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L eder

Af: Lisbeth Vinberg Engel - lisbeth.vinberg.engel@gmail.com

December er arets sidste maned og hermed ogsa arets sidste nummer af Uddannelsesnyt. Pa trods af corona, som
har preeget arbejdet meget, ogsa for undervisende sygeplejersker, har mange fundet lyst og inspiration til at sende
artikler til bladet. Det vil vi i redaktionsgruppen gerne sige tak for. Vi modtager artikler af hgj kvalitet, og de har og far
betydning for kollegaer landet over.

I nummer 4 har vi forngjelsen at praesentere fire artikler, to boganmeldelser og "Fingeren pa pulsen”.

Den forste kommer fra UCN i Nordjylland “Brugerinvolverende metoder i undervisningsplanleegning - lessons
learned” handler om, hvad en brugerinvolverende proces kan bidrage med i forhold til uddannelsesudvikling. Laes
i artiklen om selve processen med anvendelse af lukkede brugerinvolverende workshops til udvikling af et valgfrit
element pd 7. sem.

Den efterfolgende artikel "Vejen til det gode kliniske undervisningsforlgb” er skrevet af to klinikere fra Rigshospitalet.
Gennem to workshops har studerende, kliniske vejledere og undervisere undersegt, hvordan afdelingerne pa Rigs-
hospitalet i Kebenhavn kan tilrettelaegge klinisk undervisning og hvad der, fra de studerendes perspektiv, er kvalitet
i klinisk undervisning.

Pa Herlev-Gentofte hospital har man forsegt sig med "Snap-log"-metoden. Lzes i artiklen, hvad det handler om og
hvordan Snap-Log-metoden opfordrer til, at studerende tilegner sig kompetencer til at reflektere kritisk over egen
og andres sygepleje samt til at initiere kompetenceudviklingsprocesser.

Den sidste artikel "Klinikken i fokus i det afsluttende ar i sygeplejerskeuddannelsen”er farste del at flere artikler fra
VIA, hvor et aktionsforskningsprojekt har til hensigt at udvikle et alternativt sidste ar pa sygeplejerskeuddannelsen,
hvor fokus er at understgtte studerendes parathed til overgangen til livet som nyuddannet sygeplejerske. | denne
artikel praesenteres den alternative strukturering af 6-7 semester. | senere artikler praesenteres fund relateret til klinisk
dygtighed.

Ud over artiklerne praesenterer vi "Fingeren pa pulsen’, hvor Charlotte Bjarn fra KP skriver, hvad hun er optaget af lige
nu. Til slut har vi boganmeldelser af henholdsvis bogen "Hygiejne for klinikere” og "Relationer i sundhedsvaesenet -

hvorfor og hvordan’.

God forngjelse med blad nr. 4!
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Brugerinvolverende metoder i
undervisningsplanleegning - lessons learned

Af Karin Dam Eikhof, adjunkt, Master of Public Health,
sygeplejerskeuddannelsen UCN Aalborg og Thisted, kde@ucn.dk,

Brian Fjelrad Johansen, adjunkt. Cand.cur., Sygeplejerskeuddannelsen UCN Aalborg og Thisted, bfj@ucn.dk

og Diana Schack Thoft, Docent, Ph.d., Sygeplejerskeuddannelsen UCN Aalborg og Thisted, DST@ucn.dk

Formdlet med denne artikel er at beskrive selve
arbejdsprocessen med planlaegning og afvik-
ling af tre brugerinvolverende workshops samt
bidrage med ny viden om, hvordan brugerinvol-
verende metoder sdsom ice-breaker, korte opleeg,
brainstorm, post-its-reflektioner samt opsamling
og droftelse i plenum kan anvendes til udvikling
af et nyt undervisningsforlab pa sygeplejerskeud-
dannelsen.

Baggrunden for processen har veeret et gnske
om at udvikle et nyt valgfrit element pa syge-
plejerskeuddannelsen omkring patient-, borger-
og brugerinvolvering, samt at opnd storre viden
omkring hvad en brugerinvolverende proces kan
bidrage med i forhold til uddannelsesudvikling.
Data er indsamlet igennem afholdelse af tre
workshops med i alt 12 interessenter, patienter,
sygeplejersker, studerende og NGO'er over en tre
mdneders periode. | de tre workshops blev der
anvendt forskellige brugerinvolverende metoder,
som viste sig brugbare i forhold til at fa skabt
struktur og retning pé processen og til udvikling
af det endelige slutprodukt, en undervisningsplan

til et nyt valgfrit element (valgfag pa 7. semester).

Det at anvende brugerinvolverende metoder i
forbindelse med udvikling af nye undervisnings-
forlob har bidraget med nye vinkler og aspekter
pd undervisningsindholdet og -formen. Interes-
senterne, der deltog i de tre workshops, har bidra-
get med stort kendskab til kontakter og projekter
fra klinisk praksis, som efterfolgende er blevet

indteenkt i det valgfrie element.

Introduktion

Ifelge regeringens udkast til en ny dansk sundheds-
reform er det veaesentligt, at medarbejdere i sundheds-
vaesenet har kompetencer til at sikre naerhed, kvalitet,
sammenhang og patientrettigheder. Det er et krav, at
sundhedsvaesenet inddrager og aktivt anvender pa-
tienters synspunkter og erfaringer for at skabe de bed-
ste Igsninger og sikre sammenhangende patientforlgb
(1). Efter endt uddannelse vil de nyuddannede syge-
plejersker blive en del af medarbejderstaben i sund-
hedsveaesenet, hvorfor det er betydningsfuldt, at de
opnar kompetencer til at kunne inddrage patienterne
for at sikre sammenhaeng og kvalitet i pleje- og behand-
lingsforlgbene. Patient-, borger- og brugerinvolvering er
nyere begreber i Danmark og er blandt andet inspireret
af det engelske begreb "Patient and Public Involvement”
(PP (2). PPI som tilgang har sdledes veeret anvendt
indenfor det engelske sundhedsvaesen og forskning
de sidste 10-20 ar. Dog kan det veere udfordrende at
arbejde med PPI, da sundhedspersonalet ofte synes at
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mangle viden om patientinvolvering (3), og det er der-
for vigtigt, at sygeplejerskeuddannelsen bidrager til at
studerende far viden, feerdigheder og kompetencer til at
kunne arbejde patient-, borger- og brugerinvolverende.

P4 den baggrund besluttede Sygeplejerskeuddannel-
sen, UCN at udvikle et nyt valgfrit element (valgfag) med
titlen “Patient-, borger- og brugerinvolvering — en tilgang
til det danske sundhedsvaesen”, som skulle udbydes til
studerende pd 7. semester inden pabegyndelse af
bachelorprojektet. Da det valgfrie element omhandlede
brugerinvolvering, anskede projektgruppen at vaere tro
mod tilgangen og besluttede derfor at anvende luk-
kede brugerinvolverende workshops til udvikling af det
valgfrie element. Medlemmer fra Aldresagens Syge-
husudvalg i Region Nordjylland, Patientinddragelsesud-
valget i Region Nordjylland, Gigtforeningen, Diabetes-
foreningen, Osteoporoseforeningen, Hjernesagen, SIND
- Landsforeningen for psykisk sundhed, Danske Handi-
caporganisationer, studerende, sygeplejersker og pa-
tienter blev derfor inviteret til at udvikle det valgfrie ele-
ment sammen med projektgruppen. | Uddannelsesnyt
nr. 3 2020 i artiklen Patient-, borger- og brugerinvolvering
i udviklingen af et valgfag pa sygeplejerskeuddannelsen
skrevet af Pedersen og Ottesen uddybes udviklingspro-
cessen med fokus pa blandt andet facilitatorrollen (4).

Formalet med denne artikel er at beskrive selve arbejds-
processen med planleegning og afvikling af de tre
lukkede brugerinvolverende workshops ud fra en PPI-
tilgang, samt at bidrage med ny viden om hvordan
brugerinvolverende metoder sasom ice breaker, oplaeg,
brainstorm, post-its-refleksioner samt opsamling og
dreftelse i plenum kan anvendes til udvikling af nye
undervisningsforlgb péd baggrund af den drejebog, der
blev udviklet i tilknytning til forlgbet.

Ideen til udvikling af det valgfrie element udsprang af
et gnske fra undervisergruppen om at fa sterre erfaring
med brugerinvolverende metoder, og det at udvikle et
valgfrit element i samarbejde med relevante patienter
og brugere.

Der blev oprettet en projektgruppe med undertegnede
forfattere, samt en folgegruppe med Pedersen og
Ottesen med henblik pa at afdaekke udviklingspro-
cessen. Projektgruppen har pa baggrund af erfaringerne
og resultaterne af projektet udarbejdet en drejebog,
der beskriver de naermere detaljer i arbejdsprocessen.
Denne drejebog kan rekvireres ved kontakt til forfat-
terne og fremsendes pr. mail, hvis dette gnskes.

Planlaegning af processen

Startskuddet pa processen blev en drgftelse i projekt-
gruppen af, hvilke brugerinvolverende metoder, der gav
mening at anvende i udviklingen af et valgfrit element.
Valget blev afvikling af tre brugerinvolverende work-
shops, fordelt over en tre maneders periode med del-
tagelse af medlemmer af Aldresagens Sygehusudvalg

i Region Nordjylland, Patientinddragelsesudvalget i Re-
gion Nordjylland, Gigtforeningen, Diabetesforeningen,
Osteoporoseforeningen, Hjernesagen, SIND - Lands-
foreningen for psykisk sundhed, Danske Handicap-
organisationer, studerende og sygeplejersker. Deltagelse
af sygeplejersker ansat i somatikken, psykiatrien, primaer
og sekundaer sektor var gnsket, fordi vi efterstraebte
repreesentation fra sa mange forskellige omrader af
sygeplejen som muligt. Forud for afvikling af hver work-
shop blev der sendt information ud til deltagerne. Forud
for workshop to og tre modtog deltagerne ligeledes
et referat fra tidligere afholdt workshop. Ved opstart af
hver workshop blev der spurgt ind til, om deltagerne
havde nogle kommentarer til de tilsendte papirer. Pro-
jektgruppen fastsatte dato og tidspunkt for afviklingen
af workshops. Tidspunktet pa dagen blev fastsat til om
eftermiddagen, saledes de studerende ikke gik glip af
anden planlagt undervisning. Projektgruppen udar-
bejdede falgende plan og indhold for de tre lukkede
brugerinvolverende workshops pa baggrund af en PPI-
tilgang som vist i figur 1 nedenfor. PPl kan defineres
som “doing research with and by the public rather than
to, about or for the public” (2). “Patient” referer til invol-
vering af den enkelte patient, mens "Public” referer til
involvering af forskellige medlemmer af offentligheden
inklusiv de fagprofessionelle. PPl indebaerer et menings-
fuldt partnerskab med det formal at indsamle perspek-
tiver fra patienter og offentligheden med henblik pa at
udvikle sundhedsomradet og forskningen her indenfor
(2). Det er saledes muligt at beskrive forskellige niveauer
af involvering, hvilket uddybes under afsnittet "Afvik-
ling af brugerinvolverende workshops”. Ligeledes er
det muligt at anvende sdvel tradtionelle kvalitative og
kvantiative som kreative og innovative metoder inden-
for PPI, da det mere er en tilgang end brug af eksakte
metoder (2). Lukkede brugerinvolverende workshops er
karakteriseret ved at invitere deltagere, som har erfar-
ing indenfor omradet. Fordelen er at man hermed kan
skreeddersy indholdet af workshops, sdledes session-
erne og rammerne matcher deltagerne og den opgave
der arbejdes med (4).

Der blev planlagt med brug af bl.a. ice breaker, brain-
storm, post-its-refleksioner samt opsamling og dreftelse
i plenum med det udgangspunkt at aktivere del-
tagernes viden og erfaring indenfor omradet patient-,
borger- og brugerinvolvering set ift. det danske sund-
hedsvaesen. Se uddybning af de enkelte metoder under
afsnittet "Afvikling af brugerinvolverende workshops”. Vi
@nskede at skabe et nyt valgfrit element med inspiration
og input fra dem, som det omhandlede. Planlaegningen
af workshops og metoder blev beskrevet i en drejebog
med hertil hgrende huskeliste og rollefordeling.

Deltagerne blev rekrutteret via mail, telefon og person-
lig henvendelse af projektgruppen. Rekrutteringspro-
cessen gav nogle udfordringer, da det var vanskeligt
at rekruttere deltagere, som kunne deltage i alle tre
workshops. Job, uddannelse, fritidsinteresser og andre
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\
* Velkomst — praesentation af deltagerne
*Rammer og krav til indholdet af det valgfrie element pa Sygeplejerskeuddannelsen
*Fokus pa indholdet i det valgfrie element — brug af icebreaker, brainstorm og post-it
1 p g g gp
: flekti
WOFkShOp reflektioner y
: )
*Velkomst — opsamling fra 1. workshop
«Praesentation af undervisningen i brugerinvolvering og patientcentrering
«Konkretisering af indhold og form i forhold til undervisningsemner og casearbejde
2.
WOI'kShOp *Oplag og indledende dreftelse om intern prove )
™\
Tilbagemelding fra workshop 2
«Intern preve krav og muligheder
*Brainstorm og post-it reflektioner til emner — endelig beskrivelse af den interne preve
3 gp g P
WOTkShOp *Mundtlig evaluering af processen som workshopdeltager )

aktiviteter kom ofte i vejen. Ved rekruttering af patienter
blev der taget kontakt til samarbejdspartnere pa Aal-
borg Universitetshospital, som var behjaelpelig med
etablering af kontakt til patientforeninger og patienter,
som takkede ja tak til at deltage i projektet. Det lykkes
sdledes at rekruttere 12 deltagere til de brugerinvol-
verende workshops. Se figur 2 for karakteristika af de 12
deltagere.

Alle deltagerne modtog forud for deres deltagelse
skriftlig information med formal for projektet, forvent-
ningerne til den enkelte deltager samt dato, klokkeslaet
og lokation for de enkelte workshops. | informations-
materialet stod o0gsd beskrevet at der under afvikling
af de tre workshops, ville paga felgeforskning som

Studerende:

- To studerende pa 5. semester

- Varierende alder

- Stor @nske om at bidrage ind i uddannelsen

Patienter:

- Fire patienter

- Repraesenterer fire forskellige sygdomme

- Folges ambulant, hos egen laege eller i hospitalregi

Sygeplejersker:

- To sygeplejersker

- Stort erfaringsgrundlag ifh. til studerende og praksis
- Primaer- og sekundzer-sektor (somatik)

Patientinddragelsesudvalg:
- To personer fra to forskellige udvalg
- Stor erfaring som repraesentanter for patienter

Figur 2: Karakteristika over deltagere i workshops

Figur 1: Oversigt over indholdet i de tre workshops

beskrevet i artiklen af Pedersen og Ottesen (5), hvilket
deltagerne skulle give skriftligt samtykke til, hvis de on-
skede at deltage i dette. Alle takkede ja.

Ledelsen pa sygeplejerskeuddannelsen havde pa for-
hand bevilliget tilskud til forplejning til deltagerne
under afvikling af de tre workshops, samt transport for
deltagerne tur/retur, sa den enkelte deltager ikke havde
nogen gkonomisk udgift ved deltagelse.

| projektgruppen drgftes, hvordan gruppesammensaet-
ningen til de forskellige workshops skulle veere, da
gruppen gnskede at arbejde med 2-3 mindre grupper
for at give alle mulighed for at komme til orde. Beslut-
ningen blev til den 1. workshop at danne tre grupper.
En gruppe for studerende, en gruppe for patienter og
sygeplejersker og en for medlemmer fra Aldresagens
Sygehusudvalg i Region Nordjylland og Patientind-
dragelsesudvalget i Region Nordjylland. Disse grupper
blev efterfalgende pa 2. og 3. workshop mikset, da del-
tagerne nu kendte hinanden i hgjere grad.

Afvikling af brugerinvolverende
workshops

Den 1. workshop havde til formal at introducere del-
tagerne for rammesaetningen omkring krav og kriterier
for det valgfrie element, der pa forhand er fastlagt ud
fra Bekendtgarelsen (6) samt hvilke omrader, deltagerne
skulle igennem for at vaere med til at udvikle det valgfrie
element. Denne viden blev givet deltagerne via korte
opleeg fra de forskellige medlemmer af projektgruppen
for at give deltagerne den specifikke baggrundsviden,
de havde behov for, inden de pdbegyndte arbejdet. Her
var det vigtigt, at projektgruppen fattede sig i korthed,
da brugerinvolvering ikke handler om at formidle egne
pointer og erfaringer i traditionelle og lzengerevarende
opleeg (7). Der blev fra projektgruppen lagt op til, at
deltagerne i hgj grad skulle brainstorme og fremkom-
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me med ideer og tanker, som 13 dem pa sinde. En idé
workshop med brainstorm er et middel til at udvikle
idéer, hvor det efterfglgende er muligt at prioritere de
relevante idéer, som kan videreudvikles og konkreti-
seres. Det er vigtigt, at der pa forhand er afklaret, hvilke
spergsmal og emner man gnsker at arbejde med, og
at disse er tydelige og synlige for deltagerne. Der kan
anvendes individuelle og gruppebaserede brainstorm,
og idéerne kan nedskrives pa post-its (7, 8). Projektgrup-
pen betonede vigtigheden af, at alle deltagere kom til
orde, og at forskellige perspektiver kom frem, da alle
input blev set som ligeveerdige og betydningsfulde
for processen og resultatet. Projektgruppen forsggte
at skabe et fortroligt og trygt rum, da det blev set som
vigtigt og afgerende for processen, da deltagerne i det-
te forum maske ville fortzelle om personlige erfaringer
og oplevelser med sundhedsprofessionelle og sund-
hedsvaesenet generelt. Derfor blev der mundtligt aftalt,
at ingen matte videregive oplysninger om arbejdet af
personlig karakter.

Der var i programmet afsat tid til, at deltagerne kunne
praesentere sig for hinanden. Her anvendte projektgrup-
pen en ice breaker (7) ud over den formelle praesenta-
tion, hvor deltagerne fortalte, hvad man kunne kende
dem pa udover den mere formelle side. som fx at man
var glad for at ga til blomsterbinding, se formel 1 og
veere sammen med familien. Projektgruppen blev under
1. workshop hurtigt bevidst om, at der var behov for tid
til at deltagerne kunne smalltalk med hinanden. Der var
desuden behov for, at de fik kendskab til, hvad den en-
kelte kunne bidrage med, og hvordan de kunne bidrage
til en undervisningsplan. Projektgruppen oplevede,
hvor stor en betydning gruppedynamikken havde for,
at alle kunne komme til orde, og at det var en udfor-
drende opgave at facilitere grupperne. Nogle deltagere
havde et stort behov for at tale, mens andre indtog en
mere passiv rolle. Generelt oplevedes det som sveert
for deltagerne at blive konkrete og nedskrive ideer og
tanker. Deltagerne havde svaert ved at se, hvordan deres
personlige beretninger og oplevelser kunne udmentes
i nogle konkrete idéer. Projektgruppen matte under-
vejs statte og facilitere nogle af deltagerne, sdledes at
essensen af de personlige beretninger og oplevelser
kunne beskrives pd et mere generelt plan. Det betad
konkret, at facilitator anvendte formaliseret turtagning
(styresystem ift. fordeling og overgang af taleture i grup-
pen) (9), selv patog sig opgaven at lede og ggre det
muligt at opsummere essensen af informationer for at
illustrere gruppens pointer (agerede rollemodel ift. at
fa processen til at kere), og ndr det var muligt, overgav
ansvaret til gruppemedlemmerne igen, nar de syntes
at veere trygge ved opgaven. | den brugerinvolverende
workshop er det vaesentligt, at deltagernes viden saettes
i spil, og at facilitator baner vejen herfor. Derfor er det
vigtigt, at facilitator ogsa indtager en lyttende rolle i ste-
det for at formidle egne pointer og erfaringer (10).

| 1. workshop fremkom deltagerne med mange gode
og relevante input til mulige undervisningsemner pa
baggrund af deres brainstorm, som blev faciliteret ved
klart formuleret spargsmal som fx "Hvilke omrdader i det
nutidige/fremtidige sundhedsveesen er vigtige at fokusere
pd ud fra jeres perspektiv?” til dreftelse og refleksion i
grupperne med statte af post-its. Post-its blev brugt til at
fastholde deres refleksioner (7) mhp. en senere opsam-
ling og dreftelse i plenum, hvor grupperne generede og
preesenterede idéerne for hinanden. Det er séledes vores
erfaring, at det var vigtigt med et klart formuleret formal
for gruppernes brainstorm. Se nedenstaende billede,
som illustrerer dele af denne proces. Workshoppen af-
sluttede med, at deltagerne gruppevist praesenterede
deres ideer for de gvrige grupper i plenum pa baggrund
af de post-its, de havde udarbejdet. Her blev deres
idéer samlet ift. forslag af emner for undervisningen og
casearbejdet, som de sa skulle konkretisere yderligere i
workshop 2.

Imellem 1. og 2. workshop grupperede projektgrup-
pen idéerne efter overordnede kategorier, hvorefter en
oversigt over konkrete undervisnings- og caseemner
blev udarbejdet. Formalet med 2. workshop var at intro-
ducere deltagerne for, hvilke laeringsforudsaetninger
de studerende havde forud for deltagelse pa det valg-
frie element, naermere bestemt pa hvilket semester
de studerende tidligere var blevet introduceret til be-

Privat foto nummer 1, fra 1. workshop: Idegenerering til undervisningsem-
ner pd det valgfrie element

greberne brugerinvolvering og patientcentrering (4.
Semester pa Sygeplejerskeuddannelsen pd UCN). Idet
deltagerne havde forskellige lzeringsforudseetninger i
forhold til at arbejde brugerinvolverende, fik de selv et
kort oplaeg hertil, som dannede et faelles udgangspunkt
for det videre arbejde blandt deltagerne. Der blev lagt
veegt pa at formulere, at brugerinvolvering kan an-
tage mange former og grader pa baggrund af ViBIS's
definition af individuel og organisatorisk af brugerind-
dragelse (11) og Arnstein’s Ladder af grader af partici-
pation (12), hvorfor hvilket som helst input var relevant
og meningsfuldt. | projektgruppen oplevede vi, at det
tog noget af den nervgsitet og usikkerhed, som vi hav-
de oplevet i workshop 1. | 2. workshop var der fokus
pa, at deltagerne skulle konkretisere indhold, form og
fordeling af de enkelte undervisningsemner samt case-
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arbejdet pa baggrund af den oversigt, som projektgrup-
pen havde udarbejdet. Her blev der anvendt sessioner
med klart formuleret spargsmal, hvor grupperne bl.a.
via post-its skulle pege pa de emner, de fandt vigtigste.
Herved foregik en prioritering af emnerne ift. under-
visningen og casearbejdet. Se figur 3 for illustration af
de spargsmal, deltagerne blev stillet i de grupper, de var
inddelt i.

Afslutningsvis blev gruppernes prioriteter fremlagt og
dreftet i plenum med henblik pa at konkretisere savel
undervisningsemner og casearbejdet. Herefter blev
der ud fra de valgte undervisningsemner genereret
et idekatalog bestdende af undertemaer og typer af
undervisningsformer, som deltagerne fandt egnede
til formalet. Alle undervisningsemner blev minutigst

+ Hvilke emner er de vigtigste at
sygeplejestuderende far viden omkring ift.:
* patient- og brugerinddragelse?
* Sammenhzngende sundhedsvasen?

Undervisningsemner

* Hvordan synes I undervisningsformen skal
vaere?

* Hvordan synes I lektionsfordelingen bervare?

* Hvilke emner er de vigtigste at sygeplejestuderende
far viden omkring ift.:

* patient- og brugerinddragelse?

+ Sammenhangende sundhedsvasen?

Casearbejde

» Hvilken form synes I casearbejdet skal have?

casearbejdet?

Figur 3: Eksempel pa konkret spargsmal som deltagerne
skulle forholde sig til i 2. workshop

gennemgaet, og 2. workshop blev afsluttet med ud-
formning af en undervisningsplan bestadende af under-
temaer og forslag til undervisningsformer.

Mellem 2. og 3. workshop samlede projektgruppen
op pad de undervisningsemner, som deltagerne havde
foreslaet pa de to farste workshops. Herudfra blev der
udarbejdet et udkast til en faerdig undervisningsplan
med fordeling af lektioner, emner (med uddybning af
emnerne), litteratur/projekter og undervisningsform,
som blev praesenteret for deltagerne pa 3. workshop i
skematisk form. Alt sammen baseret pa den konkreti-
sering, grupperne foretog afslutningsvist pa workshop
2. Deltagerne kommenterede pa planen i plenum, og
den blev godkendt, da der var opnaet fuld enighed om
ordlyd og prioriterede lektioner blandt deltagerne. Del-
tagerne forklarede, at de kunne godkende planen, da de
oplevede, at deres forslag og ideer fremgik af den en-
delige undervisningsplan. De kunne se, hvordan deres
idéer og forslag nu havde faet struktur og form i kraft
af en undervisningsplan, som de fandt relevant ift. at
undervise sygeplejestuderende om patient-, borger-
og brugerinvolvering i det danske sundhedsvaesen. 3.
workshop havde derudover til hensigt at skabe ideer
til afvikling af den afsluttende interne eksamen. Del-
tagerne havde mange gode ideer, men de fastsatte
rammer til afviklingen satte nogle begraensninger, da de
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» Hvilke krav synes I der skal vere til formidlingen af

var forholdsvis faste grundet ressourcer og gkonomiske
midler, som pa forhand var afsat til det valgfrie ele-
ment. Af etiske drsager valgte projektgruppen tydeligt
at italesaette og synliggere rammerne for deltagerne, sa
de viste praecist, hvilken grad af indflydelse, de havde
mulighed for at opna for at undga, at de oplevede, at in-
volveringen blev pseudo-praeget. Deltagerne @nskede,
at grundlaget for eksamen skulle vaere praksisnaere pro-
blemstillinger. Herudover skulle eksamen bidrage til,
at de studerende og praksis kunne benytte eksamen
til noget brugbart. Seerligt medlemmer fra patientfore-
ningerne ville gerne inddrages og sta til radighed for
radgivning og sparring for de studerende, hvis de havde
behov for dette i eksamensperioden. Deltagerne g@n-
skede, at de studerende pa det valgfrie element skulle
ud i praksis, og at praksis skulle indga i eksamen
- det skulle ikke "blot” vaere en case eller en ob-
servationsperiode — de studerende skulle vaere
aktive, deltagende og arbejde brugerinvolve-
rende i klinisk praksis. Det blev besluttet, at de
studerende til eksamen skulle ud i praksis og
indsamlede empiri om, hvordan sygeplejersker
i praksis arbejder brugerinvolverende. Et ek-
sempel herpa kunne vaere via interview, fokus-
gruppeinterview, deltagende observation m.v.
hvor bdde patienter eller sundhedspersonale
kunne indga. Alternativt kunne de sygepleje-
studerende hjzelpe praksis med at opstarte
brugerinvolverende projekter, hvis de havde
behov herfor. 3. workshop blev afsluttet med,
at projektgruppen gennemfgrte en mundtlig
evaluering med deltagerne.

Deltagerne gav generelt positive tilbagemel-

dinger til projektgruppen omkring udviklingsprocessen.
De havde oplevet det som givende at vaere inddraget i
hele udviklingsprocessen, og at det var nytaeenkende at
veaere inddraget i en uddannelsesmaessig kontekst. Del-
tagerne oplevede, at projektgruppens struktur i forhold
til udsendelse af referat efter hver workshop gav overblik
og fremdrift i processen. Deltagerne oplevede generelt,
at samarbejdet var en stor gevinst, da udviklingen af det
valgfrie element kunne give de studerende indgaende
kendskab til brugerinvolverende arbejdsmetoder, og
at de studerende ville videregive dette til praksis og
dermed veere til gavn for patienterne.
Til tider var arbejdet ogsa udfordrende - szrligt under
1. workshop, hvor det tog tid for deltagerne at finde
deres roller, kaste sig ud i at brainstorme idéer samt at
fornemme, hvor meget de studerende kunne na pa den
afsatte tid i det valgfrie element. Her havde facilitator-
erne en szerlig rolle for at hjzaelpe grupperne pa vej, som
beskrevet under afsnittet "Afvikling af brugerinvolve-
rende workshops” Dette er en kendt udfordring inden-
for brugerinvolvering, da det ofte er sveert for brugere
at italesaette problemer eller give konkrete forslag til
forbedringer (8).
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Lessons learned

Undervisningsplan

Detatanvende brugerinvolverende metodertil udvikling
af undervisningsforlgbet har bidraget med nye perspek-
tiver pd undervisningsemner og undervisningsformer,
som maske ikke var blevet indtaenkt af projektgruppen.
Det geelder fx veegtningen af et historisk, politisk og
etisk aspekt pa brugerinvolvering, og at de studerende
skal ud i praksis og observere brugerinvolvering i deres
case arbejde. Den udarbejdede undervisningsplan, med
detaljeret beskrivelse af undervisningsemner og under-
visningsform, har bidraget med en konkret beskrivelse
af opbygningen af det valgfrie element og en skitse til
indhold af de enkelte lektioner. Det har fungeret som et
godt arbejdsredskab for underviserne til at fa overblik i
forbindelse med planlaegningen af de enkelte lektioner,
samt internt for gruppen af undervisere. Herved fun-
gerer undervisningsplanen som et konkret vaerktgj til at
skabe overblik og er szrlig nyttig for nye undervisere.
Samarbejde og nye undervisningsforlgb

Det konstruktive samarbejde, der blev etableret
igennem afviklingen af de tre workshops, har medfert
at workshopdeltagerne har bidraget med viden om
relevante brugerinvolverende projekter og processer
samt kontakter, der er blevet indtaenkt i undervisningen.
Samtidig har det givet kendskab til relevante personer,
som har kunnet vaere eksterne undervisere pa det valg-
frie element. Det teette samarbejde med deltagerne i
workshoppen har medfert, at vi fra projektgruppen ogsa
har kunnet traekke pd dem i forbindelse med udvikling
af nye undervisningsforleb pad sdvel sygeplejerske-
uddannelsen, som pa nye uddannelser i UCN samt ift. et
kommende forskningsprojekt omkring pdrerendeind-
dragelse og brugerinddragelse i en hospitalskontekst.
Det valgfrit element har pd nuvaerende tidspunkt vaeret
udbudt og afviklet pa flere campusser pd Sygeplejer-
skeuddannelsen UCN igennem de sidste fire semestre
og er ogsa udbudt til studerende pd kommende se-
mestre. De studerende bliver kort introduceret til den
brugerinvolverende proces, der ligger bag udviklingen
af dette valgfrie element, og der evalueres efter hvert
semester for lgbende tilretninger og justeringer af det
valgfrie element.

Projektgruppen har igennem dette projekt faet starre
erfaring med, hvordan brugerinvolverende metoder
kan indtaenkes i forbindelse med udvikling af nye under-
visningsforlgb og kan forhdbentligt danne baggrund for
uddannelsesudvikling fremadrettet med anvendelse af
brugerinvolverende tilgange og metoder.
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Vejen til det gode kliniske uddannelsesforlgb

Af Marie Oxenbgll Collet, Klinisk sygeplejespecialist, ph.d., post.doc.,
Afdeling for Intensiv behandling, 4131, Rigshospitalet (marie.oxenboell-collet@regionh.dk)

Mette Elisabeth Nielsen, Klinisk uddannelsesansvarlig, lektor, cand.mag., Center for Kraeft og Organsygdomme,
Rigshospitalet (mette.elisabeth.nielsen@regionh.dk)

Baggrund

Hvert semester pabegynder 200 sygeplejestuderende
et klinisk undervisningsforlgb i afdelingerne i Center
for Kreeft og Organsygdomme (CKO) pa Rigshospitalet.
Som Rigshospitalets starste center stillede uddannelses-
ansvarlige og undervisere sig den udfordring at
gentaenke tilretteleeggelsen af kliniske uddannelses-
forlgb. Gennem to workshops har studerende, kliniske
vejledere og undervisere undersggt, hvordan afdel-
ingerne kan tilretteleegge klinisk undervisning og hvad,
der fra de studerendes perspektiv, er kvalitet i klinisk
undervisning.

Metode

En arbejdsgruppe, bestdende af kliniske undervisere og
uddannelsesansvarlige og to konsulenter fra Copen-
hagen Health Innovation, blev nedsat til at planleegge
og facilitere processen. Copenhagen Health Innovation
er et partnerskab mellem hovedstadsregionens starste
uddannelsesinstitutioner indenfor sundhedsomradet,

Denne artikel har fokus pd initiativer, der kan @ge
kvaliteten af klinisk undervisning. | artiklen preesen-
teres fund fra to innovative workshops med sygeple-
jestuderende, kliniske undervisere og - vejledere i
Center for Kraeft og Organsygdomme pd Rigshos-
pitalet. Workshops blev gennemfart i 2019. Formdlet
var at fa studerende, vejledere og underviseres pers-
pektiver pd nogle af de udfordringer, der opleves i en
Kklinisk uddannelseskontekst mhp at @ge kvaliteten
og integrere perspektiverne i det kliniske uddannels-
esforlob. | samarbejde med Copenhagen Health In-
novation blev det muligt at fé et stort antal deltagere
involveret.
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herunder Kebenhavns Professionshejskole. Copen-
hagen Health Innovation arbejder med at styrke sund-
hedsinnovation og uddannelse.

Arbejdsgruppen definerede tre aktuelle udfordringer
og hypoteser, som de gnskede at undersgge sammen
med studerende, undervisere og vejledere i forhold til
betydning for klinisk undervisning. Der blev planlagt to
workshops, som konsulenterne fra Copenhagen Health
Innovation faciliterede. Farste workshop, forar 2019, var
planlagt udelukkende med deltagelse af studerende
og anden workshop i efterdret 2019 med deltagelse af
kliniske undervisere og kliniske vejledere.

Ud af 98 indbudte studerende deltog 54 i forste work-
shop. Der var repraesentation af studerende fra 1, 2., 5.
0og 6. semester. Nogle studerende refererede konkret
til erfaring i CKO, andre, 5. og 6. semester, inddrog er-
faringer og perspektiverede til tidligere kliniske under-
visningsperioder. | anden workshop deltog 40 kliniske
undervisere og vejledere pa tveers af CKO's 9 specialer.
Begge workshops anvendte 'Double Diamaond’ pro-
cessen (1), hvor problemforstdelse blandt deltagerne
vaegtes hejt i arbejdet med at udvikle og kvalificere l@s-
ninger i en organisation og ‘Service Blueprint (2,3), der
er en visuel og kronologisk fremstilling af de oplevelser,
som brugere, her studerende og vejledere/undervisere,
har med uddannelse samt en visualisering af de organi-
satoriske processer, der foregdr for at understgtte ud-
dannelsesopgaven.

Farste workshop med studerende tog udgangspunkt
i de tre udfordringer, hypoteser og spergsmal, der var
formuleret af arbejdsgruppen:
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Udfordring 1:

Fra uddannelse til praksis i klinikken

- Hypotese: Mange nyuddannede sygeplejersker
oplever ikke at vaere 'klaedt godt nok pd'til hverdagen
i klinikken. Det skaber utryghed blandt nyuddannede
og hos kolleger.

Spergsmal: Hvad kan der ggres under uddannelsen
for at undgad utryghed ved farste ansaettelse som sy-
geplejerske?

Udfordring 2:

Nulfejlskultur

- Hypotese: Mange studerende er bange for at fejle
eller gere noget forkert i deres studietid. Det kan
betyde, at mange bliver bange for at tage ansvar.
Spergsmal: Hvad kan der gares gennem uddannel-
sen for at modvirke angsten for at fejle?

Udfordring 3:

Alternative laeringsformer

- Hypotese: Der er ikke ressourcer og plads til, at
sygeplejestuderende kan treene og udvikle kliniske
kompetencer i det omfang, der er behov for. Der er
derfor brug for at taenke i alternative lzeringsformer.
Spergsmal: Hvilke laeringsformer kan der vaere behov
for?

Anden workshop tog udgangspunkt i de samme tre ud-
fordringer dog perspektiveret med udvalgte udsagn og
ideer fra workshop med studerende.

Efter begge workshops var afholdt, blev materialet i
form af billeder, PowerPoint, sticky notes og referater
gennemgaet og kategoriseret, og vi fandt fire overord-
nede temaer, som vi har valgt at kalde:

B Ledelse og organisering

B Uddannelsesmaessige kompetencer
B Introduktion og leeringsmilje

B Leringsveerktgjer

Ledelse og organisering

Ledelse og organisering af klinisk uddannelse er et cen-
tralt tema fra begge workshops. Studerende papeger
betydningen af, at klinisk uddannelse understattes
pa alle niveauer i en afdeling. Ledere, sygeplejersker
og studerende er alle ansvarlige for, at det kliniske ud-
dannelsesforlgb opleves godt og veltilrettelagt. Det har
betydning for de studerendes oplevelse af at fgle sig
velkomne, integreret i afdelingen, og at uddannelses-
opgaven opleves som en fzelles opgave. Den daglige
organisering og planlzegning af, hvilke patientforlgb de
studerende skal varetage og seerligt, hvilke sygeplejersk-
er de skal falge, giver ro og sikkerhed. At vaere pa forkant
og have plan er vigtigfor et godt forlgb. Tilgeenge-
ligheden af den kliniske underviser samt kontinuitet
i vejledere og de sygeplejersker, som de studerende
mader og folges med i plejen, er uden tvivl det vigtig-

ste, de studerende fremhaever som essentielt for deres
lzering. Det er vigtigere for studerende, at der er kon-
tinuitet i forhold til vejledere end i forhold til patienter.
Et konkret bud fra studerende for at opna kontinuitet
var muligheden for ogsa at felge vejledere i aften- og
weekendvagter.

Et bud, fra vejledere og undervisere, pa hvordan stude-
rende og uddannelsesopgaven bliver gjort synlig, er at
have et punkt pd dagsorden til alle personalemader, der
omhandler studerende og uddannelse. Studerendes
navne skal fremga af fremmeadeplanerne, sd de indgar
i planlaegningen.

Der blev herudover sat fokus pa medicinhdndtering,
som det omrade, hvor studerende er bange for at bega
fejl. Kompleksiteten i relation til medicinhdndtering pa
de hgjt specialiserede afdelinger i CKO er stor. En tydelig
beskrivelse af, hvilke praeparater og administrationsveje
de studerende ma arbejde med pa de enkelte semestre,
kan mindske usikkerhed, s& det ikke bliver den enkelte
vejleders vurdering af den enkelte studerendes viden
og kompetencer.

Uddannelsesmeessige kompetencer

De studerende @nsker, at kliniske vejledere bruger viden
om uddannelsens generelle opbygning i planlaegning
af netop deres konkrete forlgb. Altsa viden om, hvad de
studerende tidligere har arbejdet med, og hvad de skal
videre til i deres uddannelsesforlgb. De studerende ef-
tersporger, at de i hgjere grad far lov at bruge det, de
i forvejen kan. Ofte er det som at starte forfra, ndr de
kommer til et nyt klinisk uddannelsessted. Studerende
fortaeller, at ndr de skal fglge en ny sygeplejerske kan
det vaere som at starte forfra. En studerende sagde un-
drende kort og godt:

"Hvorfor ikke bruge det jeg kan”
(studerende workshop 1)

De studerende er tydelige omkring, at en god relation
til vejleder og underviser er essentiel for deres lzering og
ofte vigtigere end vejlederes og underviseres formelle
akademiske kompetencer.

De studerende beskriver klinisk undervisning og teore-
tisk undervisning som to adskilte undervisningsformer.
Teoretisk undervisning er undervisning, der foregar i en
skolekontekst og klinisk undervisning er undervisning,
der udelukkende foregdr i en klinisk kontekst. Det giver
for nogle studerende en oplevelse af, at tiden bruges
forkert i klinisk undervisning, nér teoretisk argumenta-
tion og refleksion eftersparges og forventes. Det kan
for nogen opleves, som om det er pd bekostning af at
traene og gve kliniske faerdigheder.

Introduktion og leeringsmiljg
At fgle sig ventet og velkommen, at fa en henvendelse
med information og materiale om det kliniske praktik-
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sted er vigtigt for at komme godt i gang. At der i de
forste dage bliver forventningsafstemt, sa det er tydeligt,
hvordan der kan arbejdes med mal for lzeringsudbytte i
den enkelte afdeling og hvad, der forventes af studer-
ende, blev pointeret af de studerende som en forudsaet-
ning for at komme godt i gang.

Bade studerende og undervisere var optaget af udfor-
dringen om nulfejlkultur, og hvordan der konkret kan
arbejdes med den tendens. De studerende italesatte
et trygt leeringsmiljg, hvor der som udgangspunkt er
godt at veere, og hvor fejl og mangler kan italesaettes
ved direkte feedback og bedside refleksion. Vejledere
og undervisere fremhaevede ligeledes, at italeszettelse
af fejl skal vaere en del af kulturen i afdelingerne. Fx kan
undervisning i utilsigtede haendelser, og hvordan de
registreres og bliver handteret i sundhedsvaesenet, vaere
et sted at starte tidligt i uddannelsen.

Laeringsveerktojer

Der anvendes forskellige laeringsveerkstgjer i den kliniske
del af sygeplejerskeuddannelsen, hvor fx Den indivi-
duelle studieplan er obligatorisk og skal godkendes af
en kliniskvejleder. De studerende udtrykker, at studie-
planen er tidskraevende at lave og ofte ikke bliver brugt
aktivt og efter hensigten. Studerende gnsker et tet sam-
arbejde med vejleder og underviser i udarbejdelse af
studieplanen og eftersparger i hojere grad, at de kliniske
uddannelsessteder er nysgerrige pé de feerdigheder og
kompetencer, der er opndet i tidligere kliniske perioder,
og at disse bruges aktivt, sa der bygges ovenpd, sa
feerdigheder og kompetencer far mulighed for at vokse.
Der peges pa peer-learning, hvor studerende pa tvaers
af semestre laerer med og af hinanden som en made,
hvor de studerendes kompetencer og ressourcer aktivt
kan bruges fx ved, i perioder, at etablere laeringsgrupper
eller studieunits.

De studerende @nsker ogsd, at studieplanen skal
illustrere, hvilke kompetencer, der kan opnas i den
konkrete kliniske undervisningsperiode. Bade stude-
rende og vejledere fremhaever fordele ved en egentlig
kompetencebog eller logbog, der kan vaere gennem-
gdende i hele uddannelsen og fortseette ind i forste an-
seettelse som nyuddannet sygeplejerske. De studerende
kan her vurdere og reflektere over eget kompeten-
ceniveau, der kan vaere udgangspunkt for et individuelt
forlgb. Et eksempel pa en eksisterende logbog, der fal-
ger de studerende gennem uddannelsen, er medicin-
logbogen (4).

Diskussion

Samarbejdet med Copenhagen Health Innovation gav
os erfaring med, hvordan store grupper af interessenter,
her studerende, undervisere og vejledere, kan facilite-
res til at samarbejde og komme med perspektiver pa
aktuelle spergsmadl og lesningsforslag til konkrete ud-
fordringer indenfor en relativ kort tidsramme. Vejledere
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og undervisere, pa tvaers af CKO, der ikke har daglig
bergringsflade, fik her et faelles rum til at drefte og di-
skutere deres praksis. De studerende fik ligeledes mu-
lighed for pa tvaers af semestre at diskutere og komme
med konkrete forslag til, hvad der fra deres perspektiv er
vigtigt og medvirkende til god klinisk uddannelse.

Efterfelgende er der i CKO etableret et forum for
vejledere, der medes manedligt, hvor emnerne, der
dreftes, er besluttet af vejlederne selv.

Vigtigheden af gode relationers betydning for lzering og
vigtigheden af at here til fordrer, at der er en organise-
ring, der understatter dette. | det omfang det kan lade
sig gere, parres studerende med to-tre sygeplejersker,
og de studerende bliver i hgjere grad planlagt med af-
tenvagter og (ganske fa) nattevagter. Vi er blevet mere
eksplicitte med at se uddannelsen som et samlet forlgb,
hvor den kliniske undervisningsperiode i CKO blot er en
del af et langt forlgb. Ved aktivt at vaere nysgerrige pa
og aktivt bruge de erfaringer, fra bade skole og andre
klinikker, den enkelte studerende kommer med, kan vi i
hajere grad fokusere vejledning og tilegnelse af kliniske
kompetencer. Vi arbejder kontinuerligt med at vaere
tydelige i forhold til vores forventninger. Vi har derfor
udarbejdet en pjece —Klar, parat, kliniskstart, som samt-
lige studerende far en maned fer klinikstart.

Perspektivering

Er vores fund unikke? Nej det kan vi nok ikke sige.
Mange af de pointer og udfordringer vi har trukket
frem, er vist i evalueringer og projekter, fx i forsknings-
projektet P& tvaers (4) der afsluttedes pa Rigshospitalet
i 2018. Der blev dog peget pa, hvor vi kan satte ind
som uddannelsessted og uddannelsesplanlzggere
og isaer, hvor vi i langt hgjere grad skal i dialog med
uddannelsesinstitutionerne. Samtidig gav metoden os
ideer til fremtidige mere dynamiske og dialogbaserede
mader at evaluere vores uddannelsespraksis i CKO.

Referencer

1. Design Council, Study of the design process — The
Double Diamond. Design Council (2005),“The Design
process”

2. Shostack, G. Lynn. “Designing Services that Deliver”,
Harvard Business Review, vol. 62, no. 1 January — Feb-
ruary 1984, pp 133-139

3. Bitner, MJ, et al. 2007 ‘Service Blueprinting: A Practical
Technique for Service Innovation’

4. LOGBOG | MEDICINHANDTERING, Studie- og doku-
mentationsredskab i klinisk undervisning pa syge-
plejerskeuddannelsen i Region Hovedstaden. Loka-
liseret pa www.kurh.dk 2.september 2021.

5. Lehn-Christensen Sine og Mari Holen, Laereprocesser
i klinisk sygeplejerskeuddannelse — Viden og erfa-
ringer fra projekt PA TVARS. 2020 Forfatterne, Rigs-
hospitalet og Roskilde Universitet.



UDDANNELSESNYT NR. 4 - 32. ARGANG 2021

Sygeplejestuderendes betragtninger
af praksis gennem SnapLog- metoden

Af Line Sgrensen, sygeplejerske 2004, Uddannelseskonsulent i Center for HR og Uddannelse
Sektion for Grunduddannelse og Uddannelsesudvikling Center for HRU, enhed for uddannelse,
Master i voksnes leering og kompetentudvikling Line.soerensen@regionh.dk og

Sarah Krell-Jorgensen, sygeplejerske 2009, Klinisk underviser i afdeling for hjerne og nervesygdomme Herlev

Gentofte hospital, Master i voksnes lering og kompetentudvikling Sarah.krell-joergensen@regionh.dk

Hvordan kan studerende arbejde med
udvikling og kritisk refleksion over egen
praksis?

For at besvare dette spergsmal indledtes de ferste tank-
er om projektet og dennes retning og form. | forbindelse

Artiklen beskriver et projekt forankret i syge-
plejestuderendes praksis under 6. semesters klinik-
periode. Projektet blev igangsat for at undersage
anvendelsesmuligheder af Snaplog-metoden,
samt de studerendes udbytte heraf. Hensigten var,
at de studerende anvendte egne billeder fra prak-
sis til at understotte dem i at folde deres forskellige
forteellinger ud.

SnaplLog-metoden opfordrer til, at de stude-
rende tilegner sig kompetencer til at reflektere kri-
tisk over egen og andres sygepleje, samt initiere
kompetenceudviklingsprocesser.

Gennem fokusgruppeinterview med de stude-
rende undersoges udbyttet af SnapLog-metoden,
og empirien er analyseret ud fra Jack Mezirows
teori om kritisk refleksion og transformativ leering,
samt Knud llleris anvendelse af begrebet kompe-

tence.

med studieordningen 2019 blev det skrevet ind under
malene for laeringsudbytter for 6. semesterstuderende at
skal kunne medbvirke til at fremme innovative processer
og reflektere over egen professionsudavelse, i forhold til
at veere aktor i det samlede sundhedsvaesen (1).

Med fokus pa de studerendes innovative taenkning og
udvikling af sygeplejen, er vi blevet inspireret til at skabe
rum for refleksion over egen praksis pa en nyteenkende
og innovativ made.

Vi valgte at anvende SnapLog metoden (2) som lzerings-
redskab til afdelingernes 6. semester sygeplejestude-
rende. Ved at bruge en visuel metode opnas en mere
tidssvarende tilgang til at reflektere over praksis ud fra
den kontekst, de studerende er i. Den visuelle tilgang
ses 0gsd egnet til at medinddrage deres medstude-
rende i tanker og idéer til udvikling af praksis, ud fra
deres oplevede erfaringer, baseret pa national og inter-
national forskningsviden (2).

Snaplog som visuelt lzeringsredskab
Snaplog er en sammentraekning af ordene "snapshot”og
"logbog”. Det er en visuel metode, hvor de studerende
under deres klinik tager billeder af deres laering, mens
de laerer, og samtidig ferer logbog over deres laering
med udgangspunkt i billederne. Studier peger pa, at
metoden opleves som intuitiv og refleksionsskabende,
og er nyskabende ved netop at bruge billederne som en
del af laereprocesserne (3).

Billeder har den egenskab, at de fortzeller mere end
ord. For de studerende kan de sproglige og skriftlige
muligheder, de har til radighed, ikke altid rumme og
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indfange konteksten, som de befinder sig i under deres
klinikforlgb. Ved SnaplLogs @nskes det at give de stude-
rende mulighed for at udvide det sagte sprogs mulighe-
der. Der er derved et stgrre fokus pa det mundtlige end
den skriftlige fremstilling. De studerendes Snaplogs
medvirker derved til en mere ligestillet position for de
studerende, da metoden indenfor den kvalitative for-
skning, hvor viden dannes indenfor deltagernes egne
definitioner af det, der undersgges (4). Ved en skrift-
lig bearbejdelse af en oplevet situation, og derefter et
feelles refleksionsforum, bliver bearbejdelsen til en 2.
hands refleksion. Med SnaplLog skabes derimod adgang
til forstaelser, der ikke er velreflekterede og bevidste
kategoriseringer.

Snaplog traekker pa traditionen fra Photoelicitation, idet
den kombinerer fotografi og dynamisk refleksion mel-
lem de studerende. At bruge visuelle medier i kvalitativ
forskning er ifalge Harper et bud pd, hvordan man kan
arbejde med at give feltets deltagere alternative mader,
hvorpa de kan forstd og tale om deres sociale eksistens.
Harper begrunder blandt andet sin brug af photoelicita-
tion med: “Ndr to eller flere diskuterer meningen af foto-
grafier, prover de at finde ud af noget sammen” (2).

De studerendes egne snap fremfor
professionelle billeder

Ved at de studerende selv tager billeder af deres praksis,
mens de er i klinik, bliver de en aktiv del af processen.
Deres Snap fungerer som et steerkt dialogvaerktgj, hvor
de studerende kan relatere sig til hinandens billeder,
historier, oplevelser og erfaringer gennem egne for-
tolkninger og spejlinger af det, der sker pa billederne (5).
Vi er bevidste om, at billederne i sig selv ikke skal pro-
ducere "rigtige” beskrivelser af de studerendes praksis,
men snarere en undersggende tilgang til praksis. De
beskrevne opgaver og billeder skal afspejle mere end
det kendte, og ikke bare det de studerende ved pa for-
hand, men hvor de har mulighed for at se deres praksis

pa en anderledes made. Billedet er sdledes ikke et bevis
pd, hvordan praksis i virkeligheden ser ud, men kan
bruges som en visuel metafor.

SnapLog metoden i praksis

De studerende introduceres til Snaplog-metoden samt
information om etiske og juridiske regler herunder ind-
hentning af samtykke.

Konkret far de studerende cirka hver anden uge en op-
gavebeskrivelse (Se boks 1).

Til billedet skal den studerende skrive en log om:

1. Hvad forstiller billedet?

2. Hvorfor tog du billedet?

3. Hvad har billedet at ggre med den opgave, der blev
stillet?

De studerende tager snaplogs med deres mobiltelefon-
er, og efterfglgende mailes billeder og log direkte til de
kliniske undervisere. Dette udger rdmaterialet for den
efterfelgende bearbejdelse og analyse gennem reflek-
sion (4).

Bearbejdning gennem refleksion

Hensigten er at skabe et rum, hvor de studerende
drofter og diskuterer deres opfattelser af deres prak-
sis, men ogsa skaber nye diskursive praksisser om de
faeenomener, vilkar, kontekster ect.,, som opleves under
deres klinik.

Selve billedet giver en visuel introduktion til praksis, som
dog har sveert ved at sta alene.

Der er derfor brug for en procesbearbejdning som en
‘dasedbner effekt, hvor de studerende far mulighed for
at udfordre og undersgge hinandens praksis gennem
dialog om billederne og derved producere nye og
uventede forstaelser af praksis (6).

Temaer: Opgavens indhold

1. Veerdigrundlag i afdeling

Tag et billede af hvor du ser afdelingens veerdigrundlag blive udlevet

2. leering i praksis

Du skal tage billeder af laeringsaktiviteter, der har haft positiv indflydelse pa
din opgavelasning. Det vil sige, at opgaven er blevet Igst bedre/mere
kompetent, end hvis laeringsaktiviteten ikke havde fundet sted.

3. Sygeplejerskens

virksomhedsomrade som sygeplejerske

Tag et billede af noget som du identificerer som dit virksomhedsomrade

4. udvikling Tag et billede som afspejler den kliniske sygepleje problemstilling du arbejder
med under det tveergaende lzeringsforlgb

5. Innovative Tag et billede hvor du ser muligheder for innovative tiltag i din egen praksis

muligheder

6. Nudging Tag et billede af et symbol, artefakt etc. der ses i organisationen som henvender

sig til patienter, pararende eller personale

7. Medicinhdndtering

Tag et billede hvor en del af medicineringsprocessen indgar
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Til projektet blev der udarbejdet en procesbearbejdning,
hvor de studerende gennem en semistruktureret inter-
viewguide fik mulighed for at frembringe deres reflek-
sioner. Formalet med Snaplog og refleksionen er at fa
de studerende til at tale om det, der ligger "mellem lin-
jerne’, som har betydning for deres lzering og udvikling
gennem klinikken. Brugen af snaplog samt den falles
analyse og refleksion i det sociale samspil seetter de
studerende i stand til at stille hinanden dialogiske og
refleksive sp@rgsmal.

Vi valgte at indlede sessionerne med en billedvaeg
med de studerendes snaps, som de lader sig inspirere
af og tavst reflekterer over; hvad laegger du meerke til?
hvad undrer du dig over. Efterfalgende gar de over i et
mere struktureret interview, som giver mulighed for at
gad i dybden. Disse to metoder komplementerer derved
hinanden. Metoden er sdledes intuitiv, inspirerende og
refleksionsskabende samtidig med, at den skaber nys-
gerrighed hos de gvrige studerende fra andre afdelinger
eller specialer. Metoden understgtter derved laerepro-
cesserne i det sociale samspil blandt de studerende (3).
Metode til empiriindsamling af de studerendes udbytte
af SnaplLog metoden

Vi har valgt en kvalitativ tilgang ved brug af fokus-
gruppeinterview med deltagelse af alle 7 studerende.
Fokusgruppeinterviewet kan producere mange data
med mange normative forhandlinger, da det genereres
pa gruppeniveau, og derfor er der stgrre og mere vari-
erende udspil fra informanterne. De studerendes erfa-
ringer og forstdelser i gruppeprocessen kan producere
viden om kompleksiteterne i de sociale praksisser, de
selv er en del af ude i klinikken, der kan veere sveert at fa
frem ved brug af individuelle interviews (7).

Til at undersgge hvordan de studerende har oplevet
seancerne ud fra deres eget perspektiv, er der er gjort
brug af et semisktruktureret interview. Der kan herud-
fra udferes en detaljeret analyse af deres udsagn ud
fra de oplevede feenomener. Ved anvendelsen af det
semistrukturerede interview er der udarbejdet en inter-
viewguide med tre overordnede omrader; forberedelse,
leeringsudbytte og det fremadrettede forlgb, hvor der
stilles uddybende spargsmal, der har til formal at udfor-
ske projektets emne.

Det transskriberede materiale blev analyseret ud fra de
to amerikanske psykologer Braun og Clarkes tematiske
analyse, der bestdr af 6 trin (8).

Metoden omhandler at lzere data at kende ved brug af
mindmaps til at frembringe temaer, hvor det menings-
fulde i teksten vurderes i forhold til det faenomen, der
undersages. Ud fra det ses essensen af det sagte i inter-
viewet, og temaerne der fremkom, var kritisk refleksion,
mening, personlig udvikling og udvidelse af perspektiver.

De studerendes oplevelser af SnapLog
metoden ud fra teoretiske perspektiver

Kritisk refleksion

De studerende ses at have opnaet nye erfaringer, som
de er i stand til at omdanne i forhold til tidligere er-
faringer gennem en fortolkningsproces ved brug af
SnaplLog metoden, hvorved de udvikler deres kritiske
refleksion. En studerende udtrykker det saledes:

"leg har faet et starre indblik i, hvilken proces det er. Det
her forleb har overbevist mig om, at man har et ansvar
som sygeplejerske til at forholde sig kritisk, fordi ellers er der
ingen, der udvikler sig kritisk og reflekterende, altsa hvorfor
vi gar, som vi gar. Der er nadvendigvis ikke nogen andre, der
kommer og forteeller dig det - sé man skal hele tiden have et
passende kritisk blik pa sygeplejen og den praksis man eri”

Definitionen af kritisk refleksion kan findes i den ame-
rikanske sociolog og professor i voksen- og efterud-
dannelse, Jack Mezirows begreb om transformativ
lering;

Transformativ leering kan defineres som den proces, hvor-
ved vi omdanner problematiske referencerammer, an-
tagelser og forventninger, sa de bliver mere omfattende,
indsigtsfulde, fordomsfri, reflekterende og folelsesmaessigt
abne for forandringer (9).

Kritisk refleksion er ifglge Mezirow en revurdering af
ens egne meningsstrukturer og en mere reflekterende
tilgang til egen og andres antagelser og konsekvenser af
egne og andres grundlag for handling. Diskursen er der-
ved en proces, hvor man kan indga i dialog med andre
for bedre at kunne forstad betydningen af det erfarede.
Dette er en af grundelementerne i Snaplog metoden,
hvor de studerende i dialogen med hinanden bliver
bevidste om egne og andres forstaelse af sygeplejen
ud fra de billeder, der repraesenterer de udfordringer
og problemstillinger, de star med i hverdagen. Ved at
anvende Mezirows lzeringsbegreb kan det tolkes, at den
studerende ved brug af SnapLog metoden fremmer sin
kritiske refleksion.

Mening

Procesbearbejdningen bliver meningsbaerende for de
studerende og statter deres udviklingsproces undervejs
i deres klinikforlgb. De far reflekteret over, hvordan de pa
baggrund af de nye indsigter og erfaringer kan handle
fremadrettet, og hvad der skal til, for de kan bryde med
vanerne og kulturen i deres praksis (10).

"Det at reflektere over, hvad man gerne ville tage et billede
af og sa bagefter reflektere over billedet med andre, har
gjort at man har faet flere synsvinkler end den man kom
med. Det var ligesom "nd ja” det har jeg ikke lige taenkt over,
men det kan jeg da godt se nu...dbenbaringer nogle gange”
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USSR
Billedet forstiller et nyt innovativt tiltag, som afpreves pd eeldremedicinsk. Billedet er symbol pa veerdigrundlaget i infektionsmedicinsk afdeling med
Deteren gdturidetfrived brug af VR. Det illustrerer innovation i sygeplejen stort fokus pd leering for uddannelsessegende i afdelingen, der indgar som
og viser vigtigheden i at teenke ud af boksen for at fremme zeldres sundhed en del af Herlev og Gentofte hospitals ambition "Godt behandlet”

og indlaeggelsesforlab.

\ngen beslutr\ing
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Billedet forestiller en kittellomme pa et af personalerne i afdelingen. Over Billedet portraetterer en leeringssituation blandt de studerende, hvor én
kittellommen heenger en badge. Et af afdelingens veerdigrundlag er: "Per- studerende er i gang med at satte en infusionsslange i en pumpe, og en
soncentreret pleje’; den enkelte patient skal fale sig informeret og medind- anden studerende falger med i processen. Det viser en situation, hvor de
draget i pleje og behandlingen samt i, hvilke beslutninger der bliver truffet. studerende deler viden og leerer af hinanden.

Patienten skal opleve at blive set og hert
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Derved kan der komme en kobling til hinandens er-
faringer og viden omkring det givne emne ud fra det
praesenterede billede, da SnapLog metoden medierer
mellem teori og praksis og understatter de studerendes
lzereproces bade i klinikken specifikt, men ogsa i ud-
dannelsesforlgbet generelt.

Personlig udvikling

SnaplLog metoden er sarligt velegnet til at tydeliggere
ressourcer og forandringspotentialer i praksis for de
studerende. En studerende naevner her, hvordan aktivi-
teten med Snaplog ger, at hun selv formdr at udvikle
sig og sin bevidsthed omkring, hvordan man kan under-
sege og arbejde med forskellige emner ude i praksis.

Vi har haft et emne om innovation, som man mdske ikke
gdr rundt og snakker om i hverdagen, men det med at blive
tvunget til at skulle opdage det og se det selv, det synes jeg
har veeret ret givende. Selv at gd ud, og seette en finger pd,
hvor man ser det ude i afdelingen gar, at det bliver nadven-
digt at dbne gjnene og undersage det”

Den studerende har en aktiv rolle i processen i at vur-
dere, hvor og hvorndremnerne kommer til udtryk i prak-
sis. For at det bliver en kompetenceudviklende aktivitet,
hvor den studerende bade arbejder med sin personlige
udvikling og forstdelsen og udviklingen af sin praksis,
kreever det et engagement af den studerende. Den
danske psykolog og professor emeritus Knud llleris
beskriver kompetencebegrebet som et demokratisk
perspektiv, hvor alle kan vaere med, og som alle udvikler
i forhold til, hvad de beskeeftiger sig med og engagerer
sigi(11).

Udvidelse af perspektiver

Det flerde tema, der fremkom i fokusgruppeinterviewet,
var udvidelse af perspektiver. Her italesaetter en stude-
rende effekten af billederne ved brug af SnaplLog som
vaerende helt centralt for atfa gjnene op for bl.a. kvalitets-
udvikling ude i praksis. Hun udtrykker det saledes:

"Nogle af vores mdl for leringsudbytter handler om
kvalitetsudvikling og kvalitetssikring. Billederne gar at man
férajnene op for dette. Man kunne ogsd gare detien anden
kontekst, hvor man bare skulle skrive noget ned, men bil-
ledet gar bare noget helt andet”

At tage billeder af sin praksis og derigennem udvikle sin
forstaelse for denne kraever en indsigt i eller formaen
for at udfolde sit potentiale i den situation, der for de
studerende er ny og anderledes.

llleris udtrykker, at kreativitet er en vigtig kompetence,
ndr man skal kunne handtere ukendte og uforudsete
situationer. Kreativiteten er noget, der kan tillzeres,
opoves og udvikles, saerligt ved de udviklingsprocesser
der kraever problemlasning (9).

Det forventes af de studerende, at de selvsteendigt kan
fremme udviklingsprocesser, og at de samtidig kan re-
flektere kritisk i bl.a. et organisatorisk perspektiv, og der-
ved kan SnaplLog vaere med til at igangsaette og udvikle
praksis pa en kreativ og nytaenkende made.

Underviserens rolle som katalysator for
SnaplLog processen

Undervejs i bearbejdningen af de studerendes ople-
velser omkring anvendelsen og udbyttet af Snaplog
metoden er vi blevet bevidste om, hvilken rolle vi som
undervisere far som katalysator for SnaplLog processen.
Om de transformative processer i undervisningen taler
Mezirow for at dem, der lzerer, ogsa skal have autoritet
til at kunne deltage i sddan en diskurs. Den, der under-
viser, skal have rollen som en facilitator og provocateur
og ikke indtage rollen som en autoritet i det emne, der
undervises i. Det er vigtigt, at de, der laerer, far udviklet
veerdier, der bygger pa respekt og ansvar for at hjzelpe
hinanden, sdledes at man i gruppen kan hjzelpes om at
lpse udfordringerne (12).

Underviseren har en afggrende rolle i at kunne facilitere
metodens formal, for at de studerende kan forstd me-
ningen med at anvende en ny ramme for refleksion,
end den de er vant til. Dette stiller krav til underviserens
kompetencer, da denne har til rolle at sperge ind til,
hvad der ligger bagom billederne, og her kan billederne
anvendes til at facilitere en dybere droftelse af praksis.
Som undervisere har vores rolle varet at skulle give de
studerende et modspil pa deres synspunkter og erken-
delsesmaessige nye indsigter, for derved at komme re-
fleksionen endnu dybere til at forholde sig kritisk reflek-
terende pa de beslutninger, der traeffes i praksis (12). Ved
at belyse de studerendes udsagn ud fra Mezirows teori
kan Snaplog seancerne vaere medvirkende til, at de
studerende far udviklet deres autoritet som selvreflek-
terende individer. De lzerer ogsa at forhandle deres egne
meninger, veerdier og formal med hinanden og dermed
ikke blot ukritisk acceptere andres handlinger (12).

SnapLog metodens fremtidige
anvendelse i sygeplejepraksis

Det kan tages i betragtning, at en visuel refleksions-
metode kan vaere et fremtidigt relevant undersggelses-
og dokumentationsredskab for udvikling af sygepleje-
praksis. Vi mener derfor, at SnapLog kan anvendes som
et leeringsredskab, der understgtter de studerendes
kritiske refleksion over egen praksis, og samtidig @ger
deres kompetencer til en innovativ tilgang for at lase de
udfordringer, de kan opleve i praksis.

Vi ser samtidig, at SnapLog metoden ogsa kan overfgres
og anvendes til nyansatte sygeplejersker til at opgve
deres kompetencer og opna en hurtigere indsigt i den
organisatoriske ramme, de skal udfgre sygepleje i. Ud fra
det ville man kunne skabe en starre forstaelse om sam-
menhangen i de mange processer, der er i spil i prak-
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sis, og hvordan man udvikler sygeplejen indenfor den
ramme, der er givet. | et samfund der er omskifteligt, er
det vigtigt, at sygeplejerskerne kontinuerligt kan teenke
udvikling af daglig praksis ind, og ved hvad deres egen
rolle er i udviklingen af denne, samt hvilken betydning
de har, for at det kan ske.
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Klinikken i fokus i det afsluttende ar
i sygeplejerskeuddannelsen

- Et alternativt studentercentreret forlab om overgangen mellem uddannelse og arbejdsliv

Af Cathrine Sand Nielsen, projektleder, Lektor ph.d., VIA Sygeplejerskeuddannelsen Aarhus
og VIA Forskningsprogram Vejledning og Mentorskab (Chie@VIA.dk),

Malene Holmgaard Mgller, Uddannelseskonsulent, Master i Klinisk Sygepleje,

Sundhed og Omsorg, Aarhus Kommune (momaho@aarhus.dk),

Karin Larsen, Tidligere uddannelsesansvarlig sygeplejerske, Master i Leereprocesser,
Aarhus Universitetshospital (karilars@outlook.dk),

Tina Kramer, Uddannelsesansvarlig sygeplejerske, post.doc., Aarhus Universitetshospital
(tina.kramer@aarhus.rm.dk) og

Lisbeth Lunde Frederiksen, Forskningsleder ph.d., VIA Forskningsprogram

Vejledning og Mentorskab (lluf@via.dk)

Dimittend- og aftagerundersegelser samt for- ) . .
' . . : - i teet samarbejde mellem uddannelse, praktik
skning peger pd, at sygeplejersker in spe har ) . . )
) ) - ) og forskning. Aktionsforskningsprojektet blev
vanskeligheder i transitionen fra uddannelse til )
o ) o fulgt gennem etnografiske studier med observa-
arbejdsliv. Sygeplejerskers pressede arbejdsvilkdr, T . ) .
i i ) tion i aktionslaeringsgrupper, interview og doku-
hvor idealer tilegnet gennem uddannelse ikke .
- - . mentanalyser. De empiriske analysers fremdrevne
synes mulige i hverdagspraksis, identificeres som ) . .
) tematikker udfoldes yderligere gennem teoretisk
grund for, at studerende frygter overgangen til o
o i inspirerede analyser.
arbejdslivet, samt at nyuddannede sygeplejersker . -
. ) Artiklens ambition er dels at praesentere det al-
bliver stressede, sygemeldes eller siger op. ) .
o ternativt strukturerede og klinisk forankrede
Med henblik pa at understatte studerendes over- .
o . uddannelsesar, dels at presentere hvordan et-
ganag til livet som nyuddannet sygeplejerske blev ;
nografisk tilgang og metoder kan samle et stu-
der gennem aktionsforskning og aktionsleering X
dentercentreret afsluttende dr.
udviklet et eksperimenterende alternativt sidste

uddannelsesar. Sigtet for projekt “Klinisk dyg-

tighed - vejledning i et klinisk forankret og Baggrund

Mange professionsuddannelser, og de professioner de
uddanner til, har udfordringer med at skabe en kvali-
ficeret transition mellem uddannelse og arbejdsliv. En
ternativ og klinisk forankret tilretteleeggelse af transition, der er essentiel for mange nyuddannede, hvis
ikke de skal forlade professionen indenfor de farste ar

(M.
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alternativt struktureret afsluttende dr” var i

perioden 2020-2021 at udvikle og afpreve en al-

det afsluttende dr pa sygeplejerskeuddannelsen
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Dimittend- og aftagerundersggelser ved  VIA
Sygeplejerskeuddannelsen (2) samt forskning (3) peger
0gsad pa, at sygeplejersker in spe har vanskeligheder i
transitionen fra uddannelse til arbejdsliv. Ren Noer prob-
lematiserer her, at sygeplejestuderendes uddannelse
afsluttes med et halvt ars akademiske studier i form af
et skriftligt og akademisk bachelorprojekt, hvilket ger,
at der gér lang tid mellem studerendes sidste praktik-
periode, til de begynder i jobbet og livet som sygeple-
jerske (ibid.). Omend sygeplejestuderendes projekter
omhandler professionsfaglige problemstillinger, kan
afslutningen af deres uddannelse med et langvarigt
overvejende akademisk orienteret arbejde, som ten-
dens, bringe studerende pa afstand af den profession-
spraksis, de umiddelbart efter den afsluttende eksamen
skal handtere.

| projekt "Overgang fra studieliv til arbejdsliv” (4) er
udgangspunktet, at sygeplejestuderende uddannes til
at udfgre velargumenteret sygepleje af hgj kvalitet til
den enkelte patient/borger, men at de efterfglgende
mader et arbejdsliv, hvor tilrettelaeggelse af arbejde og
travihed desforuden fordrer kompetence til at hand-
tere en stor kvantitet af komplekse sygeplejeopgaver
med mange patienter/borgere pa en gang. Denne
diskrepans ger, at dimittenderne oplever at matte ga
pa kompromis med faglige kvalitetskriterier, hvormed
de fanges i et spaendingsfelt mellem ideale professions-
fordringer og hverdagens praktiske muligheder for at
realisere disse.

Aagesen (5) beskriver, hvordan nyuddannede som
studerende har haft mulighed for at sige fra over for
opgaver, de ikke har falt sig kompetente til at udfere,
at det at indga i vagtarbejde ikke har vaeret en del af
leringsmalene, og at de som studerende aldrig har haft
det fulde ansvar for patienter og arbejdsopgaver. Iszer
den manglende tilveenning i at tage ansvar medfarer
en frygt for det faglige arbejde i transitionen fra at veere
studerende til fuldgyldig sygeplejerske. Pa den mdde er
der omrader af sygeplejearbejdet, de ikke har praktiseret
under uddannelsen (ibid.).

Det paradoksale bliver, at nyuddannede sygeplejer-
sker ma tage ansvar for vilkdr med bl.a. manglende ba-
lance mellem arbejdsmaengde, tidsmaessig ramme og
personale pa arbejde; vilkar, der ligger uden for deres
handlekompetencer. Dette samtidig med, at nyud-
dannede sygeplejersker som udgangspunkt star alene
med afmagtsfalelsen i overgangen fra uddannelse til
arbejdsliv (6). Som konsekvens heraf praeges den forste
tid som nyuddannet af mange og hyppige jobskifte, og
videreuddannelse ser ud til at veere en sikker vej ud af
den sveere start (7).

Fastholdelse af nyuddannede sygeplejersker er et tema
i samfundsdebatten. En taskforcegruppe med udspring
i Finansministeriet kom sommeren 2020 med anbefa-
linger til, hvad der kan vaere med til at sikre flere medar-

bejdere. Bl.a. pointeres betydningen af gode overgange
fra studerende til farste job for bedre fastholdelse (8).
Med udgangspunkt i ovenstdende gnskede artiklens
forfattere at udvikle et alternativt sidste ar pa syge-
plejerskeuddannelsen, hvor fokus er at understatte
studerendes parathed til overgangen til livet som ny-
uddannet sygeplejerske.

Det alternative uddannelsesforlgb i proj-
ekt Klinisk dygtighed

Med aktionsforskningsprojektet “Klinisk dygtighed —
vejledning i en klinisk forankret og alternativt struktureret
afsluttende dr”" var sigtet - i teet samarbejde mellem ud-
dannelse, praktik og forskning - at udvikle og afprove
en alternativ tilrettelaeggelse af sygeplejerskeuddannel-
sens afsluttende ar.

Forskningens ambition var at bidrage med viden om,
hvordan studerendes vej ind i den professionelle hver-
dagspraksis som nyuddannet sygeplejerske kan under-
stottes.

Med afszetiforskning, der viser, at en eksperimenterende
didaktik og erfaringerne hermed kan drive forandringer
samt inspirere og kvalificere uddannelse og praksis (9,
10), udviklede projektgruppen gennem aktionsfor-
skning et eksperimenterende alternativt afsluttende ud-
dannelsesar (figur 1). Et alternativ, hvor teori og praktik
pa 6.0g 7. semester samt kliniske og teoretiske vejledere
kombineredes pa nye mader med studerende og med
kritisk teori som referenceramme.

Som et resultat af aktionsforskningen blev det tidligt i
projektet besluttet at have et faelles fokus pa at udfor-
ske, hvordan klinisk dygtighed viser sig pa sa forskellige
praktiksteder som en intensiv afdeling, en medicinsk
sengeafdeling, et hjemmesygeplejeteam og et pleje-
hjem. Dette gennem etnografisk inspirerede metoder.

Ved at flytte 7. semesters valgfag til for praktikperioden
pa 6. semester 2. del var intentionen, at studerende al-
lerede pa valgfaget blev knyttet til det konkrete praktik-
sted og her indledte den kommende praktik. Med etno-
grafisk tilgang og metoder identificerede studerende
pa valgfaget, hvordan ‘klinisk dygtighed' tog sig ud pa
netop dette praktiksted. Gennem 10 kliniske dage ful-
gte de studerende som perifert deltagende afdelingens
sygeplejersker og disses hverdag. De observerede syge-
plejerskernes praksis gennem deltagende observation-
er, lavede feltnoter, interviewede og studerede praktik-
stedets dokumenter. De studerende pabegyndte en
analyse af de mange data og identificerede i valgfagets
eksamensopgave, hvad der karakteriserede klinisk dyg-
tighed pa det praktiksted, hvor de skulle i praktik pa 6.
semester 2. del.

| den efterfelgende praktik tilstraebte de studerende selv
at erhverve sig klinisk dygtighed. Erfaringer fra studierne
om klinisk dygtighed pa valgfaget samt i klinikperioden
dannede baggrund for studerendes videre udforskning

" Forskningsprojektet er funderet i VIA forskningsprogrammet “Vejledning og Mentorskab” og foregdr i samarbejde mellem
VIA Sygeplejerskeuddannelsen Aarhus, Aarhus Universitetshospital og Aarhus Kommune
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6.semester 7.semester
Traditionelt Klinik 1: Klinik 2: Teori 1: Teori 2:
sidste ar pa 10 uger 10 uger Valgfag 6 uger BA-projekt med
uddannelsen eksamen, 14 uger
Klinisk vejleder Klinisk vejleder Lektor Lektor er vejleder
Alternativt Klinik 1: Teori 1: Klinik 2: Teori 2:
forlab (10 uger) Valgfrie forlgb (10 uger) BA projekt med
(6 uger) + eksamen (10 uger)
BA projekt (4 uger)
Et vejlederpar bestdende af én lektor samt én vejleder fra primaer og/eller én vejleder
fra afdeling for hospital felger den studerende i hele forlabet og deltager i bachelor-
vejledning.

og analyse af klinisk dygtighed i bachelorprojektet. Sam-
menfattende blev studerende pa denne made koblet
til samme praktiksted og samme vejleder og lektor i
mindst ni maneder.

Aktionsforskningsprojektet blev organiseret i én forsk-
ningsgruppe og to aktionslaeringsgrupper.
Forskningsgruppen, der bestod af uddannelsesfor-
skere, kliniske uddannelsesansvarlige samt leder pa
sygeplejerskeuddannelsen, stod for idégenerering og
udvikling af samt opfalgning pa det alternative forlgb i
perioden 2020-21.

Aktionslaeringsgruppen med fire kliniske vejledere og tre
lektorer samarbejdede med forskningsgruppen om ud-
vikling og afprevning af forlgbet, mens aktionsleerings-
gruppen med otte studerende tog form af afpravning
af forlabet og faelles refleksion over centrale elementer
i forlgbet.

Undersggelsesmetode

Projektets design tog afsaet i en kombination af aktions-
forskning (11, 12, 13) med akterers forsknings- og
leeringscirkler samt etnografiske feltstudier (14, 15).
Feltstudier med deltagende observation, semi-struktu-
rerede interviews og samtaler med studerende, kliniske
vejledere og lektorer fer, under og efter deltagelse i det
alternativt strukturerede forlgb.

Deltagerne gav tilsagn til den efterfglgende fasthold-
else af betydningsfulde temaer til formidling.

Datagrundlaget i det empiriske materiale udgeres af
forskningsgruppens feltnoter, lyd- og videooptagelser
fra otte leeringsgrupper & to timer, deltagernes logbager,
deltagernes spontane ytringer, fokusgruppeinterview,
studerendes valgfags- og bacheloropgaver samt ikke
mindst videooptagelser af otte timers vejledning for
hver af de seks bachelorprojekter.

| aktionslaeringsgrupperne foregik desforuden lgbende
en kollektiv analyse af de forskellige aktioner, bl.a. med

Figur 1. Traditionelt versus alternativt forleb

henblik pa yderligere aktioner.

De empirisk drevne analyser foretages med afszet i

undersggelsesspgrgsmalene:

1. Hvordan kan en alternativ tilrettelzeggelse i det sidste
uddannelsesar sammen med en etnografisk metode
styrke transition mellem sygeplejerskeuddannelse
og sygeplejeprofession?

2. Hvordan far et fokus pa klinisk dygtighed betydning
for studerendes dannelse ind i professionen?

3. Hvordan kan en alternativ kombination af kliniske og
teoretiske vejledere i bachelorprojektperioden kvali-
ficere transitionen fra uddannelse til arbejdsliv?

Tematikkerne udfoldes yderligere gennem teoretisk in-
spirerede analyser.

Naervaerende artikel praesenterer det alternativt struk-
turerede og klinisk forankrede uddannelsesar, samt
hvordan etnografisk tilgang og metoder kan samle et
studentercentreret afsluttende ar.

Artikler med preesentation og droftelse af projektets
fund, dels med et fokus pa klinisk dygtighed, dels pa
en alternativ kombination af kliniske og teoretiske
vejledere, folger i naeste ar i UddannelsesNyt.

At menneskeligggre systemer med
sammenhaengende studentercentrerede
studieforlgb

Mens  forskningsgruppen  fulgte  aktionsleerings-
grupperne og deres aktgrer gennem udvikling og
afprevning af den alternative tilretteleeggelse med
et praktisk klinisk fokus og en falles tilgang med et-
nografiske metoder, fulgtes pa en og samme gang
betydningen for studerendes overgang til arbejdsliv.
Her findes samlet set falgende betydningsfulde pointer:
B £t sammenhaengende praktisk klinisk fokus over tid
(klinisk tilrettelzeggelse)

B Studenterstyrede og -centrerede empiriske studier
(etnografien)

B Et faellesskab mellem klinisk vejleder, lektor og den
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studerende om falles sag (relationer)

Det sammenhangende kliniske fokus over tid opstod
ved, at det fremflyttede valgfag trak en trdd med et sam-
menhangende metode- og indholdsfokus gennem de
afsluttende klinikperioder og det afsluttende bachelor-
projekt - og derved igennem det afsluttende ar pa ud-
dannelsen. Som en studerende udtrykte: "Aldrig har jeg
falt mig sa vidende om et tema far” (16). En viden tilegnet
gennem feltstudier i sygeplejerskernes hverdagspraksis
og saledes ikke et urealistisk utopisk ideal, men et ideal,
som, den studerende identificerede, faktisk fandt sted i
hverdagspraksis. Et ideal, nok tilegnet gennem systema-
tiske akademiske metoder, men i praksis og neer livet
som sygeplejerske. De studerende blev ikke bragt pa
afstand af den professionspraksis, som de umiddelbart
efter den afsluttende eksamen skulle handtere. Den
kliniske dygtighed blev identificeret i den travle hver-
dagspraksis, hvor sygeplejersken nok skal udfere vel-
argumenteret sygepleje af hgj kvalitet til den enkelte
patient/borger, men hvor arbejdet og travlheden pd en
og samme tid fordrer kompetence til at handtere en stor
kvantitet af komplekse sygeplejeopgaver med mange
patienter/borgere pa én gang. Idealet identificeredes,
som det tog sig ud i den travle hverdagspraksis.

De studerende fik mulighed for at identificere, hvordan
sygeplejersken handterede det fulde ansvar for patient-
er/borgere og arbejdsopgaver i hverdagens kontekst.
Et ansvar, de i praktikperioden pad samme praktiksted
efter valgfaget kunne treene og dermed kropsligt er-
fare dimensioner af med efterfalgende dyberegdende
analyse. En studentercentrering gennem vejledning
relateret til de studenterstyrede empiriske studier, hvor
studerende selv identificerede klinisk dygtighed. Dette
skabte et udgangspunkt i og for studerendes personlige
betydnings- og meningstilskrivelse:

“Jeg er blevet opmeerksom pd, at sygepleje er subjektivt og
normativt (...), og ikke mindst kontekstathaengig. Der er
mange nuancer af det, og man laeegger noget personligt i
det”(16).

Feellesskabet mellem den kliniske vejleder, lektoren og
den studerende over tid gav, som en vejleder udtrykte
det, ‘mulighed for at arbejde med den studerende over tid’
0g som en studerende udtrykker det, ‘giver det forhdbentlig
mere tid til at danne sig selv som sygeplejerske” (17).

Et forleb over tid, hvor den studerende oplevede ikke
at std alene men at std sammen med den kliniske
vejleder og afdelingens @vrige personale om vilkar
som eksempelvis for store arbejdsmaengder. lkke at sta
alene med oplevelsen af utilstraekkelighed genkendtes
som betydningsfuld for de studerende (15). | det afslut-
tende interview med de nu nye sygeplejersker, gav de
udtryk for en oplevelse af at vaere klar til at treede ind
i arbejdslivet. Det systematisk at have veaeret knyttet til
vejleder, lektor og praktiksted over tid syntes at give
de studerende oplevelsen af at vaere del af et levende
betydningsfuldt faellesskab - og ikke blot et uopnaeligt
system.
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Den nysgerrigt undersggende etnografiske tilgang til
at udforske et felt - her sygeplejerskers konkret kliniske
sygeplejepraksis - gav de studerende mulighed for i
overgangen mellem uddannelse og arbejdsliv at for-
dybe sig i sygeplejerskens kliniske dygtighed. En over-
gang understattet af, at den samme Kkliniske vejleder,
dels blev tilkoblet som vejleder gennem hele det afslut-
tende ar, dels faktisk selv engageredes i at identificere
klinisk dygtighed i egen praksis.

Sammenfatning

Artiklen viser, hvordan der med et taet frisat samarbejde
mellem uddannelse, praktik og forskning bliver skabt
muligheder for en eksperimenterende praksisnaer paeda-
gogik i sygeplejerskeuddannelsens sidste dr. Stude-
rendesfeltstudieripraksisivekselvirkning med teoretiske
studier muligger, at deres akademiske kompetencer
bliver praksisnaere, og det alternative forlgb bidrager pa
denne mdde til et sammenhzngende studentercentre-
ret uddannelsesar. Et ar, hvor teori- og praktikperioder
spiller sammen og skaber sammenhangende forlgb
centreret om den enkelte studerendes studier af klinisk
dygtighed, og hvor studerende ikke konstant ma flytte
lzeringsfokus inden for sygeplejens omfattende stof-
maengde. Forlgbet skaber sdledes mulighed for en ro til
studerendes fordybelse og dygtiggerelse og dermed til
oparbejdelse af handlekompetencer.

Ved det afsluttende mede i aktionslaeringsgruppen
gleedede de studerende sig til at komme ud som syge-
plejersker. De gav udtryk for at vaere klar og det lad i flok-
ken:

“Nu glaeder jeg mig bare til at blive sygeplejerske og komme
i gang. Det kan kun gd for langsomt med at komme ud”
(16).

Fund fra projektet praesenteres senere i Uddannelses-
nyt. Desforuden falger forskningsgruppen de nye syge-
plejersker i tiden, der kommer.
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Fingeren pa pulsen

- et indblik i din og min hverdag

Af Charlotte Bjorn,

Hvad er din jobtitel, uddannelse og hvad bestar dit
arbejde af?

Jeg arbejder som Faglig koordinator pd Kebenhavns
Professionshajskole, institut for sygeplejerske- og
ernaringsuddannelser, det sundhedsfaglige fakultet.
Jeg har ansvar for det kliniske samarbejde, i teet rela-
tion med uddannelsesledere og Studieservice. Jeg
blev sygeplejerske i 1995 pad Sygeplejeskolen i Herlev.
| mine forste arbejdsar som basissygeplejerske blev
jeg uddannet som klinisk vejleder og arbejdede med
studieunits. Jeg fik en masteruddannelse ved DPU i
2006 i Professionsudvikling og arbejdede derefter med
Kvalitetsudvikling og Patientsikkerhed i en laengere
periode, og igennem de sidste par ar vendt tilbage til
arbejdet med uddannelse. De sidste to ar har jeg siddet
i min nuvaerende stilling.

| dagligdagen har jeg flere daglige kontaktflader. Studie-
service og jeg er i daglig dialog om fordeling af syge-
plejestuderende, lige i denne tid er det tal og forde-
ling til foraret 2022, der er pa spil. Der er deadlines og
udfordringer med it-systemer, der skal spille sammen,
og som altid en udfordrende kabale. Studieservice har
en kaempe opgave i koordinering af de 3800 sygeple-
jestuderende — Kgbenhavns Professionshgjskole har i
sygeplejerskeuddannelsen. Min funktion er at tale med
kliniske samarbejdspartnere om antal pladser og finde
pladser, nar der er brug for en ekstra plads, en flytning af
studerende og lignende.

Lebende erjegidialog med kliniske samarbejdspartnere
i form af sparring i forhold til bedst mulige lgsninger for
sygeplejestuderende i klinisk undervisning. Jeg arbejder
ofte i et krydsfelt med kliniske samarbejdspartnere,
studerende, undervisere og Studieservice. Jeg oplever
altid en konstruktiv tilgang til lgsninger, og i tet sam-
arbejde finder vi sammen bedst mulige Igsninger for de
studerende

Hvordan arbejder du med undervisning/vejledning?
Jeg arbejder med kliniske samarbejdspartnere omkring
redskaber i klinisk undervisning. Der er et arbejde i gang
med "den individuelle studieplan”- som har udviklet sig
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Faglig koordinator med klinik samarbejde,
Kebenhavns Professionshgjskole

i form og indhold rundt pa kliniske undervisningssteder
igennem tiden. Det har betydet, at flere studerende har
fundet det svaert med den individuelle del og typisk har
stillet spargsmalet til den kliniske vejleder: Hvordan vil
du gerne have det? Vi samarbejder i en bred sammensat
gruppe i Region H — og i fordret 2022 skal der kere en
test af den nye faelles model ved interesserede kliniske
undervisningssteder.

Sygeplejerskeuddannelsen pa Kgbenhavns Professions-
hajskole har flere projekter i gang, som skal kvalificere
den nyuddannede sygeplejerske til den virkelighed, de
mader ved endt uddannelse.

Projekt NEW er et af projekterne, som er startet op her i
efterdret. Et af hovedelementerne i projektet er:

At mindske afstanden fra den sidste kliniske under-
visningsperiode til nyuddannet sygeplejerske. Det
betyder, at den kliniske undervisning pd 6. semes-
ter — straekker sig ind i 7. sem., og de studerende laver
deres bachelorprojekt taet pa deres kliniksted. Det har
betydning, nar der flyttes perioder med klinisk under-
visning, og derfor er en del af projektet ogsa at udvikle
modeller og metoder til at uddanne flere studerende
samtidig. Et vigtigt arbejde, som kan danne ramme og
inspiration til flere uddannelsessagende ude pa kliniske
undervisningssteder.

Hvad er du mest optaget af i dit virke lige nu?
Sygeplejerskesituation, hvor er vi pa vej hen? Jeg har
tidligere i mit arbejdsliv arbejdet i et somatisk omrade,
hvor der Igbende manglede arbejdskraft. Den mang-
lende arbejdskraft er igennem de senere ar blevet
geeldende indenfor alle specialer og sektorer her i Re-
gion Hovedstaden — det er en bekymring og ikke lige
umiddelbart let at finde en god Izsning pa. Sygeplejer-
sker har et godt sammenhold — og udviser hgj faglighed,
jeg hdber, at de sygeplejestuderende ser og satter pris
pa dette i den kliniske undervisning.

Hvorfor interesserer dette omrdde dig i forhold til
undervisning/vejledning?
Jeg har arbejdet i forskellige felter af sygeplejens virk-
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somhedsomrade og er nu vendt tilbage i et felt, hvor jeg
0gsa startede ud engang. Nar jeg er i dialog med stude-
rende — er det til stor inspiration at tale med dem om de
muligheder, der er i sygeplejerskefaget, og deres made
at se verden pa. Jeg mader ind imellem de studerende
til undervisning i feellesundervisning i kommunikation,
en aktivitet pa 6. sem, — der er altid gode draftelser
om tveerfagligt samarbejde fra deres oplevelser i den
kliniske undervisning, og der en dejlig energi og vilje til
at optimere samarbejdet og blive klogere pa den virke-
lighed, de er en del af.

Hvis du skal komme med en pointe eller et rad, du
gerne vil videregive, hvad skal det sd vaere?
Sygeplejefaget har mange muligheder, brug dem og
seet pris pa dem. Det er altid muligt at finde en ny vej
i sygeplejen — hvis man oplever lidt for store bump pa
vejen.

Faklen gives videre til:
Lene Just, Uddannelseskonsulent ved OUH Odense Uni-
versitetshospital.
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Hygiejne
for klinikerg

Boganmeldelse

Hygiejne for klinikere 5

Hans Jarn Kolmos. Munksgaard, Kebenhavn 2021. 220 sider.

Denne leerebog omhandler én af de absolut vigtigste opgaver i sundhedsvaesenet,
som bl.a. er at bidrage til forebyggelse af sygdom. Hver gang man forebygger en in-
fektion, har man skanet et menneske for lidelse - og maske endda reddet et liv. Netop
infektionshygiejnen udger et meget aktuelt og vigtigt emne, som er kommet i fokus pa
globalt plan, grundet COVID-19-pandemien. Pandemien har vaeret med til at tydeliggere et behov for forebyggelse
af infektioner samt vist os, at lige praecis god hygiejne er et vigtigt vaben i kampen mod denne og fremtidige pan-
demier.

Bogen er skrevet af Hans Jarn Kolmos, som er professor i klinisk mikrobiologi ved Syddansk Universitet i Odense. Han
papeger bla, at det er pd tide at give infektionshygiejnen et serviceeftersyn. Han efterlyser flere klare og synlige mal
for infektionshygiejnen kombineret med en mere omfattende infektionsregistrering.

I bogen pépeger forfatteren, at det er en forudsaetning for en forbedret hygiejne pa vores hospitaler mv,, at bade
de dedikerede sygeplejersker og andre klinikere inddrages. Hidtil har det alene veeret de dedikerede sygeplejersker,
der har udgjort grundstammen i det hygiejniske arbejde. Vi bliver dog ngdt til at have alle med - ogsa leegerne og
alt det kliniske servicepersonale, ellers nytter indsatsen nok sa meget. Dette bl.a. ved, at sundhedspersonalet har et
solidt kendskab til smitte og ved, at de overholder de generelle infektionshygiejniske retningslinjer herunder korrekt
handhygiejne, mere effektiv rengering, @get desinfektion og sterilisering af instrumenter samt en mere kritisk og
nuanceret indstilling over for brugen af antibiotika og katetre; det gaelder bade ude i samfundet, i primaersektoren
0g pa hospitalerne.

Bogen er saledes et vaesentligt bidrag til viden, der omhandler infektionshygiejne vha. effektive hygiejniske forholds-
regler herunder hospitalsinfektioners arsag og natur, smittespredning og sidst men ikke mindst forebyggelse. Den er
i vidt omfang opbygget med autentiske sygehistorier, som bidrager til at illustrere de aktuelle udfordringer i klinik-
ken, samt hvilken betydning det har at im@degé disse med god hygiejne.

Som underviser pa sygeplejerskeuddannelsen i bl.a. mikrobiologi, kan jeg ikke understrege vigtigheden af viden om
hygiejne nok, iseer ndr man arbejder med syge mennesker med et oftest svaekket immunforsvar. Vi skal sikre, at alle
vores studerende far en mere omfattende grunduddannelse i hygiejne, s& de er rustede til at mgde udfordringerne,
nar de starter i klinikken. Endvidere kan vi ved at forbedre hygiejnen (iszer hospitalshygiejnen) forebygge spred-
ningen af bl.a. resistente bakterier og dermed @ge kvaliteten af behandlingen og patientsikkerheden.

Bogen er sdledes yderst relevant for studerende pa sygeplejerskeuddannelsen, som skal lzere faget fra bunden, inden
de mader patienterne ude i klinikken; men ogsa relevant for andre sundhedsuddannelser samt klinikere, som bogens
titel s& fint understreger. Bogen er sdledes ment som en hjaelp i form af en lzerebog til det kliniske sundhedspersonale
og desuden til ledere og beslutningstagere, som saetter rammerne for det infektionshygiejniske arbejde. Bogen kan
saledes med fordel lzeses og anvendes af alle ansat inden for hjeelpeprofessioner i forbindelse med deres daglige
virksomhed. Samlet set en yderst relevant og velskrevet videns-kilde, som er anbefalelsesvaerdig.

Nausheen Christoffersen, Adjunkt, Cand.cur.,, Professionshagjskolen Absalon,
Sygeplejerskeuddannelsen, Slagelse, Center for Sygepleje.
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Boganmeldelse

Relationer i sundhedsveesenet
- hvorfor og hvordan

Elisabeth Assing Hvidt, Jens Sendergaard og Annette Grgnning (Red.)
Samfundslitteratur

Bogen "Relationer i sundhedsvaesenet — hvorfor og hvordan?”er en antologi, bygget op om tre dele med forskellige
vinkler pa relationsdannelse. Bogens primaere fokus er at illustrere, hvordan sundhedsprofessionelle opndr konstruk-
tive relationer, s& vurdering og behandling af patienten bliver mest mulig effektiv.

Farste del "Udgangspunkt for relationsdannelse” belyser empati. Her beskrives empati som et fundament i relations-
arbejdet omkring at yde omsorg for et andet menneske. Det interessante er, at kort inde i farste del oplever man som
leeser et fokusskifte, hvor forfatterne flytter fokus fra patienten som den primaere for det empatiske fokus og i stedet
vinkler det pd den sundhedsprofessionelle. Denne bgr traene deres selvempati, eller egenomsorg for at mindske
risikoen for omsorgstraethed og udbraendthed.

Del 1 dbner ogsa op om teknologiens betydning for relationer. Teknologien fremhaeves som en deltager i relationen.
Forfatterne kommer med perspektiver pa, hvordan teknologien kan vaere en brugbar eller hindrende faktor.

I del to "Samarbejde om relationsdannelse” fremkommer forfatterne med detaljer om, hvordan samarbejde i rela-
tionsdannelsesprocessen kan gribes an. Faelles beslutningstagen naevnes som en tilgang, og her fremhaeves det
centrale i, at patienten skal have et reelt valg. Det teenkes umiddelbart som en logisk ting, men det er ikke altid sddan
i praksis. Dette perspektiv fremstar som en styrke for bogen. For at vaerne om det, praesenteres en dialogmodel, som
beskriver opbygningen af en samtale: Valgsnak, mulighedssnak, praeferencesnak og beslutningssnak.

Yderligere beskriver del to betydningen af, at sundhedsprofessionelle indgar i relationer med kollegaer og tvaerfaglige
samarbejdspartnere ift. at passe pa sig selv i en dagligdag med mentale hgjrisikosituationer. Tvaerfaglige relationer,
feks. leeger og praester, har forskellige tilgange til mgdet med patienter i en livskrise. De kan komplementere patient-
en, men ogsa hinandens tilgang. Kollegialt samarbejde vil mange sige er en vigtig ting, ndr man gar pa arbejde, det
maerkes eksempelvis ved utilsigtede haendelsesforlab, hvor patienten/pargrende er “first victim” og den sundheds-
professionelle "second victim”. Her fremkommer bogen med teorier om niveauer for kollegastatte og praesenterer
et stgtteprogram "The buddy study’, hvor personale skal have to selvvalgte buddies — her bliver det en selvvalgt
kollegarelation, som er kernen i den kollegiale statte.

Den afsluttende del "Laeringsforleb med fokus pa relationsdannelse”introducerer veerktgjer og teknikker til, hvordan
sundhedsprofessionelle kan treene relationsdannelsen. Et eksempel er "narrativ. medicin’, som er en kombineret
humanistisk og medicinsk tilgang, hvor relationsdannelsen finder sted gennem tre bevaegelser: 1) opmaerksomhed/
lydhgrhed, repraesentation og samherighedsfalelse. Anvendelse af narrativ. medicin kraever bla. en ngjagtig
lydhgrhed omkring det, patienten forteeller, hvilket bogen kommer med udspil til hvordan kan @ves. Titler pa andre
metoder - Kort metode, empati spillet og mikroskopi af samtalen.

Bogen er skrevet af en bred raekke af forfattere med overveegt af leeger og psykologer, og emnerne belyses labende
af cases, teoretiske modeller, forskningsinitiationer suppleret med refleksionsspgrgsmal. Bogen beskriver malgrup-
pen, og som laeser kan man blive i tvivl om malgruppen, da det oftest er laeger, der benyttes som eksempler i cases
og illustrationsarbejdet. Selvom der tages afseet i laegens perspektiv, er det muligt at overfgre det til eksempelvis
sygeplejerskeperspektiv.

Bogen har to budskaber — vaern om relationen med patienten og husk at veerne om sig selv
som sundhedsprofessionel.

Bogen kreever en del koncentration, men giver bade nye som erfarne masser af viden og in-
spiration med til, hvordan man kan arbejde med relationer pa forskellige mader.

Specialsygeplejerske Sandra Kofoed Buhl
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