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Abstract

Today nursing is an academic discipline. Nursing education today has to prepare nursing
students to be professional practitioners who can seek and utilize academic knowledge to
continuously develop their nursing practice. Also, nurses today must have competencies
to participate in research projects. It is known that engaging nursing students in clinical
projects, enhances their understanding of the use of research knowledge and the
importance of continuously developing their nursing practice. Therefore, we developed a
concept, called combined M13+14 course, where nursing students in their bachelors
thesis, worked closely with a clinical department on a project identified and described in
close collaboration with clinical partners. This paper reports nursing students’ motivation
for and experiences of participating in the M13+14 course. 34 nursing students filled out a
guestionnaire, and five purposely selected students each participated in 2 interviews.

The findings revealed the primary motivation for engaging in the M13+14 course, to be
the possibility to work with a project that had a significant meaning for clinical practice.
The students experienced working in a triadic collaboration on the projects and what they
learned during this work gave them academics insights they used in their daily clinical
work as a nurse after graduation.
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Introduktion

| januar 2013 afsluttede en sygeplejestuderende pa sygeplejerskeuddannelsen i Aarhus for
forste gang sin sygeplejerskeuddannelse pa baggrund af et klinisk forankret projekt.
Projektet var udfgrt i et teet samarbejde mellem den studerende, klinik og vejleder
(uddannelsen). De to afsluttende moduler, modul 13 og 14, blev kombineret for at give en
lengere projektperiode og dermed mulighed for stgrre fordybelse. Bachelorprojektet (BA)
blev siden udgivet som en empirisk videnskabelig artikel (1).

Dette blev starten til etableringen af kombinerede modul 13+14 (M13+14) forlgb ved
sygeplejerskeuddannelsen i Aarhus. Grundtanken var at udbyde et forlgb til seerligt
dygtige studerende, der gav studerende mulighed for fordybelse og deltagelse i
forskningslignende aktiviteter. Dette blev betegnet som et udvidet kombineret M13-14
forlgb. Det var kendetegnet ved, at de studerende arbejdede med et klinisk forankret
projekt og et omrade/problemfelt, som blev identificeret og defineret i samarbejde med
kliniske samarbejdspartnere. Et udvidet kombineret M13-14 forlgb, forlgb over 20 uger,
hvor de studerende blev en del af og deltog aktivt i alle projektets faser. Ligeledes var
ambitionen, at BA projektet efter afsluttet uddannelse skulle udgives i artikelform. De
studerende arbejdede overvejende i grupper af 2-3. Enkelte fik dispensation til at skrive
projektet alene. Alle grupper var i teet dialog med en projektgruppe bestaende af kliniske
samarbejdspartnere samt undervisere fra uddannelsen. | juni 2013 afsluttede 9
studerende, der indgik i 5 projekter, sygeplejerskeuddannelsen med et udvidet
kombineret M13-14 forlgb.

Baggrund

Ifglge bekendtggrelsen til sygeplejerske skal uddannelsen planleegges saledes, at de
studerende ved endt uddannelse har kompetencer til at indga i forskningsarbejde, som
kan vaere med til at udvikle sygeplejen. Dette vel at maerke som en del af
professionsudgvelsen uden yderligere efter- eller videreuddannelse. Ydermere skal
grunduddannelsen fgre til, at de studerende kan fortszette i videreuddannelse pa
kandidatniveau (2). Kravet om sygeplejerskers evne til at veere kritisk refleksive og kunne
identificere og anvende nyeste viden, skeerpes i den aktuelle sygeplejerskeuddannelse fra
2016. Den nyuddannede sundhedsprofessionelle skal kunne sgge og kritisk anvende ny
viden, arbejde med afszet i evidensbaseret viden og kunne bidrage til udvikling af kliniske
retningslinjer (3). Vi skal ydermere uddanne professionelle med disposition for en
professionel etos hvilket veegtlaegger et vigtigt dannelsesaspekt inden for forskning og
udvikling. Nedenstaende citat understreger dette:

"Anvendelsen af “kundskabsbaseret viden” som grundleeggende begreb signalerer, at
sundhedsfagligt arbejde kreever refleksioner over egen praksis, formulering af gode



spgrgsmdl, savel anvendelse som kritisk vurdering af viden — og evner til i praksis at
integrere dokumenteret og anvendelig forskningsbaseret viden med erfaringsbaseret viden
og viden med basis i borgernes og patienternes oplevelser, behov og praeferencer” (4,
p.22).

Deltagelse i og undersg@gelse af problemstillinger, der er taet knyttet til klinikken og som
repraesenterer konkrete kliniske problemstillinger, kan derfor bidrage til de studerendes
professionelle dannelse. Ved at arbejde med klinisk forankrede projekter formodes de
studerende at blive understgttet i at integrere teori og praksis. Brennan & Timmons
(2012) problematiserer netop det at blive uddannet til en profession i et akademisk miljg,
som en dobbelthed der pavirker de studerendes professionelle identitetsdannelse, fordi
de studerende oplever at bevaege sig i to meget forskellige verdener, der synes at kraeve
forskellige kompetencer og vaegte forskellige elementer af professionen (5). Deltagelse i et
forsknings- eller udviklingsprojekt kan ses som en mulighed for at integrere de to miljger,
hvor de studerende far mulighed for udvikle grundlaeggende akademiske metoder, der
samtidig styrker de studerendes udvikling af en professionsfaglig identitet ved at
kombinere akademisk taeenkning med klinisk sygeplejefaglige problemstillinger.

Sygeplejerskeuddannelsen skal kontinuerligt udvikles og modsvare samfundsmaessige
udviklinger, tendenser og krav. Et samfund som er i konstant beveegelse og udvikling. Der
bliver flere xldre, lengere levetid, gget forekomst af kroniske sygdomme og co-
morbiditet. Dertil kommer nye teknologiske udviklinger, @ndrede patientforlgb og
muligheder, samt at velfaerdsstaten er under pres pa grund af manglende eller
begraensede gkonomiske ressourcer. Fremtidens sygeplejersker skal derfor kunne bidrage
til at finde Igsninger og se nye muligheder til gavn for patienter/borgere og samfund.

De studerendes deltagelse i forsknings- eller udviklingsprojekter, hvor de direkte arbejder
med disse problemstillinger, synes at ruste dem til at kunne bidrage til udvikling af faget
og sundhedsydelserne (6). Flere studier fra England og USA har undersggt betydningen af
sygeplejestuderendes aktive deltagelse i forskningslignende aktiviteter i forbindelse med
afgraensede projekter. Enten som forskningsassistenter eller i form er szerligt tilrettelagte
kurser (7). | disse studier argumenteres der for, at deltagelse i forskningsaktiviteter kan
have en transfervaerdi og styrke de studerendes kliniske faerdigheder, da de studerende
gennem deltagelse i forskningsaktiviteter opnar en styrket forstaelse af klinisk sygepleje.
Der argumenteres ligeledes for, at indsigt i forskningsaktiviteter er ngdvendigt i
fremtidens sygepleje mhp at fremme og styrke udviklingen af sygeplejepraksis og ikke
mindst en evidensbaseret praksis (6—9).

Forskningsprocessen beskrives som et handvaerk af samme karakter som sygeplejefaget
og forstaelse for forskningens betydning for sygeplejen kan kun laeres gennem aktiv



deltagelse. Der synes saledes i litteraturen at vaere god reeson i at engagere de
sygeplejestuderende i forskningsaktiviteter allerede pa grunduddannelsesniveau.

Deltagelse i forskningsaktiviteter ma forega under taet vejledning. Et studie fremhaever, at
de studerende kan laere elementer af, hvad det vil sige at forske men ikke hele ”paletten”
(7). Et andet studie konkluderer, at deltagelse i forskningsaktiviteter er en effektiv og
leererig made at lzere forskningsprocessen pa (6). Det papeges imidlertid, at studerende
med fordel kan veere en del af hele projektfasen fra idé generering til publicering og ikke
kun i dele af forskningsprocessen. Dette understgtter sdledes, at vi fortsat arbejder med
ideen bag M13+14 konceptet, hvor de studerende i hgj grad er aktivt deltagende i hele
projektet og dermed ogsa i den fgrste del af projektfasen, hvor emne og
undersggelsesspprgsmal udarbejdes. Vores erfaring er, at jo mere etableret et projekt
den studerende “far” fra klinikken, jo mere udfordrende er det for den enkelte studerende

at g@re projektet til ”sit eget” og argumentere med egne ord.
Formal

Formalet med naervaerende undersggelse var saledes at undersgge, hvordan
sygeplejestuderende oplever at vaere en del af et udvidet kombineret M13+14 forlgb, hvor
de er engageret i et klinisk forankret projekt og indgar aktivt i en forskningsproces.
Undersggelsens fokus var tredelt med afsaet i fglgende undersggelsesspgrgsmal;

1. Hvad karakteriserer sygeplejestuderende der indgar i, og hvad motiverer dem til at
indga i, kombinerede M13+14 forlgb?

2. Hvordan oplever sygeplejestuderende at vaere en del af et kombineret eller udvidet
kombineret M13+14 forlgb?

3. Hvilken betydning tilleegges deltagelse i kombinerede M13+14 forlgb i deres virke og
fagidentitet gennem det fgrste ar som nyuddannet sygeplejerske?

Metode og design

Undersggelsen blev designet som et longitudinelt explorativt studie med inddragelse af
kvalitative og kvantitative metoder. Data bestod dels af en spgrgeskemaundersggelse,
som var specifikt udviklet til undersggelsen, samt 2 gange semi-strukturerede interviews
foretaget lige efter afsluttet uddannelse og igen efter 1 ar. Data fra spgrgeskemaerne gav
et overordnet billede af hvilke studerende, der valgte at indga i et M 13+14 forlgb, og
hvad der motiverede dem til dette. Samtidig gav data fra interviews mulighed for
fordybelse i hvordan det opleves at indga i et M13+14 forlgb. Der blev saledes anvendt



kildetriangulering, hvor de to datakilder supplerede hinanden, og hvor interviews gav en
uddybende forstaelse af resultaterne fra spgrgeskemaundersggelsen (10).

Dataindsamling

Sporgeskemaundersggelsen blev gennemfgrt umiddelbart efter uddannelsens afslutning
med et saerligt fokus pa fgrste undersggelsesspprgsmal. Spgrgeskemaet blev specifikt
udviklet til undersggelsen og indeholdt spgrgsmal relateret til: demografiske data,
uddannelsesmaessige data, motivation for at indga i et kombineret M13+14 forlgb,
erfaring med forskning samt karriereplaner. Spgrgeskemaet blev udarbejdet med afseet i
eksisterende litteratur, Bekendtggrelsen om uddannelse til professionsbachelor i
sygepleje (2) samt erfaring fra tidligere afsluttede forlgb. Vi interviewede ligeledes nogle
fa tidligere studerende om deres refleksioner og erfaring med at indga i et M13+14 forlgb,
som har inspireret til udarbejdelse af spgrgsmalene.

De semistrukturerede interviews er gennemfgrt med afsat i en semistruktureret
interviewguide, der var udarbejdet og tog afsaet dels i de temaer fra litteraturen, som var
relateret til at engagere studerende i forsknings- og udviklingsaktiviteter og dels pa
besvarelser i spgrgeskemaet. Informanterne blev interviewet umiddelbart efter endt
uddannelse, hvor der var et saerligt fokus pa undersggelsesspgrgsmal to, og igen efter et
ar med et seerligt fokus pa at udforske hvilken betydning de tidligere studerende oplever,
deltagelse i et kombineret M13+14 forlgb har haft for deres fagidentitet og virke som
sygeplejerske det fgrste ar (undersggelsesspgrgsmal 3).

Informanter og respondenter

Respondenter og informanter til interview er rekrutteret blandt tidligere
sygeplejestuderende, som har veeret del af et kombineret bachelorforlgb. | alt 34
studerende, som alle indgik pa samme hold i et kombineret M13+14 forlgb pa tidspunktet
for dataindsamling, blev adspurgt om deltagelse i projektet. Alle indvilligede i at deltage,
og sp@rgeskemaet blev udsendt til alle studerende umiddelbart efter endt uddannelse.
Alle 34 spgrgeskemaer blev returneret i udfyldt stand, svarende til en svarprocent pa 100
%.

Af disse er der inkluderet 5 nggleinformanter til interviewundersggelsen som blev
strategisk udvalgt ud fra fglgende kriterier (10):

- at de skulle vaere fra forskellige projektgrupper,
- repraesenterede bade kombinerede og udvidede kombinerede forlgb
- har udtrykt forskellig motivation for at indga i M13+14 forlgb i spgrgeskemaet

Etiske overvejelser



Alle respondenter blev informeret om undersggelsens formal og samtykkede til at deltage
i undersggelsen. De blev informeret om at deltagelse var frivilligt, samt at data ville blive
anonymiseret.

At rekruttere studerende til et projekt fra egen uddannelsesinstitution, som man har en
vejlederrelation til, giver anledning til seerligt at overveje de studerendes muligheder for
at frasige sig deltagelse i projektet. Samtidig kan deltagelse i projektet, mens den
studerende stadig har en relation til uddannelsen, pavirke de data som genereres. Denne
omstaendighed har blandt andet betydet, at vi fgrst har begyndt dataindsamlingen efter at
deltagerne har afsluttet uddannelsen og dermed ikke lzengere har officiel tilknytning til
uddannelsen.

Dataanalyse

Dataanalysen er foregdet i perioden fra efteraret 15 til foraret 17. Analyse af data var
todelt bestaende af en deskriptiv statistisk analyse af spgrgeskemadata og en tematisk
indholdsanalyse af de kvalitative data (11-13). Spgrgeskemaerne er distribueret, udfyldt
og returneret elektronisk gennem SurveyXact. Interviews er optaget pa lydfiler. Alle
interviews er transskriberet fuldt ud, hvor pauser, latter, udtryk som gh... og andet er
markeret (12). For at sikre ensartethed i transskriptionerne, er der taget afseet i en
transskriptionsguide. Som en del af den tematiske indholdsanalyse blev interviewene laest
gentagne gange. Begge projektledere samt to studerende, der har gnsket at deltage i
forskningsarbejde under studierne, har deltaget i transskriptions- og analysearbejdet.
Selve analysen af interviews foregik saledes som en iterativ proces mellem alle 4
forfattere, hvor tematikker blev drgftet indtil en faelles forstaelse blev naet.

Resultater

| felgende praesenteres fund fra henholdsvis interview og spgrgeskemadata under falles

temaer: At arbejde med et "rigtigt” projekt er den stgrste motivation, Bachelorprojektet

opleves som et triadisk samarbejde, og en akademisk lzering der saetter spor i det kliniske
arbejde. Data fra fg@rste og andet interview er ikke skarpt adskilt i temaerne, da temaerne
kan veere bergrt i begge interview.

Dog er sidste tema ”“en akademisk lzering der saetter spor i det kliniske arbejde”
hovedsageligt et udtryk for oplevelser beskrevet i andet interview.

At arbejde med et "rigtigt” projekt er den stgrste motivation

Overordnet ses der i interviewene to omdrejningspunkter, som bergrer studerendes
motivation for at deltage i kombinerede M13+14 forlgb; det ene er M13+14 konceptet og
de muligheder, der knytter sig dertil. Det andet og mere grundlaeggende argument er at
komme til at arbejde med et klinisk forankret projekt.



Fra spgrgeskemaerne ses, at ingen af de studerende havde erfaringer med forsknings-
eller udviklingsprojekter inden starten pa forlgbene, og tre af de studerende havde
gennemfgrt hele eller dele af andre mellemlange uddannelser inden start pa
sygeplejeuddannelsen. Et spgrgsmal i spgrgeskemaerne handlede om de studerendes
vigtigste grunde til at veelge at ga ind i et M13+14 forlgb, og resultatet af besvarelserne er
sammenfattet i figur 1. Som det ses, svarer 76% af de studerende, at de gerne ville
arbejde med et praksisnaert projekt, og 74% synes, det er spaendende at arbejde med
forskning og udvikling. Kun ca. 25% har ved begyndelsen mere specifikke gnsker om
videreuddannelse.

Figur 1: De vigtigste begrundelser for at de studerende gik ind i et M13+14 forlgb.

Respondenter

Jeq vil gerne skrive en videnskabelig artikel 29% 10
Jeqg vil gerne arbejde med et praksisnaert projekt 76% 26
Jeg vil gerne lave mit bachelorprojekt alene 6% 2
Jeg mener det vil kvalificere mig til videre 24% g

uddannelse, som jeg har planer om

Jeg mener forlebet vil give mig vigtige kompetencer 28%

for mit arbejde som sygeplejerske i klinikken 13

Jeg har savnet udfordringer i studiet og taenker

forlebet kan give mig dette B 2

Jeg tanker forlebet er en nemmere made at lave et 21% 7

bachelorprojekt

Jeg synes det er spaendende at arbejde med 74% 25

udvikling og forskning

Andet 24% 8
0% 25% 50% 75% 100%

Figurtekst: De studerende matte vaelge max 3 af udsagnene de mente var de vigtigste
grunde til at veelge at gd ind i et M13+14 forlgb.

Selve M13+14 konceptet tilskriver de studerende forskellige muligheder, der ggr det
attraktivt. Fgrst og fremmest giver den laengere periode mulighed for en fordybelse, som
de studerende ikke tidligere har haft. En beskriver det saledes:

“Men det, at lave et kombineret M13+14 forlgb, hvor man har ekstra tid til
fordybelse og sadan noget, syntes jeg var vildt fedt; Ogsa fordi, at den her
uddannelse bare er meget intensiv, og man skal lave en masse projekter,



men man har aldrig tid til at komme helt ned i dybden. Men det har man
bare pa den fede made, ndr man fdr lov at bruge det ekstra tid pa det”.

Samtidig oplever de studerende indflydelse og hgj grad af medbestemmelse pa, hvad man
gerne vil arbejde med fagligt og metodisk. For dem, som deltager i et udvidet forlgb, er
der ogsa en fglelse af ‘at fgle sig udvalgt’. Dette betyder ogsa, at de studerende selv
vurderer, at man her skal vise, at man kan og vil, og at man engagerer sig i et forlgb, der
udfordrer og stiller krav. Dog skal det ikke underkendes, at de studerende ogsa laegger
vaegt pa, at man i de udvidede forlgb far et langt forlgb med samme vejleder. En siger:

”..0gsd det at fa lov til at arbejde med sadan nogle som Jer. Vi vidste jo godt,
at det var Jer, der ville blive koblet pa de projekter, der var udvidede; Det
kunne vi naesten regne ud; Nogle af Jer, som virkelig selv har arbejdet med
forskning og sddan noget, det var jo vildt fedt”.

Endelig sa er studerende ogsa motiveret af muligheden for artikelskrivning. Hvilket i visse
tilfeelde kan knyttes til gnsker om en fremtidig akademisk karriere eller ogsa gnsket om at
formidle sine resultater bredere. En siger: “jeg tror, at vi gerne ville have det der med
artiklen med, fordi at vi syntes, at det var helt vildt interessant; Ogsa det der med at fd lov
til at koge det helt ned”.

Det at arbejde med et "virkeligt” projekt er altafggrende. Det har afggrende betydning, at
projektet eftersp@rges og kan ggre en forskel. Det er altsa ikke blot en akademisk
problemstilling men et virkeligt problem, som der handles pa: “Jeg synes, at det gav langt
st@grre mening, at det var noget, der reelt var en problemstilling, som de havde behov for,
at man undersggte, fremfor at man selv fandt pa et eller andet, man nu synes var
spaendende”.

Dette haenger taeet sammen med forventninger og ansvar. De studerende fgler et stort
ansvar for at leve op til de forventninger, som stilles til dem og har et stort gnske om at
"levere det bedste”. Eksempelvis siger en: “.... da vi sd fik den her store maengde data, der
havde vi det jo ogsd sddan... “Nu har vi faktisk faet spurgt 17 patienter, jamen sa skal det
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sgu ogsa veere i orden... det, som vi ligesom fdr ud i den anden ende””.

Dermed oplever de ogsa krav om at ville praestere. Vise at de kan, og det bliver en stor
drivkraft og motivationsfaktor, der far de studerende til at yde det, der skal til. En anden
siger: “Det kunne veere lidt laekkert, hvis man kunne... kunne levere noget ordentligt
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tilbage, som klinikken kunne sige: “Okay, de er gode nok, dem her””.
Bachelorprojektet opleves som et triadisk samarbejde

Et andet centralt fund er, at det at vaere en del at et kombineret M13+14 forlgb er at
opleve sig som en del af et triadisk samarbejde bestaende af uddannelse, klinik og BA



gruppen. Dette gor sig i seerdeleshed gaeldende for de studerende, som indgar i udvidede
kombinerede forlgb. Oplevelsen af at indga i dette samarbejde i triaden er vaesentligt og
giver input til samarbejdet i gruppen internt.

De tre samarbejdspartnere bidrager med forskellige ting, der supplerer hinanden.
Klinikken repraesenterer det specifikt faglige. Det virkelige. Klinikken opleves som
imgdekommende over for studerende og giver mulighed for at vaere i klinikken, hvor der
er abenhed over for dialog og hjalp med adgang til data. Klinikken har vaeret en vigtig
parameter i projektets udvikling for de studerende:

”... Sd det har vaeret spaendende at fa deres gjne pd.... fordi man kan sige - |
sidder inde pa skolen og har sddan et rent teoretisk blik, hvordan det skal
fungere, og de ved sd, hvordan far vi det passet ind i praksis. Hvad er det, der
er relevant overhovedet. Hvor laegger vi fokus? Sa det har veeret spaendende
at have sddan en samarbejdspartner udefra.”

Det er forskelligt, hvordan studerende oplever, hvor meget styring klinikken vil tage pa
projektet. Nogle oplever, at det er meget styret, mens andre oplever en meget svag
styring. Det ene er ikke ngdvendigvis bedre end det andet. Nogle studerende efterspurgte
mere styring fra klinikken og sagde eksempelvis:

"Det er nok den eneste kritik jeg har; Det er, at hvis man melder et projekt
herind og siger, at der ligger et projekt, sa skal det ogsd vaere undersggt, om
der er et projekt eller ikke er. For sa var den usikkerhed slet ikke opstdet, og
sd var alt det undgaget.”

Andre oplevede mere frihed til selv at traeffe valg, og syntes det var rigtig godt:

”Men jeg synes virkelig, at vi, iseer der i starten, hvor vi ligesom skulle lzegge
os fast pd, hvad det var, vi skulle undersgge og sa videre. Der blev der ogsd
lyttet til, hvad vi ligesom havde af inputs, og hvad vi taenkte, vi kunne bidrage
med, sddan at der blev taget hgjde for, hvad vi synes, vi kunne byde ind med,
og det var ligesom det, projektet blev skabt ud fra.”

Internt i bachelorgruppen opleves det som vaesentligt at faglige ambitioner afstemmes.
Interviewene understreger pa flere mader, at det faglige engagement er den vigtigste
parameter for at indga i bachelorgruppe sammen og kommer saledes fgr venskaber. |
situationer hvor involverede i gruppen samtidig ses som veninder, er dette ogsa blevet
droftet:

”... vi er rigtigt gode veninder alle tre, og det kan nogen gange godt veere
sddan lidt det der med, om man kan adskille det private og det faglige, og
kan man diskutere, uden det bliver personligt, og... Vi har bare veeret rigtigt,



rigtigt gode sammen. Altsd, det er... Der har bare veeret en god dynamik og
ja... (Pause). Gode... Ogsa det her med at vi er tre. Og nar man er vant til at
veere i grupper af seks mand, sa er det altsa rart, at der kommer input fra
andre vinkler af, end bare to mand”.

En anden siger:

“Altsd, vi er ikke bedste veninder til dagligt eller haenger ud hver dag, men vi
arbejder bare helt vildt godt sammen, og det er 100 % det, som vi har valgt
ud fra. Der er jo ikke nogen tvivl om, at mig og XXX begge to gerne vil
bestemme, og nogle gange har vi ogsa hadet hinanden. Men i det her projekt
er det bare gaet over alt forventning”.

At man vil det samme og er indstillet pa at arbejde for at levere bedst muligt er vigtigt. Pa
den made bliver det forpligtende samarbejde rigtig vigtigt. Dog pa en pa made sa der gives
plads til den enkelte. “Man ma godt have en darlig dag” er der en, der udtaler. Dog
afspejles det generelt, at der skal vaere abenhed om muligheder og udfordringer, og de
bruger hinandens styrker og svagheder positivt i gruppen. En udtaler: “det har bare
fungeret. Og det tror jeg da ogsa er fordi, at vi har valgt efter ambitionsniveau og har
vidst, hvor vi havde hinanden, og hvad vi gerne ville med det her.”

| perioder bliver det uddannelsesmaessige fokus sa nedtonet, at det bliver helt
tavst/implicit. Det er projektet, sagen, som kommer i fokus. Proces og mal bliver at levere
et godt produkt og faktisk mere sekundeert, eksamen.

En akademisk lzering der satter spor i det kliniske arbejde

Projektet far en betydning for de studerende — ikke kun nar de skriver det — ogsa bagefter.
Selv om man kan se af interviewene at projektet og uddannelsen fortoner sig i det at veere
kommet pa arbejdsmarkedet og at vaere nyuddannet, synes det alligevel at szette sig spor.
Den akademiske tilgang til undersggelse af problemstillinger, tages med ind i det kliniske
arbejde pa en made der ggr, at den tidligere studerende, som nyuddannet sygeplejerske
synes at have opgvet en undren og nysgerrighed, som udfordrer vanetankning eller blot
det at ggre, som man ser andre gg@re. En siger: ”Sd jeg taenker da ogsd, at det vil vaere
noget, jeg altid vil taenke over; Hvad er det jeg bygger min praksis pd. Ja, hele tiden tage
op til overvejelse om man nu ggr det pa den bedste made”.

Dette er dog ikke pa en made, der afspejler et gnske om at akademisere sig. Selv om der
ggres tanker om at videreuddanne sig pa et tidspunkt, er dette ikke teenkt "vaek fra”
klinikken, ligesom at det primaere lige nu er at fa opbygget en solid klinisk erfaring. |
spgrgeskemaerne spurgte vi til de studerendes tanker om deres fremtidige karriereplaner,
og resultatet af dette er vist i figur 2.



Figur 2: De studerendes tanker om fremtidige karriereplaner.
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Figurtekst: De studerende skulle vaelge det udsagn de mente passede bedst med deres

planer om fremtidige karriereplaner.

Deltagelse i projektet, samarbejdet med klinikken, anerkendelsen og imgdekommelsen af
at have praesteret og praesteret godt. At man har leveret et stykke arbejde, som har en
konkret betydning for praksis, understgtter ogsa en personlig udvikling:

“for det farste har jeg jo lzert en del mere om metode, men ogsd om hvordan
jeg arbejder under pres, og hvordan man arbejder sammen med andre
mennesker i sadan et projekt.... Sadan helt kort, sa har jeg bdde lzert noget
fagligt og noget personlig og noget...... noget socialt samarbejdsmeessigt,
som jeg helt sikkert synes, at jeg kan bruge videre; Og en selvstandighed,

som jeg helt sikkert har taget med mig”.

Denne personlige udvikling er ret markant, og for nogle mere end andre. Den er i serlig

grad knyttet op om den viden, de studerendes har faet om sig selv i pressede situationer
og i det at skulle samarbejde med andre. Samtidig oplever de at udvikle en stgrre
selvsteendighed og evne til at kunne argumentere sagligt over for andre. En siger:

”... man skal jo alligevel sta pa egne ben langt hen ad vejen, selvom man er i
en projektgruppe, der stgtter én, og man far vejledning og sa videre; Sa skal
man jo ligesom have en god arbejdsmoral og et drive til at komme videre og

selv veere interesseret i at undersgge noget”.

| forhold til indsigt i egen klinisk praksis har deltagelse i projektet en bemeerkelsesvaerdig
betydning ift. at de studerende oplever at undre sig og stille spgrgsmal ved den praksis, de



selv udfgrer, den praksis der udfgres i afdelingen og debatter i sundhedsvaesenet. En
siger:

”... det er mere i forhold til, hvis der er nogle ting, hvor man taenker: ”Hvorfor
er det, at vi ggr sadan her? Hvorfor er det, at vi mdske ikke mobiliserer
patienterne noget mere, sa de ikke taber 12 kilo i muskelmasse under
indlzeggelsen?” Eller sdédan mere de der... SGdan nogle sma ting, der sGdan
opstdr i Igbet af dagen, hvor man taenker: “Det kunne man godt undersgge —
At hvorfor er det, at sygeplejerskerne ikke er opomaerksomme pd det pa den
her afdeling, ndr de er det pa geriatrisk eller ortopaedkirurgisk eller et eller
andet sted”.

Og en anden siger:

“Jamen hvis der er et eller andet, vi snakker om pa afdelingen, sa kan jeg
meerke, at jeg har fdet det der med; At gd ind og se, om man kan finde et
eller andet. Og nu har vi adgang til de samme databaser og sGdan noget
ligesom dengang, hvor vi var studerende”.

Det er imidlertid ogsa begraensende og frustrerende at vaere bevidst om mangler i praksis
—nar man ikke oplever at kunne ggre noget ved det. Dette er taet knyttet op pa det at
vaere nyuddannet. Der er nok at ggre med at leere faget og afdelingen og veere ny
sygeplejerske. Deltagelse i udviklingsaktiviteter og lignende er derfor sekundaert. En made
at vaere i dette pa er dog at vide og teenke muligheder for videreuddannelse. Muligheder
som studerende ogsa inden BA perioden har taenkt, men hvor deltagelse i disse forlgb har
styrket dem i troen p3, at de kan. En siger:

“Lige nu vil jeg bare gerne have noget praktisk og klinisk erfaring. Jeg vil helt
vildt gerne lzese videre, men jo laengere, jeg er ndet i uddannelsen — og ogsa
nu, hvor jeg er blevet faerdig med uddannelsen — er jeg blevet mere i tvivl om,
hvad det skal veere. SG nu giver jeg mig tiden til, at finde ud af, hvad det er,
jeg gerne vil fordybe mig i. Og jeg vil ogsa godt sadan lidt vide, inden jeg fx
starter pa en cand. cur., hvad det er, jeg lige praecis vil bruge den til; Er der
noget jeg vil skrive mit kandidatspeciale om... ”

Informanterne udtrykker eksplicit et stort gnske om at udvikle deres kliniske kundskaber
og fa praksis erfaring samtidig med at gnsket om videreuddannelse ogsa fremstar tydeligt.
Der ses i dette flere motivationsfaktorer. Dels gnsket om at videreuddanne sig pa et
tidspunkt for at kunne indga i uddannelse og undervisning, at specialisere sig eller at
kvalificere sig til at udvikle praksis. Generelt dominerer gnsket og forventningen om
fortsat at vaere knyttet til klinisk praksis, trods et udfordrende og kreevende fgrste ar.



Diskussion

Undersggelsens fund diskuteres i lyset af det krav om akademisering, refleksion,
sammenhang mellem teori og praksis samt handleparathed, som afspejler sig i BEK og
studieordningen for 2016 uddannelsen (2). Det at arbejde med et klinisk forankret projekt
kan ses som vaerende drivkraften for de studerendes motivation og arbejdsindsats og
deraf styrkes den akademiske laering som synes at fglge med det at arbejde med et klinisk
forankret projekt.

De to temaer er teet sammenhangende. Den klinisk forankrede problemstilling, der
omhandler en problemstilling som efterspgrges af klinikken, er med til at give de
studerende motivation og legitimitet, og samtidig gges de studerendes ansvarlighed. Med
dette arbejde far de studerende indblik i, hvordan man med et akademisk afsset
undersgger og vurderer konkrete kliniske problemstillinger, som dermed bliver
konkretiseret og virkeliggjort. Undersggelsens fund viser umiddelbart, at de studerende
traeekker denne akademiske taenkning over i konkrete kliniske praksissituationer, de
oplever som nyuddannede sygeplejersker. Samme fund ggr Blenkinsop (2003), der
beskriver studerendes lzeringsudbytte ved at deltage i forskningsarbejde som
studenterfokuseret dybdelaering (9). Dette projektarbejde kan ligeledes, med Kolbs
leeringsmodel, beskrives som et arbejde, der gger studerendes selvsteendighed og udvider
deres viden. Ogsa Davies og kolleger (2002) samt Vessey og Demarco (2008) finder
positive lzeringsudbytter ved studerendes deltagelse i forskningsprojekter, og beskriver en
tydelig tilegnelse af forskningsmetoder, men ogsa en gget forstaelse for
patientperspektivet (6,7). Ireland (2006) samt Jansen et al (2015) fremhaever ydermere
ikke kun den positive gevinst ved at studerende gger deres forstaelse for
forskningsprocessen, men ogsa en gget forstaelse for sygeplejeprocesser og pget
tilegnelse af sygeplejefaglige kundskaber (14,15).

Lignende fund ggr et nyere studie af Hansen og Kahn fra 2016, som finder, at de
studerende oplever deltagelse i forskningslignende projekter som vigtige for at forsta
forskning og i hgj grad ogsa til at forsta forskningens nytte for sygeplejen. Dette er saledes
foreneligt med den nuveerende bekendtggrelses krav om at sygeplejersker skal kunne
indga i forskningsaktiviteter og argere som refleksive kliniske praktikere (16).

Henoch et al (2013) beskriver, at deltagelse i forskningsprojekter gger studerendes
interesse i forskning, hvilket vores undersggelse ogsa understgtter, dog udtrykker de
studerende i vores undersggelse generelt ikke et specifikt gnske om en akademisk
karrierevej (17). Der findes mange mader til at engagere studerende i forskningslignende



aktiviteter. Flere studier fremhaver dog, ligesom vores undersggelse, at ejerskab,
involvering og accept er vaesentlige elementer (6,14,16). M13+14 konceptet havde som
afseet, at de studerende skulle indga i hele forskningsprocessen med klinikken som
samarbejdspartner. Dette har vist sig at vaere altafggrende for de studerendes udbytte og
ikke mindst projekternes resultater. Mulighederne for et fremtidigt samarbejde mellem
uddannelsesinstitution og klinisk praksis, om forsknings- og udviklingsprojekter bgr derfor
udforskes i den nuvaerende sygeplejerskeuddannelse (2). | henhold til BEK om talentforlgb
(18) er det oplagt med et forlgb indenfor forskning og udvikling, og gerne pa et tidligere
tidspunkt i uddannelsen end tilfaeldet i denne undersggelse. Skal sygeplejen udvikles som
en videnskabelig disciplin, er det oplagt at understgtte sygeplejestuderendes akademiske
dannelse generelt ved at koble akademiske aktiviteter med konkrete praksisnzere
problemstillinger, i uddannelsesmaessige aktiviteter, eksempelvis gennem projektarbejde.

Diskussion af metode

Undersggelsen er foretaget som et mixed methods studie, hvor der er anvendt
spgrgeskema og interview som dataindsamlingsmetoder. Dermed har vi genereret data,
som bade kan give et mere overordnet billede af den sygeplejestuderendes
uddannelsesmaessige profil samt haft mulighed for at uddybe centrale aspekter af
forlgbene. Det har ligeledes fungeret godt at have spgrgeskemadata til at guide
interviewenes temaer. Kritikpunkter er imidlertid, at selv med en svarprocent pa 100 kan
en population pa 34 respondenter ikke kan danne grundlag for en statistisk bearbejdning
med stor styrke (11).

Interviewene er foretaget som semistrukturerede interview med deltagelse af begge
projektledere. Da begge projektledere har vaeret en del af de studerendes forlgb i en eller
anden udstraekning, har det virket befordrende for dialogen, at vi begge har vaeret tilstede
og har kunnet supplere hinanden. Det er imidlertid vigtigt at g@re sig overvejelser om
relationen mellem interviewer og informant, og den betydning det kan have pa data (12).
Vi undersgger egen praksis, hvor der er risiko for at have "blinde pletter” eller vaere
indforstaet. Vi har tilstraebt at stille os abent og refleksivt og skabe distance til feltet samt
udfordre hinandens forstaelser, hvilket har medvirket til en dynamisk bearbejdning af
data, hvor vi er blevet klogere pa de muligheder og begransninger, der knytter sig til M
13+13 konceptet og det at arbejde i taet samarbejde med klinikken.

Undersggelsens resultater understgttes af andre lignende internationale studier, og
undersggelsens fund vurderes at bidrage med vaesentlig viden om studerendes deltagelse
i forskningsaktiviteter, som bgr forfglges og udvikles yderligere.

Konklusion



Undersggelsen viser, at det at arbejde med klinisk forankrede forskningslignende
projekter i taet samarbejde med kliniske samarbejdspartnere, motiverer studerende og
gger deres engagement og ansvarlighed. Processen viser stor faglig og personlig lzering,
hvor gnsket om at ville g@re sit bedste er fremherskende. Ligeledes styrkes den
studerendes akademiske dannelse og dermed kritiske refleksion over sygeplejefaget og
sygeplejefaglige opgaver som helhed.
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