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Det medisinske fakultet har en omfattende portefglje av utdanningsprogrammer med
profesjonsstudiet i medisin, 9 masterprogrammer, 1 bachelorprogram, 1 stort PhD-program og
skal implementere et post-doc program. Dessuten forventes det at fakultetet vil fa helt sentrale
og omfattende oppgaver i den teoretiske undervisningen i forbindelse med den nye
spesialistutdanningen for leger. Flere av programmene gjennomgar starre endringsprosesser,
hvor revisjonen av medisinutdanningen (Oslo 2014) er den mest omfattende og vil kreve
systematisk oppfelging i arene som kommer.

Det er dessuten store og krevende helse- og utdanningspolitiske reformer som legger
premisser for samtlige av fakultetets utdanninger. Det stilles krav og forventninger til
utdanningene om a gi fremtidens profesjonsutgvere motivasjon og kompetanse for a jobbe pa
nye mater (tverrprofesjonelt), med utvidet bruk av teknologi, med god forstaelse for det
multikulturelle, forbyggende helsearbeid, og interesse og evne for & bidra i forhold til
demografiske endringer i befolkningen (serlig gkende andel eldre).

Innenfor feltet utdanning, undervisning og leering skjer det en omfattende utvikling
ikke minst gjennom bruken av ny teknologi, og det er i stigende grad et apent internasjonalt
kunnskapsmarked. Fakulteter (schools) som tilbyr medisin og helseutdanninger ved ledende
universiteter har de siste 20 arene bygget opp sentere innen helseutdanning. Dette gjelder
eliteuniversitetene i USA (Harvard, Stanford etc) og var samarbeidspartner UC Irvine. |
Australia har f.eks University of Melbourne bygget en stor enhet som arbeider med forskning
og systematisk oppfalging/utvikling av utdanningsprogrammene. Ved flere av de ledende
universitetene i Australia inngar slike sentre som en del av kvalitetssikringen og heving av
kvaliteten pa studiene. Data om studiekvalitet benyttes ogsa som forskningsdata og publiseres
internasjonalt. Dette gir forskningsbasert kvalitetslgft av utdanningene og er en modell som
Det medisinske fakultetet vil tillempe. Det vil bidra til & skape en kultur for kontinuerlig
forbedring. | Europa har flere universiteter i Nederland veert ledende internasjonalt innen
forskning om helseutdanning. |1 Norden finner vi senter/enheter ved f.eks KI, Arhus og Turku.
Alle de fire medisinske fakultetene i Norge arbeider nd med planer om & opprette egne
pedagogiske enheter. Fakultetsledelsen har de siste to arene besgkt sentre ved UCI, University
of Melbourne og Stellenbosch University. Sentrene er organisert ulikt ved ulike universitet,
men det de fleste har til felles er at de er tett knyttet til primarvirksomheten. Dette innebarer
at forskning og utvikling drives innen den portefalje av studieprogrammer som man til enhver
tid tilbyr. En trend som har kommet sterkt de siste arene er at man kobler sammen
fagomradene helsepedagogikk, leering og teknologi i utvikling og kvalitetssikring av
studieprogrammene. Nar det gjelder bemanning og kompetanse innen et senter er denne som
regel tverrfaglig i betydningen at de som arbeider i senteret har spisskompetanse innen
pedagogikk/lering, medisin, helse og informatikk. Vi understreker her betydningen av at
enheten monitorer og evaluerer fakultetets utdanningsprogrammer pluss de deler av
spesialistutdanningen fakultetet sannsynligvis far ansvar for. Videre skal enheten drive
forskning og delta i utviklingsarbeid ved fakultetet. Evalueringer av egne



utdanningsprogrammer skal falges forpliktende opp og studentenes “’feedback” data vil
samtidig kunne benyttes som forskningsdata. Evalueringer skal vaere basert pa et systematisk
kunnskapsgrunnlag. En ny tendens i Norge er at det vokser frem omfattende nasjonale
evalueringer (eksempelvis det nyetablerte Studiebarometeret fra NOKUT) uten at man har
ressurser lokalt til & falge opp med forbedringstiltak. Samtidig er en del av de nasjonale
evalueringene for grovmaskede til at de uten videre kan omsettes i lokale tiltak for & utvikle
studie- og leeringskvaliteten, slik vi ser det ved Studentbarometeret.

Omfattende og viktige deler av vare utdanningsprogrammer er knyttet til kliniske
leringsarenaer. Det a videreutvikle og styrke allianser og samarbeidsmater med OUS og Oslo
kommune blir vesentlig for at senterets arbeid skal lykkes.

Til sammen skaper de utfordringer som fakultet star ovenfor de neste arene et behov
for en bedre organisering og ha gkt fokus for forskning og utvikling innen pedagogikk/lering
og teknologi/informatikk. Det er ngdvendig a utvikle videre leerernes pedagogiske
kompetanse. Ikke minst gjelder det i utfordringene knyttet til bruk av teknologi i
undervisning. Det tas sikte pa a utvikle et nettverk til andre utdanningsenheter som kan bidra
til & styrke leerernes kompetanse ytterligere.

Fakultetet har etablert en velfungerende seksjon for medisinsk informatikk som ligger
direkte under fakultetsledelsen. I juni 2013 ble det tilsatt en professor i medisinsk pedagogikk.
Knyttet til disse ressursene gnsker na fakultetet a etablere et senter for helseutdanning.
Enhetens kjernekompetanse bar besta av pedagogikk og informatikk foruten medisinsk og
helsefaglig kompetanse. Profesjonsutevelse i medisin/helsefag skjer i dag innenfor avanserte
sosiale og teknologiske infrastrukturer. Derfor ma studiene preges av lering i teknologirike
omgivelser. Teknologien har i dag sterk innflytelse pa selve kunnskapsformidlingen og
leeringsprosessene.

Mal og forutsetninger:

Malet er a etablere et senter som skal ha forskning og utvikling med hgy relevans for
fakultetets utdanninger. Enheten skal organisatorisk ligge direkte under fakultetet ledelse.
Enheten bar veere fleksibel, dvs med en liten fast stab og prosjekter. Den faste staben bgr veere
pa ca. 6-7 personer (faglige (3), tekniske (2) og administrative (1), samt 3-4 midlertidige
stillinger (stipendiater og post doc), mens andre av fakultetets ansatte bgr vaere tilknyttet
enheten i en stillingsbrgk i bestemte perioder der de arbeider med utviklingsarbeid eller
forskningsprosjekter. Ved a ha prosjektorganisering som den mest sentrale arbeidsform kan
man ta hand om den variasjonen i volum og kompleksitet som oppgavene vil innebeere.
Revisjon av studieprogrammer vil trolig veere en utviklingsoppgave som er knyttet til enheten.
Enheten bar evalueres regelmessig i samarbeid med ledelsen ved fakultetet. | senteret kobles
ulike fag- og forskningsomrader sammen.

| den farste fasen av senterets virksomhet vil vi prioritere tre kunnskapsomrader.

e Tett oppfelging av endring/utvikling av egne studieprogrammer.

a. Programutvikling i Oslo 2014, vedrgrende planlegging- og
implementeringsprosesser samt kvalitetssikring.

e Strukturendringer i masterprogrammene for a gke synergier og fleksibilitet.

o Utfordringer knyttet til de helse- og utdanningspolitiske krav og forventninger som
ligger i Samhandlingsreformen og Utdanning for velferd. Det er allerede laget gode
forskningsplaner for a etablere nye tverrprofesjonelle leringsopplegg som vil
inkludere tett samarbeid med Oslo kommune og OUS. Fglgeforskning som sikrer
systematiske evalueringer og kunnskapsutvikling er bygget inn i planene.



Enheten ma derfor ha fglgende spesifiserte oppgaver:

Utvikling av forskningsdesign og strategier for oppfglging og evaluering alle
fakultetets studieprogrammer, emner etc.

Bidra til fornyelse av utdanningene i trad med helse- og utdanningspolitiske
forventninger og falge opp kvaliteten av endrede laeringsopplegg

Utvikling av instrumenter for maling og vurdering av studentenes kunnskapsniva
Utvikling av instrumenter for maling og vurdering av studentenes kapasitet til klinisk
resonnering og beslutningstaking (utlyst en stipendiatstilling allerede, jfr. startpakken
til medisinsk pedagogikk-professor).

Utvikling av kartleggingsverktay og instrumenter for evaluering av studiekvalitet
Utvikling av instrumenter for vurdering av studentenes leeringsstrategier etc

Design av e-leeringsomgivelser (simulering, animasjoner, etc)

Monitorere internasjonale trender for nye undervisning- leeringsformer og
innholdsstrukturering

Skape vilkar for studiekvalitetsarbeid — kulturutvikling

Organisere et faglig forum (leering og teknologi i medisin/helse)

Veiledning av post doc, phd, master og andre studenter som skriver oppgaver innen
senterets kunnskapsomrade

Samarbeide med utdanningslederne ved de tre instituttene

Evaluering

Senteret evalueres lgpende av ledelsen ved fakultetet. Dette kan gjgres i form av arsplan der
prosjekter og oppgaver defineres/utformes. Pa et gitt tidspunkt vil det vaere gnskelig med et
eksternt perspektiv. Ledelsen vil ta initiativ til en ekstern evaluering etter noen ar.

Ressurser og innfasing av senteret

Tentativ bemanningsplan
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Overingenigr

Administrativ koordinator (Oslo 2014)
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10|Stipendiat/postdoktor*

=
[N

Stipendiat/postdoktor*

12(Stipendiat/postdoktor*

13(Stipendiat/postdoktor




Fargekode Finansieringsstatus
Ikke finansiert, ikke tilsatt
Finansiert, ikke tilsatt
_ Finansiert, tilsatt
Forventet ekstern finansiering
Rullerende - 3 arige

Forslag til vedtak:

Det medisinske fakultetsstyret er positive til etablering av et Senter for helseutdanning og gar
inn for en finansiering som angitt i framdriftsplanen.



