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Rapport Basismodul i universitetspedagogikk

Arbeidet mitt innebeerer utvikling av forelesninggr annen undervisning for

- Medisinstudenter

- Mastergradstudenter i logopedi

- Assistent- og overlege kolleger som deltar i neswoelogi ultralydkurs.

- Andre spesialister i nevro-fagene (nevrologer, adirurger, nevro-radiologer, pediatere)
som deltar i nasjonale og internasjonale konferanse

Jeg har vurdert utviklingsarbeidet for forelesningg selve presentasjoner fgr og etter

deltagelse i basismodulene i universitetspedagagkltember / desember 2014: Generelt

sett har det vaert meget nyttig for min del a fédning til & delta i arbeidet hvordan

formidling av kunnskap kan forbedres.

For farste basismodula jeg generelt vekt pa

a) Hvem er malgruppen jeg skal holde forelesnirfgen Er temaet presentert best mulig for
gruppen?

b) Informasjonen pa et lysbilde skal alltid veersblEr og skal veere lettest mulig lesbar, jo
mindre tekst, jo bedre.

c) Den tiltenkte tiden ma holdes.

Disse faktorene forble uforandret etter gjennomiars i universitetspedagogikk. Men en
rekke viktige nye aspekter har na i tillegg kommned i arbeidet & forberede forelesninger for
a bedre studentenes utbytte. Hovedspgrsmalet senbasismodulen har kommet i tillegg er:
Hvordan kan jeg holde pa auditoriets oppmerksomfdtonsentrasjon? Hvordan kan jeg la

dem aktiv delta i temaet?

Undervisning for medisinstudenter

Etter farste basismodulla jeg mer vekt pa interaktivitet med studentéet. aktuelle
forelesningsmgnsteret for medisinstudenter i negiar fordelt pa totalt 2,5 fulle og
sammenhengende timer i auditorium pa Nevrologislelng. Det er sammensatt som fglger:

- Del I: Generell innfgring og informasjon om utredningeoséking, oppfalging og behandling av

pasienter i en slagenhet. Hvordan arbeider entéffslagenhet? (45 minutter)
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- Del ll: Presentasjon av en pasient (25 minutter)
Studentene som har undersgkt en aktuell pasieendag, henter vedkommende fra slagenheten,
presenterer pasienten med sykehistorie og berrmgagiem a vise de akutte problemene for
medstudentene som han / hun ble innlagt for. Stederfglger pasienten etterpa ned igjen til
sengeposten). Presentasjonen og undersgkelséwmlinentert og veiledet av foreleseren med
spagrsmal til studentene som presenterer.

- Del lll: Skal fordype studentenes kunnskap om symptomsakér og utredning av hjerneslag. Flere
pasientsykehistorier, diagnostikk og behandlindsfoblir presentert, - fortrinnsvis spesielle fikée

som ikke er vanlige og typiske (60 minutter).

Del | er presentasjon av slagenhetens arbeid, noe solenseéne ikke kjenner i sin fulle
bredde, og mye av tiden ma brukes i form av erigjaakll forelesning. Mer vekt legges na
pa & fortelle initialt og mot slutten av forelesg@m hvorfor temaet er viktig. Mer interaksjon
med studentene er mulig, for eksempel i form avspgl om hjerteutredning etter
hjerneslag, hva som kan gi kardiale, emboliskenigj@farkter. Her kan studentene assosiere
mot kjente tidligere hjerteanomalier og hjertepaggl

Del Il er presentasjon av studentenes ferdigheter & kaisere med pasienten og & vise
aktuelle klinisk diagnostiske ferdigheter. Studeetbar kort tid til & gjare pasienten (og seg
selv) komfortabel med situasjonen a sitte / st&rakke foran mange tilhgrere. Et auditorium
setter pasienten og studentene i en slags «tegpéevelse». Det faglig viktigste ma
presenteres i rett rekkefaglge og pa en god foigté®ite, og kliniske funn skal demonstreres
godt synlig for medstudentene. Studentene skalepdgwesentere best mulig pa mest mulig
akustisk, visuelt og didaktisk mate. Arbeidet kaaltes ved a ha en samtale med studentene
som skal presentere pasienten neste dag foram&destudenter i auditorium. Standard-feil
som har gjentatt seg og som blir for forstyrrendaditorium a korrigere direkte er: for lav
stemmebruk, star med ryggen snudd mot auditoriemyéndt til pasienten. Pasienten kan i
verste fall skygges totalt slik at medstudenten&arefar visuell eller akustisk informasjon
som de skal fa leeringsutbytte av. «Regi-anvisnimgem for eksempel & snakke hayt nok og
a ikke sta i veien mellom pasienten og medstudemeén pasienten skal vise noe, gis na far
selve presentasjonen, slik at de presenterendergtnk er bedre forberedt a kontrollere
situasjonen i auditorium foran sine medstudentettédbhar i det siste fungert mye bedre for
alle tilstedeveerende, og har fart til bedre «fiypsesentasjonen.

Del 1l ble kanskje mest betydelig forandret etter basiiriem etter at den gir de beste
muligheter for interaksjon hvor studentene kan adedillsert kunnskap fra Del | og Del Il i
flere etterfglgende pasientpresentasjoner. Istedénfortelle om pasientene stiller jeg na
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fortrinnsvis spgrsmal til studentene om risikofaktptype diagnostikk, skader man kan se pa
bildene og konsekvenser for behandling. Studerwepéordres & peke med laserpointer pa
aktuelle ting og jeg har inntrykk av at dette hant til gkt oppmerksombhet.
Forelesningsdelene oppsummerer innimellom leeringsmérfor akkurat denne pasienten

ble valgt ut, laeremalene for hver seksjon presssealik at hensikten hvorfor dette er viktig,

kommer bedre frem.

«Bed-side teachingser en annen undervisningsform for medisinstudsrapplaering i

klinisk praksis. Studentene fglger visitten pa engepost, som gir mulighet & bli mer kjent
med hele utfordringen og alle alvorlighetsgraden skutt hjerneslag medfarer. Ogsa her har
det vist seg meget nyttig & vaere mer tydelig hvcefikelte pasienter er valgt ut, hva som er

hensikten og hva som er ment skal gi varige inmtryk

Undervisning for studenter i logopedi og veiledning av
mastergradstudenter

Forelesningene for studenter i logopedi er kansigst utfordrende fordi, i motsetning til alle
andre undervisningsgrupper, sa dreier det segdkk@ersoner som snakker eller har begynt
a snakke «legespraket» med gode kunnskaper onnairsim basis for alle.

Mange, - men ikke alle studenter har helsefagligghann. Som medisinstudentene har ogsa
forelesningene her forskjellige karakter, men karep liknende mate deles opp som for
medisinstudenter:

- Del | bestar av formidling av nevroanatomi for begynnestdelenter i logopedi. Dette
er det allerfgrste mgte med studentene, og ettkorpresentasjon og introduksjon,
tas gruppen med til anatomisalen. Etter et fgrsaeerder, har jeg forandret
rekkefalgen ved & legge et skritt imellom ved deatamiske samlingen. Studentene
trenger mer tid til tilvenning, og ved a se pa nitedekan de heller farst fa tid til &
«huske tilbake» og assossiere med tidligere latngjogitimene. Interaktivitet og
mange spontane spgrsmal om mulige problemer elerefm timen i den anatomiske
samlingen. Ved etterfalgende hjernedemonstrasjomeeraktivitet og forklaringer fra
min side ngdvendig, men a ta med anatomibgkersegp@® postere pa veggene ser
ogsa studenter som virker skeptiske & komme prigreditt for neere ut til &
«oppdage hjernen». Pa denne maten gir denne delgtnmulighet til intern gruppe-

undervisning.
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- Del Il bestar av fordypning av nevro-anatomi med makramdgo-anatomi. Hver
time starter med en repetisjon av allerede kjdntg slik at studentene far anledning
til & fordype seg i et vanskelig tema og far klarghva som er viktig til & huske og
hvorfor.

- Del lll bestar av fordypninger i nevrologisk sykdomsleeredifoviderekomne
studentene som skal laere og forsta arsaken omedigke problemer ved forskjellige
nevrologiske sykdommer. Ogsa denne delen stajtar iged en repetisjon av nevro-
anatomi, som ble undervist aret far, og som ert$aming for a forsta ikke-normale
forhold. Det har vist seg at ogsa her er interdtietivmulig i form av erfaringer og

sparsmal fra studentenes tidligere utdanning &tedet sosiale omfeld.

Ultralydkurs i nevro-sonologi for assistent- og overlege-kolleger

Pa dette feltet har jeg nok forandret med fra fmeinger i foreleser- / monolog modus til
interaktiv leering. Etter en kort introduksjon falhkerne ultralydbilder som de skal vurdere.
Etter deres vurdering viser det neste bilde igeinsdamme, men i tillegg med inntegnete

malinger, hvordan det aktuelle bilde ble vurdete 8/zert populeert og vellykket

Innlegg pa nasjonale og internasjonale konferanser

Her er det som fgr mer tradisjonelle presentasjofeem av en kortvarig monolog hvor
resultater presenteres etter at publikum er onieata tema, bakgrunnen og metoder.
Vanligvis er tiden sveert kort, og i denne sammegHerventes en god, kort og tydelig
fremstilling av et gitt/ valgt emne. Tidspressetgoaigresser gir lite spillerom for
forandringer. | work-shops derimot kan det tenkésg&e mer vekt pa interaktivitet og

diskusjon ved & knytte sammenhenger for temaetdstakerne skal konsentrere seg om.

Avsluttende gnsker jeg bare & bemerke at jeg l@ganne fa plass pa flere moduler i
universitetspedagogikk, som er sa vesentlig fdwanskap kan formidles best mulig videre

til dem som skal ha nytte av det.



