savil vid ischemisk
hjartsjukdom (73) som vid normalt aldrande (72). MRI anvidnds idag endast i
begrinsad utstrickning for mitningar av intrakardiella flodeshastigheter i
klinisk praktik. Den tekniska utvecklingen har inneburit kortare scan-tider
och forbittrad tidsupplésning. Tillsammans med en dkad tillgdnglighet har
detta inneburit att mojligheten att bedéma t.ex. diastolisk funktion med hjilp
av MRI iven i klinisk vardag diskuteras (137). En mojlig fortsittningsstudie
skulle kunna vara att mita max E respektive max A separat med ultraljud vil-
ket skulle kunna bidra till matningar som ar mindre beroende av vinkelfel
och placeringsfel. Detta skulle dock medfora att referensvirden maste tas
fram med en ny mitstandard.

7.3 Hur har kunskapens sammanhang samt kdnnedom om
missuppfattningar stirkts?
I ett didaktiskt sammanhang skall lirarens/forskarens s.k. "6verkunskap” i

det dmne som undervisas/studeras dels placera kunskapen i ett samman-
hang och dels ge kinnedom om uppfattningar som kan férekomma om ak-
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tuella fenomen. Genom delarbete ett och tva har kunskapens sammanhang
stirkts pa flera olika sitt.

Forskningen har bedrivits i en multidisciplindr forskarmiljé. Cirkulations-
fysiologiska fenomen har studerats i nira samarbete med civilingenjoérer
inom biomedicin, mekanik och elektronik samt i samarbete med flera kli-
niskt verksamma likare. Den sammanhangskunskap som uppkommer i en
sddan miljo far betecknas som bade bred och djup men ir svarligen avgrans-
bar i en kunskapsbeskrivning.

En ytterligare kunskapskilla som varit relevant for analyserna av delarbete
tre och fyra dr den undervisning inom fysiologi pa likarutbildning, sjukské-
terskeutbildning och teknisk biologi (systemfysiologi) som bedrivits under
forskningstiden. Detta har inneburit en ytterligare orientering i fysiologiska
omriden utanfor det egna forskningsfiltet samt studier av flertalet av de
handbécker som finns pa omradet for studenter.

Intervjuerna och analyserna i delarbete tre och fyra inte hade kunnat
genomforas utan denna imneskunskap. Amnesomriden med relevans for
undervisningen/studierna som sarskilt férdjupats under forskningstiden &r:

1) Normal och avvikande tredimensionell flodesfysiologi i hjirtat
2) Hjirtats tredimensionella anatomi

3) Mit och visualiseringsmetoder inom cirkulationsfysiologi

4) Flodesmekanik och hjirtats mekaniska egenskaper

Mer specifikt har delarbete ett och tvd ocksa stirkt kunskapen om mojliga
missuppfattningar av tryck-flodessamband. Dahlgren betonar kunskapen om
en historisk utvecklingsdimension for att tillskansa sig insikter om moijliga
uppfattningar av ett fenomen (40). Den historiska dimensionen har inte fo-
kuserats i detta arbete. Diaremot kan de tidigare ej kinda fenomen som stu-
derats i delarbete ett och tva sigas bidra till missférstand och missuppfatt-
ningar av cirkulationsfysiologiska fenomen i dag. Framfor allt har tredimen-
sionalitetens betydelse for hur vi uppfattar och tolkar tryck-flodessamband
illustrerats. Faktorer av betydelse for forstaelse av tryck-flodesfenomen i hjir-
tat som studerats ar:

1) Betydelsen av hastigheten som vektor med en utbredning i x, y och z-led.

2) Betydelsen av den rumsliga utbredningen av flédet i hjartrummen vid
mitning av diagnostiska parametrar.

3) Betydelsen av anatomiska férutsittningar samt entrainmenteffekter for
uppkomst av virvelfenomen.



7.2 Avhandlingens bidrag till medicinsk didaktik och
fysiologididaktik

En utgangspunkt for arbetet har varit att undervisningsteori dr underordnat
larandeteori och att det dr genom att forstd hur studenter agerar i och skapar
mening av lirsituationen (motet mellan studenten, innehallet och lirandets
sammanhang) som vi kan férindra undervisningen pa ett sitt som kan sti-
mulera ett meningsfullt lirande. Kognitiv lirandeteori och kvantitativa studi-
er som syftar till att bevisa huruvida en undervisningsintervention ir effektiv
eller inte har linge dominerat inom den medicindidaktiska litteraturen (se
4.1 samt 4.2).

I denna avhandling har ldrande studerats med en kvalitativ ansats dir stu-
denternas uppfattningar av innehall och lirsituation granskas. Studien syftar
inte till att bevisa en inlirningsforms fortrifflighet 6ver en annan eller att
fastsla ett optimalt sitt att undervisa for bista méjliga lirandeutfall, utan sna-
rare till att bittre forstd hur studenter skapar mening av den lirandesituation
och det innehdll de stills infor. Gestaltningen av resultaten kan stédja lirare
att fatta informerade beslut om férdndringar och interventioner i undervis-
ningspraxis. Fynden 4r beskrivna inom medicinsk fysiologi och problemba-
serat lirande, men har sannolikt tillimpningsomraden dven utanfér denna
kontext. Fyndens allmingiltighet aterstar dock att prova i olika kontexter. Av-
handlingen representerar den forskningstradition inom pedagogik och di-
daktik som undersoker studenters inriktning i lirande. Under 8o-talet sags
en rad siddana studier inom medicinsk didaktik med mycket intressanta re-
sultat som bland annat berdrde effekter av problembaserat lirande. Studien
kan ocksd bidra till en nystart for den sortens arbeten inom den medicinska
didaktiken.

Inom fysiologididaktik finns en rad studier av hur studenter gar till viga i
specifika undervisningssituationer (se 4.5). Laborationer, foreldsningar, se-
minarier dr utvirderade avseende hur studenter tillgodogjort sig innehallet.
Studenternas forstaelse utvirderas ocksa i regel avseende ett specifikt fysio-
logiskt fenomen. I denna studie har studenterna fatt beskriva hur de uppfat-
tar och hanterar sin lirsituation som helhet. Fynden visar pa nya aspekter av
djupinriktat lirande som har att géra med studenternas férmaga att byta per-
spektiv och se nya infallsvinklar pd ett fenomen kontra tendensen att halla
fast vid ett synsitt. Likasa visar fynden olika sitt att forhalla i sig till detalj-
kunskaper vilket ofta debatteras inom PBL-utbildningar. Studien ansluter
ocksa till de tidigare arbeten inom fysiologididaktik som diskuterat mojlighe-
ter att mer aktivt arbeta med generella principer och studenters formaga att
tillimpa dessa i nya sammanhang. Vissa studenter har mycket svért att 6ver-
huvudtaget identifiera generella principer medan andra kan problematisera
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och féra nyanserade resonemang om olika principers tillimplighet i nya si-
tuationer. Fynden visar pa skillnader i studenternas helhetsuppfattning om
hur fysiologiska principer samverkar och samspelar i minniskokroppen,
aspekter som sillan testas i examinationer, men som kan ha en avgérande
betydelse for forstielsen.

Fynden indikerar vidare en koppling mellan starka inslag av Moving och
en integrerad och mer komplex uppfattning av fysiologiska fenomen. En in-
tressant koppling mellan inriktning i lirande och lirandets utfall (ett dyna-
miskt forhallningssitt till lirande) r siledes indikerad, men maste underso-
kas vidare i ett stérre material.

7.2 Tillimpningsomrdden i undervisning

Studiens utgdngspunkt har varit att undervisningsteori dr beroende av eller
underordnad lirandeteori och att vi genom att bittre forstd vad som sker i
larsituationen kan péverka och férindra undervisningspraxis. Studien ar
genomford i en utbildningsmiljo diar PBL tillimpats sedan 1986. Studien har
inte syftat till att utvirdera PBL i relation till andra undervisningsmodeller.
PBL utgor dock en del av kontexten och en rad tillimpningar av resultaten
kan knytas till basgruppen och handledarfunktionen i PBL. Nedan féljer en
diskussion kring synen pad undervisning i relation till resultaten. Tillimp-
ningar i anslutning till bagruppen i PBL kommenteras sarskilt. Huvuddra-
gen i resonemanget sammanfattas som "Didaktiska insikter och rad”.

7.2.1.1 Att tillskapa och uppfatta variation i ldrsituationen

De studenter som har stora inslag av Moving i sitt lirande utnyttjar en mang-
fald av inldrningsmetoder for att f nya synvinklar och perspektiv pa det fe-
nomen de forsoker forstd. Aven om ménga rapporterar det egna lisandet
som kirnan for att konstruera forstaelse visar de tydligt hur en méngfald av
inlarningssituationer bidrar till en mer nyanserad bild av de fysiologiska fe-
nomenen. Variation i lirande ir sannolikt en grundstomme fér en djup och
integrerad forstielse (109). Att studenter sjilva virdesitter just kombinatio-
nen av undervisningsmoment nir de konstruerar forstaelse har vi ocksa fatt
bekriftat i en ny studie (ej publicerat material). Begreppet variation skall
dock inte tolkas som likstillt med att manga olika undervisningsformer au-
tomatiskt ger en djup och integrerad forstielse hos studenten. Variation i
larande kan inte enbart tillskapas av ldraren utan maste ocksa uppfattas som
en variation av studenten. Detta kan illustreras med hur studenter i studien
tillskriver samma undervisningstillfille olika mening. Ett praktiskt moment
tidigt i utbildningen har av en student uppfattas som en "aptitretare for fram-
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tiden” eller som en 6vning i praktiskt handhavande medan andra studenter
uppfattar det som en illustration av en fysiologisk princip. Att vi som ldrare
iscensdtter "variationen” med olika undervisningsformer for att illustrera ett
fenomen garanterar alltsd inte att studenten uppfattar och integrerar det som
vi avsett i sin forstaelse. Hir tydliggors betydelsen av att fa verbalisera for-
forstaelse och meningen med en 6vning och att i efterhand fa diskutera vad
man kommit fram till i relation till andra undervisningsmoment och 6vning-
ens relevans for den framtida professionen. En ytterligare illustration av vari-
ation i lirande som ger upphov till ett nytt perspektiv pa ett fenomen, ir stu-
denternas beskrivningar i Moving-kategorin av hur de sjilva dstadkommer
variation i sitt ldsande (se "mental activities” i delarbete tre). Marton har tidi-
gare beskrivit hur kinesiska studenter, genom att skifta fokus i sin uppmark-
sambhet, tillskapar variation i lisande av text som sannolikt dr besliktat med
de fynd som framkommit i denna studie (10). Dessa aspekter dr svarare att
fanga i direkta tillimpningar i undervisningen. Kinnedom om studenters
olika forhallningssitt till text och det egna ldsandet kan dock sannolikt vara
till hjalp i diskussioner med studenter om studieteknik och dven i samtal om
lirande i basgruppen (se nedan).

7.2.1.2 Sifting, Building, Holding och Moving: Verktyg for
basgruppshandledaren

Utifran mangarig handledarerfarenhet dr det litt att koppla metaforerna Sif-
ting, Building, Holding och Moving till erfarenheter i basgrupp. Studenter
som kondenserar undervisningsmaterial och girna himtar sin kunskap di-
rekt ur sina kondenserade anteckningar har jag sett ménga exempel pa under
aren. Likasa har jag manga ganger sett studenter som vill gora sin egen for-
klaringsmodell gillande framfér andras och inte ger sig forrdn ett schema
med den egna strukturen av kausala férlopp hamnat pad whiteboarden. Jag
har ocksé upplevt diskussioner i basgrupp dir man frimodigt ifragasitter och
forsoker ta till sig och integrera nya fakta. Metaforerna Sifting, Building,
Holding och Moving fir aldrig anvindas som fasta etiketter pa enskilda stu-
denter. Diremot kan de hjilpa handledaren att identifiera och ifrigasitta
strategier och val i basgruppen. Genom att kinna igen olika férhallningssatt
kan man som handledare fa ett verktyg att ifrdgasitta gruppens arbete nir
den fastnat i ett visst monster. Barrows diskuterade formagan till sjilvstyrt
lirande som en viktig del i det problembaserade lirandet (14, 15). Stress i
form av omfattande kursinnehall samt en ovana och osikerhet hos manga
handledare i att hantera diskussioner om lirande tror jag ir faktorer som bi-
dragit till att diskussioner om ldrande i basgrupp ofta faller bort (152). Att
kinna igen inriktningar i lirande kan hjilpa handledaren att initiera diskus-
sioner i basgruppen om vilka larstategier man anvinder.
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Didaktiska insikter och rad 1

1) Tillskapa variation i larsituationer for att ge mojlighet f6r studen-
terna att uppticka nya perspektiv pa ett fysiologiskt fenomen (jfr
Moving).

2) Tillskapa mojligheter for studenterna att verbalisera och jamfora
sina uppfattningar av meningen med undervisningsmomentet.

3) Handledaren i basgrupp kan genom att kinna igen olika inrikt-
ningar i ldirande utmana gruppen att variera sitt arbetssitt.

4) Sifting, Building, Holding och Moving kan vara verktyg for att
kinna igen och initiera samtal om lirstrategier i basgrupp.

7.2.2 Viérdet av att [dra sig detaljer

Virdet av att ldra sig detaljer dr ett stindigt dterkommande diskussionsimne
inom dmnen som angrinsar till naturvetenskap. Likasa figurerar emellanat
olyckliga missuppfattningar om att man i PBL inte behéver kunna detaljer
utan bara forstd sammanhangen. Resultaten i studien ger ett intressant bi-
drag till denna diskussion om detaljers betydelse. Samtliga studenter papekar
att detaljer ar viktiga for forstaelsen. Istillet for att fraiga OM man behdver
kunna detaljer dr det darfor kanske mer relevant att friga HUR man ska
kunna detaljer. Studenterna visar pa skilda forhallningssitt till studier av de-
taljer. I den ena kategorin (Collaborating) ses detaljerna som nigonting som
fordjupar och klargor forstielsen, medan de i den andra kategorin (Compe-
ting) utgér ett hot mot forstielsen. Studenterna uttrycker i Competing-
kategorin att man forlorar sig i detaljer och att studierna av detaljer da sker
pad bekostnad av helheten. Det verkar som studenterna i Collaborating-
kategorin klarar att samtidigt ha helhetsbild och detaljer i medvetandet me-
dan studenterna i Competing-kategorin slipper medvetenheten om helheten
(detaljernas relevans och sammanhang). De beskriver hur studierna av detal-
jer blir 16sryckta frin sammanhanget.

Jag vill i detta ssmmanhang podngtera att ingenting i dessa resultat stod-
jer att detaljer inte skulle vara viktiga for forstaelse. Daremot pekar fynden pa
att det att det finns risk att detaljer studeras pa ett sidant sitt att de kan ga
forlorade. Fynden overensstimmer vil med tidigare iakttagelser om relatio-
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nen mellan memorering och forstaelse inom andra dmnesomraden (102) och
stodjer att vi som larare bor beakta hur vi konstruerar 6vningar och examina-
tionsuppgifter med tanke pa att detaljer och helheter ska studeras pa ett in-
tegrerat sitt. Likasa kan fynden peka pa viktiga uppgifter foér basgruppshand-
ledaren i PBL (se nedan).

7.2.3 Att forstd fysiologi &r mer dn att kunna kausala forlopp

Sdttet att ligga upp studien innebar att studenterna var tvungna att anvinda
kunskap pa ett nytt och utmanande sitt. Det var mycket tydligt i intervju-
sammanhanget att det var ovant for studenterna att resonera i termer av ge-
nerella principer, fysikaliska lagar eller mekanismer som férekom i flera oli-
ka organsystem. Det var uppenbart att studenterna i likhet med vad Modell
(123) tidigare skrivit, ldr sig fakta i relation till ett aktuellt organsystem och
har svart att extrahera fenomen som ir tillimpbara i andra situationer. Be-
skrivningarna av blodtryck och blodtryckreglering var i regel koncisa och
foljde beskrivningar som ses i handbocker. Da generella principer extrahera-
des och skulle tillimpas i nya situationer blev det dock tydligt att kunskapen
ofta bestod av atergivna scheman av kausala forlopp. Fynden illustrerar Mo-
dells tidigare beskrivningar av studenters svirigheter med att identifiera och
tillimpa generella fysiologiska principer.

En intressant skillnad sigs hos de studenter som uttryckte kategorierna
Conditionally transferable phenomena och Situated and differentiated. De
kunde inte bara identifiera generella principer och fysikaliska lagar, utan
ocksd problematisera och resonera kring villkoren for principen i de olika or-
gansystemen. De visade en medvetenhet om den komplexitet av villkor och
interaktioner som omgirdar varje kausalt beskrivet férlopp. Studenter i den
forsta och andra kategorin saknade tecken till denna integrering och proble-
matisering men kunde diremot i regel korrekt aterge ett kausalt hindelsefor-
lopp (t. ex. ndgon del av blodtrycksregleringen). Pask (138, 139) beskrev pa 7o-
talet hur studenter tog sig an naturvetenskapliga problem pa ett sitt som har
klara likheter med fynden i den hir studien. Han beskrev tva former: Opera-
tional learning och Comprehension learning. 1 Comprehension learning in-
gick formagan att se analogier, likheter och skillnader mot andra problem
och teoretisk beskrivningar. Operational learning var mer riktat mot proce-
durer och férklaringsmodeller inom en domin.! Pask hivdade att en kombi-
nation av dessa bada lirstrategier var nodvindig for att konstruera forstaelse.

! Pasks originalarbeten ir mycket omfattande och inkluderar flera aspekter av liran-
de. Beskrivningen ovan bygger i huvudsak pa Laulliards (92) och Newble och
Entwistles (130) tolkningar av Pasks arbete.
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Medan de kausala foérlopp som studenterna beskriver i var studie kan liknas
vid ett utfall kopplat till Operational learning kan studenternas resonemang i
Conditionally transferable phenomena och Situated and differentiated dven
hinforas till det som Pask benimner Comprehension-learning.

En subjektiv iakttagelse dr att vi inom fysiologi har betonat Operational
learning, i termer av inldrning av komplexa kausala forlopp. Mojligen ir det
sd att vi viarderar denna kunskap som forstielse da den torde ligga till grund
for att forstd hur ett likemedel griper in i en kausal kedja eller for att med
begriplighet kunna forklara for en patient. Denna studie visar pa en ytterliga-
re dimension av forstdelse som handlar om att kunna kinna igen generella
principer och problematisera villkor fér, och samspelet mellan dessa. Min
tolkning ar att studenter som utrycker denna formaiga, genom de generella
principerna, tillskansat sig ett ytterligare verktyg for att kunna “tinka fysiolo-

2

gi”.
Det kanske mest intressanta i den hir studien ir att samtliga studenter

som uppvisade en mer integrerad och problematiserat forhillningssitt till de
tysiologiska principerna ocksd hade starka inslag av Moving i lirandet. Sam-
banden mellan inriktning for att uppna forstaelse och lirandets utfall maste
dock undersokas i en storre studie.

Basgruppen ir kanske den majlighet dir vi som lirare har storst chans att
bidra till studenternas utveckling i att lira. Bade fynden i den hir studien
som handlar om detaljers betydelse for forstaelse och méjligheter till Com-
prehension learning har stor tillimpbarhet i handledarfunktionen. Handle-
daren kan genom frigor bidra till att diskussionen i basgruppen blir mer dy-
namisk och inte stannar i redogérelse av langa kausala foérlopp. Handledaren
kan initiera jaimforelser mellan situationer, bidra till att generella principer
uppmirksammas och problematiseras och stilla frigor som initierar diskus-
sion om ett forlopps betydelse eller tillimpning. Likasa kan det betydelsefulla
skiftet mellan detaljer och helhet sannolikt initieras genom frdgor om sam-
manhang eller relevans.
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Didaktiska insikter och rad 2

1) Stod "Comprehension learning” och inte enbart "Operational lear-
ning”.

2) Uppmuntra att generella principer och fysikaliska lagar identifieras
och problematiseras i de sammanhang de dyker upp.

3) Uppmuntra jaimforelse och diskussion kring skillnader och likheter
mellan fysiologiska férlopp i kroppen.

4) Ovningar och examinationsuppgifter bor vara formulerade pa ett sa-
dant sitt att de stimulerar till att detaljkunskaper sitts i sammanhang
och tvingar till ett skifte mellan detaljer och helheter i tinkandet.

5) Efterfraga dven det skenbart sjilvklara och banala for att stimulera r6-
relsen mellan detaljer och helheter.

7.3 Mot ett Dynamiskt Larande

Studiens utgdngspunkt har varit att lirandeteori ligger till grund foér under-
visningsinterventioner. De undervisningsinterventioner som diskuterats
ovan kan vara mgjliga sdtt att komma vidare mot ett mer Dynamiskt ldrande
ddr studenter vagar utmana sina forestillningar och kan tilligna sig en rik
och nyanserad bild av fysiologiska fenomen. Nista steg dr att préva och ut-
virdera olika undervisningsinterventioner. En intressant uppféljande studie
skulle vara att studera handledarinterventioner och effekter av dessa i bas-
grupper pa terminer dir studenterna liser mycket fysiologi. En ytterligare
uppfoljningsstudie ir att djupintervjua studenter i slutet av likarutbildning-
en, som bor ha en mer integrerad syn pa fysiologi i relation till professionen.
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8. Avslutande reflektion och Tack

Det dr mycket roligt att fa skriva en av de forsta avhandlingarna med didak-
tisk inriktning pa fakulteten. Man kan nog siga att min motivation i detta ar-
bete i hogsta grad varit “inre”. Nir jag nu skriver de sista raderna i denna av-
handlingskappa ir jag glad 6ver att jag i mangt och mycket f6ljt min egen
kansla f6r vad som idr viktigt och vad jag velat fordjupa mig i.

Nir jag kom till HU, efter att sjilv ha passerat en traditionell likarutbild-
ning, vixte mitt intresse f6r pedagogik och undervisning fram. Parallellt med
forskningsarbetet har jag varit lirare och/eller pedagogisk konsult pa HU:s
utbildningar och kombinationen har varit virdefull for att inte distansera
forskningen fran den praktiska undervisningsvardagen. Med inriktningen
mot didaktik pa en medicinsk fakultet har jag ibland upplevt att jag fatt bryta
ny mark, men som forskarutbildning betraktat tycker jag i dag att jag fatt en
bade bred och djup utbildning. Inte minst har erfarenheten av att metodolo-
giskt arbetat bade kvantitativt och kvalitativt varit betydelsefull. Jag tror det
gett mig perspektiv pa forskningens villkor och tvingat mig till att reflektera
over de olika paradigm och forskningskulturer som samsas pa ett universitet.
Jag vet att det finns flera avhandlingar med didaktisk inriktning pa vig och
jag ser fram emot att f6lja dessa.

Tack till Forskarskolan Forum Scientum vid Linkopings universitet och
Likarutbildningen pa Halsouniversitet som har bidragit till att mojliggora
avhandlingsarbetet.

Bengt Wranne har varit ett stort stod for mig under den hir resan. Bengt
visade mig alltid fértroende och stéttade mig i arbetet dven nir jag valde an-
norlunda vigar. Det har betytt mycket och det kinns vildigt trakigt att han
inte finns med i dag nir detta 4r fardigt.

Vad dr det f6r doktorand som behéover tre handledare? Jag vill tacka Staf-
fan Wirell och Charlotte Silén f6r alla diskussioner i samband med skri-
vandet av mina didaktiska manus. Aven om jag alltid siger emot tror jag att
jag tagit till mig en del och jag hoppas att ni ser att ni bidragit bade materiellt
och sjilsligen. Eva Nylander vill jag sirskilt tacka for ett fint stod nir jag
skrivit avhandlingskappan. Din hjilp i slutfasen av detta arbete har betytt
mycket!

P4 avdelningen for klinisk fysiologi och institutionen f6r medicinsk teknik
finns flera oumbirliga personer: Lars Wigstrom, Matts Karlsson, Jan Eng-
vall och Ann Bolger har alla pa olika sitt bidragit med stora delar i arbetet.
Tino Ebbers finns det mycket att tacka for men just nu vill jag tacka dig extra
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for att du tog dig tid med min avhandlingskappa. Det var roligt, och ett
mycket gott moraliskt stod, att du som var med vid starten ocksd bidrog i
slutspurten!

Pa pedagogiskt centrum vill jag tacka alla er som pa olika vis stimulerat
och vidareutvecklat mitt intresse for pedagogik. Extra tack till Kicki Persson
och Bj6érn Bergdahl som har varit goda kollegor och samtalspartners pa vi-
gen. Ett stort tack ocksa till forskargruppen for vuxnas lirande pa institu-
tionen for Beteendevetenskap. Sarskilt tack till Lars Owe Dahlgren och Ma-
deleine Abrandt Dahlgren som har granskat mina manus vid ett flertal till-
fallen. Tack ocksa till Lena Tibell f6r kloka synpunkter pa en tidig version av
avhandlingskappan samt till Asa Killstrand Thor som fixat omslaget och
Monika Samuelsson som har hjilpt mig att fa denna text i tryckbart skick.

Nu virvlar det vidare mot nya mal... men innan dess vill jag ocksa siga
tack till studenter och patienter som medverkat i studierna. Min férhopp-
ning ar att ni sjilva lirde er nagonting pa att vara med och jag hoppas ni
kanner att jag forvaltat materialet vil.

Linkoping i november 2006-10-30

Anna Fyrenius
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