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Agenda

At preesentere et aktuelt udviklings- og forskningsprojekt der undersgger (CARE-
CE)

* Kliniske vejlederes erfaringer med at vejlede studerende, hvor psykosociale
problemstillinger vanskeliggar laeringsforlgbet

 Kliniske vejlederes perspektiver pa kompetence (behov) i den forbindelse

>

At reflektere over dimensioner af kompetenceudvikling og hvad vejledning det
kalder pa

At reflektere over betydningen af faglige ledelse nar vejledning er udfordret
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oS Baggrund
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Rekrutterings- og tilknytningsudfordringer i sygeplejefaget?

Nye generationer af unge? — nye studerende?

Andringer i sygeplejeuddannelse (reform) — hvad betyder det?

Klinisk uddannelse saerlig konfronterende — hvordan?

Kliniske vejledere i krydspres — hvordan?
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Inklusions

paradoks

Helt overordnet at understatte et inkluderende lzeringsmilj@

Konkret:

Opna indsigt i kliniske vejlederes erfaringer med at vejlede studerende med
psykosociale udfordringer* samt perspektiver pa kompetencer(behov)

Udvikle, pilotteste og evaluere en workshop med fokus pa vejledning af
studerende med psykosociale udfordringer

... Som efterfalgende kan integreres i eksisterende uddannelsestilbud som fx
1/6 diplom i vejledning eller regionale tilbud

*hvad mener vi her?
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R Organisering

RN Co-funded by
N the European Union

ERASMUS+: med partnere i Holland og Italien
Region Hovedstadens syv hospitaler og fem psykiatriske centre
+ Center for sundhedsfaglig forskning (UCSF)

* Region Hovedstadens center for HR og uddannelse

* Rigshospitalets uddannelsesansvarlige
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Nationalt & komparativt mellem landende:

Fase 1: behovsanalyse vha. spgrgeskemaundersagelse blandt kliniske vejledere i

Fase 2: udvikling af et workshopformat (blue print)

Fase 3: pilottestning med 20 deltagere i hvert land

Fase 4: evaluering af workshop gennem

» Observation

» Undervisningsevaluering

 Follow-up fokusgruppeinterview 1-2 maneder efterfglgende

Fase 5: analyse > justering, formidling og integration

Camilla Bernild
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UCSF Lli&ﬂ)(’if'

Deltagere
Antal deltagere 97 60 72
Kvinder (%) 96 77 85
Median alder (ar) 37 32 32
Median erfaring S/KV ~ 10/4 14/5 14/9

| Danmark og Holland har kliniske
vejledere tilsvarende formaliseret

Repraesentation af kliniske vejledere
fra forskellige medicinske specialer
— kommune kun i ltalien
Ingen fra psykiatri

uddannelse
| Italien er der ikke et formaliseret
krav/tilbud
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Omfang og vejlederinitieret samtaler %

De fleste vejledere i alle tre lande
oplever studerende har
psykosociale, der udfordrer
leeringsforlgb af og til

Observed struggles Impact on learning Initiated conversation

100

75
Holland har flest, der svarer

ofte/altid

50

Percentage (%)

Italien har flest, der svarer
sjeeldent/aldrig .
Danmark og Holland tager

oftere samtaler med 0
Studerende end |ta|ien Denmark ltaly The Metherlands Denmark ltaly The Metherlands Denmark ltaly The Metherlands

‘ MNewver - Rarely - COccasionally - Frequently - Consistently

Camilla Bernild 8



)

Rigshospitalet
UCSF

Education

u&ﬂﬁ*’
Modtaget specifik undervisning -~

Langt starstedelen har ikke modtaget
undervisning der specifikt drejer sig
om vejledning af studerende der med
psykosociale udfordringer

Holland og Italien: 0%

80

60

Percent

20

Have you received training in supporting students with mental health challenges?
76.6%

15.3%

Don't know MNo

Response category

Camilla Bernild
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CARE-CE

Healthcare Education

e,
Kompetencer og handleevne Qﬁ/f

Vejledere faler sig i store traek rimelig kompetente  !feel confident in supporting students

. . experiencing mental health struggles in the clinical setting
til at vejlede og statte studerende med 36.9%
psykosociale udfordringer

30

26.1%
Holland ligner Danmark, Italien ligger lavere

[
=1

Percent

18.9%
12.6%

MEN pa tveers af landende angiver kun 24% at h
indlede samtaler med studerende om emnet (nar
der er udfordringer) 0

& & & & & &

& 2 o cd 9 QS

. 'f;“'\-‘s é\_\sb\@ {\é&@ \‘6\5\ é;\&%'b 06\
Q ‘rﬁ@a 2 o
&
Response category
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Generelt: manglende
uddannelse og tid, studerende
der ikke abner op og

manglende institutionel statte
(organisatoriske
strukturer/strategier)

Udfordringer L"w/ uj

Primary Challenges for Supervising Students with Mental Health Concerns
Denmark (n=97), ltaly (n=60), Netherlands (n=72)

Country Denmark . Italy . MNetherlands

L-'EII3|{ nftraining Hﬁﬂ%
i d
Lack oftime E0% 63%

- O O ]
Students unwilling _3%@22%

I
UﬂEE!I'tEIiFIT}.I' I:FE!SFICIFISE!} +ﬁz%
Mo institutional strategy o 42%

- ]
Uncertainty (responsibilities) M 70 245 44%

Fear (boundaries) Me——co; 14%

Clinic culture 0%
INIc culture 5%

0 25 50 75
Percentage of respondents (%)
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Afdelingsspecifik analyse

Medicinsk specialisering og patientgrundlag er ikke
betydende for vejlederes oplevelse af:

Hvor stor udfordringen opleves

Om man oplever at have de rette kompetencer til at
statte studerende

Om kollegaer er stgttende
Hvilke gnsker man har for kompetenceudyvikling

Altsa: den paedagogiske oEgave er den samme pa
tveers af medicinske kontekster — OBS:
opmeaerksomhed pa kommunal og psykiatrisk kontekst

Camilla Bernild
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UCSF Sammenhange og ‘confidence’ %%*

s

Multivariat analyse: Pointer:

Om forskelle i ‘selvtillidsscore’ (malt pa en skala  * Erfaring ikke steerkt betydende i sig selv

fra 1 til 5) kan forklares af forskelle i: « Uddannelse + institutionel statte = steerkest effekt

- Uddannelse + Institutionel statte — hgjere selvtillid

* Oplevet institutionel stotte* - Kollegial statte er ikke steerkt betydende i sig selv
* Antal ar som vejleder (men er det formegentlig for arbejdsgleede i gvrigt)
* Typer afdeling man er tilknyttet « Afdelingstype ingen betydning

* Kollegialt statte

Institutionel statte deekker fx over ledelse, tydelige

strukturer for arbejdsgange og ansvarsfordeling
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UCSF CARECE
] u m
Kompetenceudyvikling &‘“
Top 3 Training Topics
97% er interesseret i kompetenceudvikling med Denmark (n=95), taly (n=60), Netherlands (n=69)
fokus p_é\ statte til studerende med psykosociale county ] oenmate [l 1 veterincs
udfordringer
70%

Hvilke emner? Communication strategies - £8%
o Kommunikationsstrategier til at drafte mental R ——————————————m ™

helbred med studerende sunotenson E—. s
o At genkende tegn pa udfordringer med det Safelearningenuirunment+Sn%

mentale helbred hos studerende -

Institutional palicies —iw -

o Tilpasning af klinisk vejledning til studerendes - 2%

. . ) Adlushngsupemsmnﬂ

individuelle behov relateret til mental sundhed 0%

17%
) ) o ] ) ] Theoretical background M 175

o Institutionelle politikker og henvisningsmuligheder _W% e

for statte til studerende Digialtools St -

0 a0 ] 90

Percentage of respondents (%)

Camilla Bernild
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Konkluderende pa spgrgeskemaundersggelsen — i grove traek oﬁ/
Kliniske vejledere rapporterer:
At studerende med psykosociale udfordringer er forholdsvist ‘sjeeldent’

At KV har kompetencer til at statte og vejlede studerende med psykosociale
udfordringer — men ikke initierer samtaler

Pavirkning af handleevne:

erfaring er ikke sa betydende

institutionel stgtte og uddannelse er afggrende

medicinsk speciale har ikke betydning
At de i store traek ikke har modtaget undervisning specifikt om emnet
At de er interesseret i kompetenceudvikling indenfor emnet

At der er steerk interesse for kompetenceudvikling — | DK seerligt med fokus pa
E ginstitutionel stotte og tilpasning af vejledning
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Dialog 10 minutter

Forst med hinanden:

- Er der nogle af resultaterne der
overrasker jer — er anderledes/modsat
jeres egne erfaringer?

* Er der nogle af resultaterne der
genkendelige for jer ift. dine egne
erfaringer?

Opsamling plenum

Camilla Bernild 16
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Udvikling af workshop

Teoretisk framework: Kompetencetilegnelse som tre gensidig afhaengige domaener:

Professionel kvalificering
Handler om at give elever viden, feerdigheder og kompetencer, sa de kan gare noget—altsa blive i
stand til at deltage i arbejde, uddannelse og samfund

Professionel socialisering
Handler om at fgre elever ind i feellesskaber, normer og traditioner—at blive en del af eksisterende
sociale, kulturelle og institutionelle sammenhaenge

Professionel subjektivering

Handler om elevens mulighed for at blive et selvstaendigt og ansvarligt subjekt, der kan teenke og
handle pa egne vegne—ikke blot fglge systemet, men ogsa kunne sige “nej” eller “jeg vil noget
andet”

Biesta, G. (2020). Risking Ourselves in Education: Qualification, Socialization, and Subijectification

Revisited. Educational Theory, 70(1), 89—104. https://doi.org/10.1111/edth.12411
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Klinisk vejledning i de tre domaener

Kvalificering: fokus pa at understgtte studerende i uddannelsesformalia (fx mal for
lzering, diverse opgaver og feerdigheder af forskellig art (fagpersonen)

Socialisering: fokus pa samarbejde, ‘falde til’ i afdelingens sprog, rytmer,
arbejdsgange som studerende

Subjektivering: fokus pa at stgtte den enkelte studerende i deres personlige
udvikling ind i faget (fagpersonen)

Kunne vi fokuserer mere eksplicit pa socialisering og subjektivering som en del af
%’ professionel kompetencetilegnelse?

Camilla Bernild
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Udvikling af workshop
Vi er ikke sa langt ©

Indhold:

* Mental sundhed, neurodivergens, ungdom i kontekst, det saerlige ved uddannelse
pa arbejdspladser

- Tilgang til studerende: ressource-syn, undga ‘forventningsfattigdom’, bevar ‘det
dobbelte blik’ (Naomi Katznelson) og kommunikation...

&- « Faglig ledelse af den paedagogiske dimension

Camilla Bernild 19
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Faglig ledelse ift. vejledning af studerende med psykosociale
udfordringer

Aktiverer institutionel stotte, fx:

« Udvikle faglige strategier for inkluderende tilgange i ‘uddannelsessporet’, fx ifm.
studiesamtaler

- Tydeligggre kompleksiteten af kompetencetilegnelse (Biesta) for afdelingen
(geelder jo ogsa postgraduat)

- Lede opad fx oversygeplejerske: proaktiv opsage/udvikle klar (og beskrevet)
ansvarsfordeling og arbejdsgang ved udfordringer

« Kultur-arbejde: fremme viden om (fx afholde oplaeg i afdelingen) om neuro-
divergens, inklusion osv. med fokus pa at overkomme ‘dem og os’, lave aftaler om

%’ mader at kommunikere omkring det pa, sa | ikke star alene

TAK for i dag
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