AKADEMISKE
SYGEPLEJERSKER

!
o
0
2]
=~
=
—n
—
—
o
-
>
~
jab)
o
@D
3
%2)
=~
D
w
<
(=]
D
=t
2.
@D
-
%2)
=~
D
-
°
)
wn
=
[EEN
O
o
n
oo
\‘
oo
(o]
°
P
o
[EEN
°
<
D
-
—
70)
N
(@)
o
(o]



AKADEMISKE

SYGEPLEJERSKER Indholdsfortegnelse Marts 2009 ¢ Nr. 1
Leder Dannelse
Af Helle Mathar Side 3 Anmeldelse af Helle Mathar, Side 21
Ledel hi Referat fra generalforsamling

€ e S€ 0g coaching ) Referent Lis Suhr Side 22
Af Vibeke Mehlsens Side 4
’ . hvordan d Generalforsamling 2009

vornar og hvordan der : .
kommer etik ind i og ud Beretning 2008 Side 24
af videnskaben .

r rrangementer  Side 2
Af Jacob Birkler Side 9 Aktiviteter og arrangementer  Side 26
Bestyrelse og redaktions-

Udvikling af ny viden gruppe Side 27
- til hvad nytte
Af Charlotte Delmar, Side 13 Bliv medlem af FASID Side 28




AKADEMISKE
SYGEPLEJERSKER

Leder

Marts 2009 ¢ Nr. 1

Leder

Med dette forarsnummer saetter vi fo-
kus pa emnet ledelse og ledelsesstrate-
gier i relation til sygepleje, da vi mener,
det er et vigtigt emne, som dog ikke fyl-
der seerlig meget i den sygeplejefaglige
debat. Vi tager hul pa emnet om ledelse
og ledelsesstrategier med en artikel af
Vibeke Mehlsen, der skriver om ledelse
og coaching. Samtidig opfordrer vi skri-
benter med indsigt og interesse i emnet
om at seette sig til tastaturet og bidrage
med en artikel.

Dette forarsnummer af Akademiske Sy-
geplejersker bringer herudover 2 artik-
ler. Jacob Birkler skriver om, hvordan
etikken kommer ind og ud af det viden-
skabelige arbejde. Sidst bringer vi en
artikel af Charlotte Delmar. Artiklen er
en omskrivning af et oplaeg, som Char-
lotte Delmar holdt til sygeplejefaglig
konference i Kgbenhavn januar 2009, og

omhandler the knowing-doing gab; hvor-
dan bliver al den akademiske viden om-
sat i praksis?

Generalforsamlingen i FASID blev af-
holdt den 4. marts. Beretningen bliver
bragt i dette nummer. Vi har sagt farvel
til to bestyrelsesmedlemmer Kirsten
Beedholm og Lisbeth Hybholt. Tak for
jeres arbejde gennem flere ar i FASID.
Og velkommen til Charlotte Kragh og
Elisabeth Wederkinck.

Artikelworkshoppen i Tyrkiet til sep-
tember er annonceret pa hjemmesiden
www.fasid.info. Der er endnu ledige
pladser. Du kan leese om sidste ars work-
shop i tidsskriftet november 2008.

God leeselyst
Helle Mathar
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Ledelse og coaching

Af Cand. Psych. og cert. coach Vibeke
Mehlsen, driver konsulentvirksomheden,
Let it Grow.

Coaching er péa alles laeber og bruges i
fleeng om efterhdnden alt fra et kollegi-
alt rad ved kaffeautomaten til opskrif-
ten pa det gode liv, hvor du kan ni et
hvilket som helst maél, du seetter dig -
bare du vil det nok.

Hensigten med denne artikel er at dif-
ferentiere begrebet coaching og give et
begrundet bud pé, hvorfor og hvordan
coaching kan veere et saerdeles virksomt
ledelsesveerktg;j.

Coaching er bade et menneskesyn - ba-
seret pa den positive psykologi - og en
metode til udvikling af mennesker. Beg-
ge dimensioner af coaching byder péa no-
get meget centralt for det at fa ledelse
til at lykkes pa nutidens arbejdspladser.

Coaching som menneskesyn

Den positive psykologi er en teori og me-
todedannelse, som er udsprunget af et
opggr med den traditionelles psykologis
problemfokusering.

Det er en meget ung gren af psykologi-
en, som fgrst gennem de seneste 10 ar
har vundet terreen bade i USA og her-
hjemme.

Den positive psykologi undersgger og
fokuserer pa det, der fungerer. Den
fokuserer pa positive fglelser betydning
for den menneskelige trivsel og den fo-
kuserer pa ressourcer og styrker, frem
for problemer og svagheder.

Den positive psykologis forskning viser,
at mennesker i sser motiveres ved

* anerkendelse

* positiv feedback

* tillid og positive forventninger
* at blive set og hgrt

* at fa og tage ansvar

* at arbejde styrkebaseret
* selvrealisering

Nar ledelse tager udgangspunkt i og
anvender denne viden om motivations-
faktorer, vil lederen udvise en coachende
adfeerd i relation til medarbejderne, der
bl.a. viser sig ved, at lederen

* vil inspirere til ansvar for egen leae-
ring

* har deigangsaettende spgrgsmal - ikke
svarene

* har et anerkendende perspektiv

* tgr seette rammer og udfordre medar-
bejderne til at fylde dem ud

* mestrer den verdsaettende samtale
(AD)

Hvad gnsker vi?

Hvad skal der til?

Fokus pa det, der lykkes

Fokus pa styrker og ressourcer

Ledere med en coachende adfaerd og en
coachende tilgang til medarbejderne er
de ledere, som figurerer i diverse under-
sggelser omkring vellykket ledelse, og
som det vil fremga senere, er det ikke
det samme som, at lederen er professio-
nel coach i forhold til medarbejderne.

Coaching som metode

Som metode er coaching et effektivt le-
delsesveerktgj til udvikling af de menne-
skelige ressourcer og den emotionelle in-
telligens pa arbejdspladsen.

Emotionel intelligens pa arbejdspladsen
er et begreb, der vinder mere og mere frem
og det handler, kort beskrevet om, at
have ledere og medarbejdere, der forstar
og handterer egne sindsstemninger, som
forstar og handterer interaktionen med
og mellem andre mennesker. Det hand-
ler om at have ledere og medarbejdere,
der kan udvise fleksibilitet og tilpasse
sig forskellige situationer, handtere im-
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pulser og stress og i det hele taget hand-
tere egen livssituation.

Det at anvende coaching som metode i
sin ledelse er stadig ikke ensbetydende
med, at lederen skal veere professionel
coach. I den forbindelse er det relevant
at skelne mellem to forskellige niveauer
i anvendelsen af coachingmetoden, nem-
lig

* Coaching med lille agenda

* Coaching med stor agenda

Coaching med lille agenda handler
om at facilitere og bakke op om det at
formulere og n4 mél i organisationen og
for den enkelte medarbejder. Hvad ¢gn-
sker og vil vi? Hvad skal der til? Hvad
ggr vi?

Lederens rolle er at stgtte processen og
de strategier, der fungerer for helheden
og for den enkelte, i at nd de mal, der er
sat.

Coaching pa dette niveau, sammen med
det at udvise en coachende adfserd ge-
nerelt, praktiseres naturligt af ledere,
der er i besiddelse af en veludviklet emo-
tionel intelligens, og kreever som sadan
ikke en professionel coachuddannelse.

Nar vi bevaeger os til coaching med
stor agenda, handler det ikke laengere
"kun" om at seette mal, finde vejen eller
vejene at ga og saette handling pa.

Her handler det om alt det, der ligger
mellem linjerne og som kan veere afgg-
rende i det at bringe os videre, nar vi
star med mal, som vi ikke nér og plan-
lagte handlinger, som vi alligevel ikke
far handlet pa. Det drejer sig om at fa
indsigt i de personlige behov og reak-
tionsmgnstre, som styrer vores adfaerd.
Det handler om at fa indsigt i egne
motivationsfaktorer pa godt og ondt, fa
indsigt i vores overbevisninger, vaner,
mgnstre, tankeprocesser, strategier, over-
springshandlinger, ressourcer m.v. og
derefter skabe de forandringer, der kan
veere ngdvendige, for at komme videre.

Dette niveau gar fra overfladestruktu-
ren til dybdestrukturen og det krsever
seedvanligvis en professionel coach at
facilitere en sddan proces.

Den rolle kan og skal en leder ikke have.

Der hvor coaching med stor agenda har
sin force som ledelsesveerktgj, er i den
kontinuerlige udvikling af lederens eget
personlige lederskab.

Udvikling af det personlige lederskab og
ledelseskompetencer

Det kraever et vedvarende fokus pa egne
ressourcer og kvaliteten i egen adfeerd,
at sta i front, som den der skal formidle
en coachende kultur pa arbejdspladsen.

Der er for nylig lavet en undersggelse pa
sygehusomédet omkring ledelse. Den
understgtter de mange andre nationale
og internationale undersggelser, der pe-
ger pa emotionel intelligens som et af-
ggrende element i at praktisere ledelse,
der lykkes. Undersggelsen afdekker
succesfulde lederes adfaerd, med det for-
mal at formulere en faelles kompetence-
profil for succesfuld ledelse i sygehus-
sektoren.

Undersggelsen munder ud i at frem-
heeve flg. 5 kernekompetencer

* Autentisk indlevelse - lederne udvi-
ser oprigtig interesse og respekt for
andre

* Fattet problemhandtering - lederne
behersker vanskelige situationer pa
en rolig made

* Umiddelbar kommunikation — leder-
ne kommunikerer klart og uden om-
svgb med alle

» Strategisk kreativitet - lederne invol-
verer sig i relevante strategiske spgrgs-
mal

* Professionel virketrang - lederne braen-
der for at fa deres organisation til at
braende.

Emotionel intelligens kan bade males og
udvikles og de 5 kernekompetencer er
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pejlemeerker, som meget vel kunne ud-
ggre relevante udviklingsmal for den
enkelte leder eller lederaspirant inden-
for sygehusomréadet.

Det interessante spgrgsmal, i den for-
bindelse er: Hvordan udvikler vi den
emotionelle intelligens og det indre le-
derskab og hvad er argumenterne for at
fremhaeve coaching med stor agenda,
som en veerdifuld metode?

Coaching som laeringsmiljg

Svaret skal hentes indenfor det forsk-
ningsmeessige vaekstomrade, som hed-
der kognitiv neurovidenskab (integra-
tion af psykologi og neurovidenskab).

Neurovidenskaben kobler psykologiens
studier af menneskets sind og adfeerd
med avanceret scanningsteknologi, der
maler hjerneaktivitet, i mens menne-
sker agerer i forskellige situationer.

Resultaterne viser, at den menneskelige
adfeerd er et produkt af et komplekst
samspil af hjerneprocesser, tanker og
bevidsthed.

Den psykologiske vagtpost

I den forbindelse spiller opdagelsen af
vores psykologiske vagtpost amygdala
en afggrende rolle.

Amygdala har en privilegeret status som
folelsesmaessig vagtpost, der er i stand
til at kapre vores hjerne helt og fuldt.

Hjernen har et langt og et kort kreds-
lgb, i forhold til responstid pa en given
stimulation. Det korte kredslgb gar di-
rekte fra sanseindtryk, som modtages i
Thalamus, til amygdala. Den reagerer
prompte, hvis den vurderer at der er fare
péa feerde. Det har ingen betydning, om
der er tale om en "reel" fare eller en ind-
bildt fare. Amygdala kan reagere lige
voldsomt, hvad enten vi star ansigt til
ansigt med en bevaebnet rgver, eller vi
er bange for at tabe ansigt i en menne-
skelig relation. Det lange kredslgb gar
via den taenkende hjerne, som tilfgrer

analyse og information til et sanseind-
tryk, inden amygdala modtager signal
om en passende fglelsesmaessig respons.

Det korte kredslgb kan na at melde "fa-
re", inden det lange kredslgb er klar med
en "civiliseret" respons og kan igangsaet-
te en aktion, der lammer resten af hjer-
nen. Amygdala har et veludviklet net af
forbindelser til alle dele af hjernen og
kan saledes i en alarmsituation kapre
hjernen helt.

Er der fgrst meldt alarm, udlgses stress-
hormonerne kortisol og adrenalin, og
den blanding sgrger for at der lukkes
ned for alle de hjerne- og kropsfunktio-
ner, der ikke skal anvendes til at keempe
eller flygte.

Et ngdvendigt skridt i retning af, at ud-
vikle vores emotionelle intelligens er, at
vi bliver bevidste om, hvad der udlgser
krybdyrhjernens beskyttelsesreaktio-
ner. Her ligger forudseetningen for at vi
bevidst kan veelge vores respons, i en
given situation, frem for at vaere i fglel-
sernes vold.

Det har bl.a. betydning for, hvordan vi
forstar og handterer vores eget falelses-
meessige landskab, relationen til andre
mennesker, stress og forandringer.

Emotioner bliver i den emotionelle intel-
ligensforskning betragtes som informa-
Stionsbeerere, og udvikling af emotionel
intelligens handler bade om at tilfgre
emotioner en kognitiv dimension, men
ogsa om at hente vaesentlige informa-
tioner i emotionerne, til de kognitive
processer.

Med almindelige ord betyder det, at fg-
lelsesmaessig intelligens handler om at
udvikle et godt samspil mellem det at
lade fornuften styre vores folelsesmees-
sige reaktioner, og det at lytte til vores
fglelser, oginddrage dem i den rationelle
teenkning.

Amygdala er en del af hjernens limbiske
system, som altsa huser fglelserne og
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langtidshukommelsen. Det er et system,
som lerer bedst gennem motivation,
gvelse og feedback. Denne del af hjer-
nen profiterer ikke ved leering, der er
kendetegnet ved at fodre den teenkende
hjerne med en tur pa skolebeéenken. Der
er bl.a. derfor, masser af eksempler pa
ledere med lange prestigefyldte leder-
uddannelser og stor teoretisk viden om
motivationsfaktorer, som ikke kan om-
seette dette til at praktisere god ledelse.
Viden og udvikling af nye kompetencer
er vaesentlig i ledelsesudvikling, men de
skal integreres med en personlig udvik-
ling, der sikrer at ny viden og nye kom-
petencer bliver bragt i anvendelse, og
ikke "korrumperes" af manglende selv-
indsigt.

Det er her coaching som leringsmiljg
kommer ind i billedet. Grundprincippet
i coaching er cirkelbevaegelsen: reflek-
sion, indsigt, handling, leering, som mat-
cher det limbiske systems behov for mo-
tivation, gvelse og feedback - i leerings-
gjemed.

Som naevnt tidligere, drejer coaching
med stor agenda sig om at fa indsigt i
de personlige behov og reaktionsmgn-
stre, som styrer vores adfeerd og deref-
ter at skabe de forandringer, der skal til
for at eendre evt. uhensigtsmaessig ad-
feerd.

Netop handlings- og leeringsperspektivet
gor, i den forbindelse, coaching unik, i
forhold til at sikre udvikling og varige
positive forandringsprocesser, hos lede-
ren, der gnsker og forventes at lede en
leerende organisation.

Som neaevnt i indledningen har hensig-
ten med denne artikel vaeret, at give et
billede pa nogle forskellige facetter af
coaching, som ggr dette menneskesyn
og tilhgrende metoder, til et veerdifuldt
ledelsesveerktgj, bade til at skabe en mo-
tiverende og laerende arbejdsplads og til
at sikre den ngdvendige udvikling af det
personlige lederskab, som forudssetning
for det at lykkes i sin ledelse.

Litteratur:

Bandler, Richard: Brug din hjerne - til
en forandring, Paludan 2008 (1.udgave
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tur 2006

Goleman, Daniel: Fglelsesmaessig intel-
ligens, Borgens forlag

Goleman, Daniel: Social intelligens, Bor-
gens forlag
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Forfatter: Cand. Psych. og cert. coach
Vibeke Mehlsen.Vibeke Mehlsen driver
konsulentvirksomheden, Let it Grow.
Baggrund: Cand. Psych, certificeret
coach ved GROW2, certificeret Motiva-
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tion Factor coach og certificeret NLP Ma-
ster Practiotioner og bl.a. 11 ars ledelse-
serfaring indenfor det offentlige. Let it
Grow arbejder med leder-og personale-
udvikling samt personlig udvikling.
Coaching anvendes som forstaelses-
ramme og metode. Virksomheden er op-
taget af betydningen af at udvikle den
emotionelle intelligens og anvender Ba-
ron EQ-i testen og Motivation Factor te-
sten ® som udgangspunkt og redskaber
i udviklingsforlgb.
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Hvornar og hvordan der kommer
etik ind 1 og ud af videnskaben

Jacob Birkler, cand.mag., ph.d.-stipen-
diat, Syddansk Universitet | Lektor, Uni-
versity College Vest.
jbirkler@health.sdu.dk.

Nar et videnskabeligt arbejde pabegyn-
des, stilles der formelt set en reekke eti-
ske krav allerede i udgangspunktet. Pro-
jekter skal tilmeldes datatilsynet og
eventuelt godkendes af den videnskabs-
etiske komite. Desuden vil man til en-
hver videnskabelig formidling (artikler,
monografier etc.) forvente en reekke eti-
ske refleksioner, der altid far plads som
seerskilt passus. Saledes hgres det ofte,
hvordan etikken skal med eller sagar
IND i det videnskabelige arbejde. Men
der kommer ogsa etik UD af det viden-
skabelige arbejde. Det videnskabelige
arbejde fremprovokerer sdledes en raek-
ke etiske refleksioner, som ofte overses,
nar de etiske formaliteter indlednings-
vis er pa plads. Jeg vil her kort praesen-
tere og diskutere nogle af de veje, ad
hvilke etikken kommer ind i og ud af
det videnskabelige arbejde.

Etik og videnskab

Etik er i geengs forstand det, vi retter
os efter, det vil sige de normer, veerdier
og idealer, som udmgnter sig i handlin-
ger. P4 den baggrund er etikken det
udgangspunkt, vores handlinger hviler
pa. Med rgdder i det greeske begreb ethos
er etikken endvidere de saedvaner eller
den skik, som ikke blot er indlejret i den
enkeltes personlighed, men i samfundet
som helhed. Etikken melder sig séledes
i seerdeleshed, nér vi er fristet til at svig-
te disse uskrevne vedtaegter. Etik har af
den grund bergring med den enkeltes
karakter og holdning. Selve forholdet
mellem etik og videnskab kan grundlseg-

gende siges at fglge to veje. P4 den ene
side kan der skabes viden om etik, og pa
den anden side underleegges det viden-
skabelige arbejde etiske normer.

Viden om etik

Traditionelt peges pa tre mader, hvori-
gennem der skabes viden om etik, nem-
lig deskriptiv etik, normativ etik og me-
taetik. Deskriptiv etik angar beskrivel-
sen af normer og veerdier, som kan vari-
ere over tid og sted, hvilket eksempel-
vis kan veere et historisk, psykologisk,
antropologisk eller biologisk anliggende.
Normativ etik angar spgrgsmalet om de
rette normer og veerdier, det vil sige etik-
kens indhold. Metaetikken er den mest
filosofiske del af etikken, som vedrgrer
etikkens egenart, og den er dermed et
teoretisk studie af etikkens grundbegre-
ber og faenomener.

Videnskabsetik

Beveaeger vi os fra viden om etik til etik-
kens mg@gde med videnskaben, er der sket
en stor udvikling gennem de senere ar.
Generelt kan der rejses en raekke etiske
spgrgsmal til videnskaben. Det er spgrgs-
mal om graenserne og betingelserne for
det, vi som samfund bgr skabe viden om,
og ikke mindst, hvordan vi handterer
den viden, som allerede er skabt (Det
Etiske Rad: www.etiskraad.dk). Pa et
mere konkret niveau bliver den enkelte
forsker mgdt med en rseekke krav om
etisk refleksion angdende eksempelvis
tavshedspligt og oplysningspligt samt
handtering af data mere generelt. Dette
sker gennem et juridisk krav om etiske
overvejelser i forskningsprojekter. Nogle
forskningsprojekter skal gennemgés og
godkendes af den regionale videnskabs-
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etiske komite (Den Centrale Videnskabs-
etiske Komite: www.cvk.im.dk). Forma-
let med dette komitesystem er at sikre
den videnskabsetiske lgdighed herunder
beskyttelse af forsggspersonerne, sam-
tidig med at der skabes mulighed for at
udvikle ny viden (Lov om det videnskabs-
etiske komitésystem § 1, stk. 3). Under
mistanke om andres mindre redelige
forskning blev det efter 1993 endvidere
muligt at klage til Udvalgene Vedrgren-
de Videnskabelig Uredelighed (UVVU),
som kan defineres som et etisk kontrol-
organ i tilknytning til den sundhedsvi-
denskabelige forskning. Et udvalg, hvis
arbejde ofte debatteres i medierne (Favr-
holdt 2005, Favrholdt et al. 2008).

Det traditionelle forhold mellem etik og
videnskab er opsummerende skitseret i
figur 1.

Etik

Viden om etik Videnskabsetik
Videnskabsetisk komite
Etiske retningslinjer/kodeks

Datatilsynet

Normativ etik
Deskriptiv etik
Metaetik

Videnskab

Figur 1: Forholdet mellem etik og
videnskab

Nar etik kommer ind i videnskaben

Med formaliseringen af videnskabs-
etikken gennem rad, komiteer og naevn
kan der ske det, at etikken som et "bgr"
ofte kommer efter det, der er praktisk
muligt, det vil sige et "kan". Som eksem-
pel kan man som forsker planlaegge et
projekt, som metodisk kan realiseres,
men som nu ogsa kreever et etisk sund-
hedstjek. Man skal med andre ord ogsa
"lige have etikken pa plads", som var det
et flueben pa en tjekliste. Ud fra denne
tanke bliver spgrgsmaélet, hvordan man
som forsker kan forme projektet, sa de
relevante etiske organer tilfredsstilles.
De etiske overvejelser kan pa denne ma-
de overlades til andre, hvorefter det bli-
ver metodiske teknikaliteter, der afggr,

10

hvorvidt ens projekt far det godkendte
etiske stempel. Er forsggspersonerne
tilstraekkeligt informeret, er anonymite-
ten sikret, vil patienterne lide overlast
som konsekvens af undersggelsen og sé
videre. Egne overvejelser kan saledes fa
plads i den ngdvendige etiske passus,
men kan for nemheds skyld reduceres
til velformulerede hensigtserkleringer
om idealiseret praksis.

Nu er etikken pé plads, og hvis jeg som
forsker tilstraeber mine etiske idealer,
kan min samvittighed veere uskyldsren.
Men der opstar mindst to problemer
med formaliseringen af etikken forud for
projektets igangsaettelse. Bliver den eti-
ske greensedragning i stort omfang over-
ladt til eksterne bedgmmere, bliver det
et paleeg udefra, som alternativ til et
paleg fra den enkelte forsker, hvilket
ikke virker befordrende for de etiske
refleksioner hos forskeren. Straks mere
problematisk er den made, etikken bli-
ver generaliseret til at omhandle plig-
ter, der knytter sig til abstrakte veerdier
sasom respekt, ansvarlighed, 4benhed
og professionalisme. Der kan saledes
veere stor forskel pa at udvise abenhed
og respekt i mgdet med den generalise-
rede og abstrakte informant og at veere
dben og respektfuld i mgdet med den
konkrete Peter Johansen, der pludselig
virker frastgdende og usympatisk.

Er etik forst kommet ind i forsknings-
processen som en tilpasning af metodisk
praksis og velformuleret idealiseret pas-
sus i artikler eller monografier, sa be-
gynder den netop at mangle. Problemet
er, at man ikke kan placere etik i en
forskningsproces, som man placerer en
potteplante i en vindueskarm, for at det
hele skal se psenere ud. Udfordringen
bestar ikke i, at fa etik ind i forsknings-
projekter, men derimod ud af projekter
som en beskrivelse af en konkret
seedvanebestemt praksis. De formelle
etiske krav kan veere en ngdvendighed,
men bgr ikke udelukke den omsteendig-
hed, at forskeren, der eksempelvis ar-
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bejder med kvalitative data, altid vil
blive konfronteret med normer og veer-
dier, som ikke blot krsever at blive be-
skrevet og fortolket, men samtidig krae-
ver kritisk etisk refleksion.

Nar etik kommer ud af videnskaben

Kvalitativ forskning vil definitorisk al-
tid inkludere et arbejde med normer og
veerdier. Dette arbejde vil i reglen refe-
rere til en metodisk og teoretisk ramme.
Ofte undervurderes imidlertid det for-
hold, at ethvert kvalitativt forsknings-
projekt indeholder en raekke etiske per-
spektiver og mere eller mindre ngdven-
dige etiske refleksioner under hele
forskningsprocessen. Her skal blot prze-
senteres tre perspektiver som eksempler
pa veje, hvor etik kommer ud af viden-
skaben.

For det fgrste vil et kvalitativt studium
altid appellere til en redeggrelse for egne
antagelser, forventninger, formodninger
eller mere eller mindre fordomsfulde an-
ticipatoriske hypoteser. Denne redegg-
relse kan inkludere refleksioner over
egne normer og veerdier som et etisk per-
spektiv pd mgdet med det undersggte
felt. For det andet vil forskeren kunne
blive konfronteret med vanskelige valg
af etisk karakter under forskningspro-
cessen. Vanskelige valg defineret som
veerdikonflikter, hvor forskeren kan vee-
re splittet mellem et personligt og fag-
ligt engagement. I mine studier af syge-
plejerskers etiske praksis var jeg ofte
splittet mellem pa den ene side at kunne
veere til hjeelp i konkrete situationer og
pa den anden side at skulle oppebaere et
fagligt ansvar for det igangvaerende pro-
jekt. Disse vanskelige valg vil som om-
steendighed ogsa kraeve overvejelser, der
bidrager til forskningsprocessen. Oven-
naevnte etiske perspektiver er ikke nye.
Til gengeeld skal der som tredje perspek-
tiv eller pointe fremhaeves den omsteen-
dighed, at der med kvalitativ forskning
vil skabes en vis grad af etisk interfe-
rens i forskerens mgde med felten. Den-
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ne pointe synes heller ikke at vaere ny.
Tveertimod kan der henvises til en stor
del af det sociologiske og antropologiske
arbejde. Men pointen er, at der heri gem-
mer sig en vigtig opgave, der overskri-
der den blotte beskrivelse og analyse. Et
eksempel kan illustrere denne pointe.
Under mine feltstudier fulgte jeg en sy-
geplejerske pa onkologisk afdeling, som
varetog plejen af en dgende patient, der
var sveer at smertedeekke. Pa et tids-
punkt var jeg alene med patienten pa
stuen. Patienten havde flere gange ytret
gnske om aktiv dgdshjeelp, velvidende,
at det officielt ikke var en mulighed. Nu
spurgte patienten om min holdning til
spogrgsmalet. Et spgrgsmaél, jeg som fi-
losof har arbejdet med gennem flere ar,
og som jeg har haft mange holdninger
til. Det havde jeg ikke i denne konkrete
situation. Situationen gjorde mig tavs
og pavirkede siden mine holdninger til
og meninger om det aktuelle spgrgsmal.
Ikke at jeg definitivt blev tilheenger el-
ler modstander af aktiv dgdshjeelp, men
situationen gav mig en afggrende nuan-
cering, hvor mine veerdier og normer
rykkede sig. Som forsker var jeg imid-
lertid i felten for at beskrive, analysere
og tolke saedvaner i et afgraenset felt.
Men her pavirkede felten mine saedva-
ner (Jf. fig. 2).

Forsker
Beskriver, Formersadvaner
analyserer og (skik, takt, kutyme, pli,
tolker saeedvaner etikette, sammelighed )
Felt

Figur 2: Forholdet mellem forsker og felt
som et simplificeret etisk forhold

Mange forskere vil opleve lignende el-
ler analoge situationer, hvor det meto-
disk kan fremhaeves, at man som for-
sker nggternt beskriver disse oplevelser
og personlige overvejelser. Det er som
naevnt en kendt sag. Det afggrende er
imidlertid at se dette som mulige etiske
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refleksioner og at se det som en vej, hvor
der kommer etik ud af videnskaben.

Som forsker palaegger man sig selv en
raeekke normer og veerdier forud for det
empiriske arbejde. Dette kan eksempel-
vis angéd handteringen af information og
data i gvrigt. Samtidig bliver man pa-
lagt en raekke formalia af etisk art. Her
kan etikken siges at komme ind i pro-
jektet. Som forsker ma man samtidig
sande, hvordan der endog skabes nye
normer og veerdier under selve forskning-
sprocessen. Saedvaner, der blandt andet
som pli og etikette lader etikken komme
ud af det videnskabelige arbejde. Som
god forsker vil felten altid fa skik pa en,
hvilket er en etisk omstendighed. Her-
til kreeves opmeerksomhed, si etikken
ikke blot formaliseres som en ngdven-
dighed fgr studierne, men ogsa ses som
en omsteéendighed under og efter studi-
erne.
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Udvikling af ny viden
- til hvad nytte

Af Charlotte Delmar, Forskningsleder,
cand.cur, ph.d, Forskningens Hus, Aal-
borg Sygehus, Arhus Universitets-
hospital, e-mail: c.delmar@rn.dk

Indledning

Dette paper har til hensigt at give nogle
konkrete bud p&, hvordan den megen
sundhedsvidenskabelige viden, der ud-
vikles bl.a. gennem forskning kan trans-
formeres til handling. Det er i sundheds-
politiske gjne ogsa et hot emne. Politike-
re og deres ekspertpaneler spgrger: Hvor-
for udbredes de gode eksempler og den
nye viden ikke med stgrre hastighed og
effektivitet i det danske offentlige sund-
hedsvaesen?

Ja, hvorfor udbredes forskningsresulta-
ter ikke altid? Det spgrgsmal stillede
statsministerens personlige radgiver
Erik Juul sig, da han i 2007 drog rundt
i det danske sundhedsvaesen. Et spgrgs-
mal og en problemstilling, som er ble-
vet benaevnt The Knowing - Doing Gap
(Pfeffer & Sutton, 2000).

En forskningsleder skal ud over egen
forskning teenke forskningen ind i or-
ganisatoriske og ledelsesmaessige sam-
menhgenge og strategier. Som forsk-
ningsleder bgr man séledes ogsa stille
sig spgrgsmaélet: Hvorfor eksisterer der
et knowing-doing gap? - og kan vi ggre
noget ved det?

I dette paper vil jeg forsgge at komme
de to spgrgsmaél i mgde - bestemt ikke
fyldestggrende, men som forskningsle-
der ved et universitetshospital er jeg for-
pligtet til at komme med nogle bud p4,
hvorledes et sa historisk og aktuelt stort
spgrgsmal kan angribes, netop for at
videnskaben og forskningen ikke skal
leve sit eget liv. Den valgte angrebsvin-
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kel drejer sig om forholdet mellem den
forskningsbaserede videnskabelse og de
sundhedsprofesionelle udgvere.

Begrebet evidens vil blive anvendt i en
medicinsk paradigmatisk forstéelse,
hvor det synes relevant. Jeg har mange
kritiske kommentarer til dette begreb,
men det skal ikke tages op her.

Analytisk rationalitets dominans over
praktisk erfaring

Udvikling af ny viden - til hvad nytte?
Ja, hvad nytter det med alle de uddan-
nelser, sagde min mor til mig, da jeg
havde erhvervet min ph.d. grad tilbage
i forrige arhundrede. Sandelig et godt
klogt spgrgsmal til eftertanke.

Et sddant spgrgsmal lader sig ikke umid-
delbart svare pa, sa derfor praesenteres
forst et interessant eksperiment med en
gruppe ansatte i sundhedssektoren, ud-
fgrt 1 USA for nogle ar siden, men sta-
dig lige aktuel i knowing - doing gap
drgftelser (Dreyfus & Dreyfus, 1986,
Dau & Nielsen, 2007).

Eksperimentet gik ud pa at man fgrst
optog en reekke videofilm af seks perso-
ner, som udfgrte genoplivning pa patien-
ter, altsa hjertemassage og kunstig ven-
tilation. Fem af de seks var uerfarne stu-
derende under opleering i genoplivning.
Den sjette var en professionel sundheds-
faglig person. Sa viste man filmene for
tre grupper, bestdende af:

1. Sundhedsfaglige med praktisk er-
faring i genoplivning

2. Studerende i genoplivning
3.  Undervisere i genoplivning

Enhver inden for disse tre grupper blev
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stillet fglgende spgrgsmaél: Hvem af de
seks personer pa videofilmene ville du
veelge til at genoplive dig, hvis du havde
veeret ude for et ulykkestilfselde?

De erfarne sundhedspersoner valgte i 90
% af tilfeeldene den erfarne sundheds-
person. De studerende valgte derimod
kun rigtigt i 50 % af tilfeeldene. Endelig
fandt man overraskende, men entydigt,
at underviserne i genoplivning preaeste-
rede et darligere resultat end bade de
erfarne sundhedspersoner og de stude-
rende ved kun at veelge rigtigt i 30 % af
tilfaeldene.

Spgrgsmalet er sa hvad der ledte under-
viserne til deres darlige preestation, og
hvad der var mekanismen blandt de er-
farne sundhedspersoners veludviklede
evne til at veelge rigtigt?

Ifglge beskrivelsen af eksperimentet for-
sggte underviserne at identificere en god
genopliver ved at se efter, hvem der i s
hgj grad som muligt fulgte de evidens-
og teoribaserede regler, som undervi-
serne selv leerte deres studerende. Un-
dervisernes begreb for "god" genopliv-
ning var ganske enkelt, at de evidens-
og teoribaserede regler til punkt og
prikke blev overholdt. Altsa identifice-
rede man uerfarne studerende som "go-
de", fordi de som begyndere netop kunne
fglge det de havde leert.

170 % af'tilfeeldene kunne underviserne
ikke identificere den erfarne genopliver,
fordi den erfarne genopliver som en
aegte erfaren sundhedsperson tog i be-
tragtning hele konteksten, hvori genop-
livningen skulle udfgres. Sagt med an-
dre ord; den erfarne sundhedsperson
bgjede de evidens- og teoribaserede reg-
ler relateret den situation der udspillede
sig ved at tage i betragtning den stgrre
sammenhang og individualitet sasom
type patient, tid, rum, sted og ikke
mindst - uforudsigelighed.

Meget tyder p4a, at det her problem som
dybest set handler om den analytiske
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rationalitets dominans over praktisk er-
faring ikke kun er et problem for sund-
hedssektoren, men for det store flertal
af professionelle uddannelser, hvor et
fagligt handveerk spiller en central be-
tydning i samspil med videnskab, forsk-
ningsbaseret viden og teoribundne reg-
ler. Og som for underviserne i genopliv-
ning, kommer den teoribaserede analy-
tiskrationelle betragtningsméde her i
vejen for gode resultater. Ikke fordi reg-
ler, teorier, forskningsbaseret viden, ana-
lyse og rationalitet er problematiske i
sig selv. Sundhedssektoren har i den
grad og som aldrig faér brug for evidens,
videnskab og udvikling af ny viden.. Det
vil jeg gerne sla fast - for at mindske e-
ventuelle misforstéelser. Men problemet
opstar, hvis videnskaben og udvikling af
ny viden lever sit eget liv - s ggr den
folk og hele fagomréadet blind pa det gje,
som hedder kontekst og erfaring, som
er mindst lige s ngdvendigt og uund-
veerligt for gode resultater som viden-
skaben og den regel- og teoribaserede
viden. Dette er for mig essensen af the
knowing-doing gap:

Regler, teori og videnskab uden trans-
formation til den kontekst, den sam-
menhaeng, og de erfaringer det menne-
ske har, der skal anvende den ny viden -
og som samtidig ogsa skal transformere
til den individuelle patient!

Det vil sige, at der sé at sige er et dob-
belt knowing-doing gap pa spil. Fra teori
og udvikling af ny viden til sundheds-
personen. Fra sundhedspersonen til sy-
gepleje og behandling af den individu-
elle patient. Derfor satter dette paper
fokus p&, hvor det hele begynder: Trans-
formationen af ny viden til sundheds-
personalet. Sa vil jeg overlade til andre
eller tage op en anden gang at saette fo-
kus pa transformationen af ny viden fra
sundhedspersonalet til patient og parg-
rende.

Det spgrgsmal, som jeg vil give nogle
svar pa er: Hvordan far vi et godt og
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udbytterigt samspil mellem teoribasere-
de regler og udvikling af ny viden og be-
tydningen af konteksten samt den pro-
fessionelle sundhedspersons erfaringer?
Kontekst skal her forstds som sammen-
heengen, vaerdierne, kulturen, organisa-
tionen.

Politiske strategier

Da dette paper ogsa er et sundhedspo-
litisk hot emne vil jeg fgr svarene og lgs-
ningsforslagene - ganske kort - fremhee-
ve to forholdsvis nylig udgivne strategi-
er, forankret i Forsknings- og Innova-
tionsstyrelsen. Nu er det jo saddan, at
man ikke far Nobelprisen for en stra-
tegi, fordi en strategi skal have kgd og
blod. Men jeg vil fremheeve strategierne
fordi det for "the knowing-doing gap" er
vigtige pejlemeerker, som forskere og
ledere i faellesskab kan give kgd og blod.
Det drejer sig om "Strategi for styrket in-
novation i den offentlige sektor" samt
Strategi for Klinisk Forskning (Forsk-
nings- og Innovationsstyrelsen, novem-
ber 2008, Forsknings- og Innovations-
styrelsen, februar 2008 )

I "Strategi for styrket innovation i den
offentlige sektor" pointeres at innova-
tion, innovationsforstéelse og innova-
tionsledelse i den offentlige sektor er den
vigtigste samfundsmeessige rammebe-
tingelse, fordi der er masser af ny viden
der ligger og venter pa at blive samlet
op. Det drejer sig fgrst og fremmest om
mennesker og i hvor hgj grad disse men-
nesker kan omsaette viden til nye ideer,
procedurer, arbejdsgange. Der anfgres:

"Det drejer sig om at seette medarbej-
derne i centrum, sa innovation og fag-
lighed fremmes...." (Forsknings- og
Innovationsstyrelsen, november 2008,
s.21)

I forbindelse med dette strategiarbejde
afholdte Videnskabsministeriet og Ra-
det for Teknologi og Innovation et for-
beredende seminar i maj 2008. Til det
formaél blev udgivet et opleeg,, hvor det

15

endvidere hedder:

"Det er samtidig afggrende i hvor hgj
grad ledelsen formar at bruge, udvikle
og udnytte medarbejdernes kompeten-
cer og viden til at omstille og skabe for-
nyelse i virksomheden" (Forsknings- og
Innovationsstyrelsen, maj 2008, s. 11).

Gennem kompetencebegrebet peges pa
vigtigheden af inddragelse af erfaringer
og der peges pa ledelsens opgave med
henblik pa at seette medarbejderne i cen-
trum som veaesentlige drivkraefter i lgs-
ningen af the knowing-doing gap.

Under rammerne for klinisk forskning
angives, at:

"...der ikke i tilstreekkelig grad er sik-
ret den for kliniske forskning sd ngd-
vendige infrastruktur i en travl klinisk
hverdag..." (Forsknings- og Innovations-
styrelsen, februar 2008, s. 7).

Der peges saledes i den her strategi pa
infrastrukturen, hvilket i gvrigt ogsa gar
igen i " Strategi for styrket innovation i
den offentlige sektor".

I politisk strategisk gjemed kan fglgende
spogrgsmal derfor stilles: Hvordan kan
forskere og ledere i feellesskab inddrage
medarbejdernes erfaringer samt sikre
den ngdvendige infrastruktur? For der
kan ggres noget - der kan ggres meget —
og det er ikke for sent.

En organisationsorienteret tilgang til
forskning

Det forste lgsningsforslag drejer sig om
en forskydning af nogle af forsknings-
aktiviteterne fra individ- og eller grup-
pebaseret aktivitet mod organisations-
orienteret tilgang.

Et klinisk forskningseksempel som net-
op med udgangspunkt i medarbejdernes
erfaringer pavirker infrastrukturen, og
som har givet gode erfaringer er: Inte-
gration og udvikling af den lindrende
indsats hos uhelbredeligt syge kreeftpa-
tienter i heematologisk afdeling pa Aal-
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borg Sygehus - et aktionsforskningspro-
jekt (Dalgaard KM, Thorsell G, Delmar
C., submitted)

Da Forskningsenhed for Klinisk Syge-
pleje ved Aalborg Sygehus har som for-
maél at udvikle den for patienterne gode,
kloge og rigtige sygeplejehandling var
der ét at ggre da en af enhedens ph.d.-
studerende disputerede med ph.d. pro-
jektet "At leve med uhelbredelig sygdom".
Det var at sikre at denne viden efterfgl-
gende ikke alene blev formidlet, som det
sig hgr og bgr i diverse nationale og in-
ternationale tidsskrifter, faglige som
peer reviewed, men at forskeren ogsa
tog udgangspunkt i det kliniske perso-
nales hverdag og deres erfaringer og den
hidtidige planleegning af uhelbredelige
kreeftpatienters sygdomsforlgb.

I teet dialog og interaktion med det sam-
lede kliniske personale pa den heemato-
logiske afdeling blev der saledes fgrst
lavet en forskningsbaseret status for den
nuvaerende lindrende indsats - konkret
relateret den specifikke hsematologiske
afdeling. Det vil sige en afdeekning af
personalets erfaringer og handlinger un-
der hensyntagen til personalesammen-
seetning, organisering og hidtidige plan-
leegning af patientforlgbene, patientkli-
entel osv. Den status mundende ud i 12
anbefalinger, hvoraf forsker og perso-
nale i samrad udvalgte det mest presse-
rende indsatsomrade, der drejer sig om
identifikation af overgange. Overgange
fra den tidlige palliative fase, som kan
vare arevis og hvor livsforleengende be-
handling og en indsats baseret pa reha-
bilitering stadig er mulig over til den se-
ne palliative fase, hvor livsforleengende
behandling ikke lzengere er mulig og en-
delig terminalfasen, hvor patienten er
dgende. Altsa et indsatsomrade med i-
dentifikation af overgange. Alt dette med
henblik péa at bade patienter, pargrende
og personale er klar over malet for ind-
satsen, og patienter og pargrende far
mulighed for at forholde sig til sygdom,
liv og dgd pa et reelt informeret grund-
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lag, hvor information og kommunika-
tion jo veksler og er afhaengig af, hvil-
ken fase patienten befinder sig i.

Med valget af aktionsforskning som
forskningsdesign kombineres foran-
dring af praksis og forskning. Forske-
ren er bade forsker, konsulent og foran-
dringsagent i en teet konstruktiv dialog
og interaktion med det kliniske perso-
nale og - ikke mindst - med ledelsesmaes-
sig opbakning.

Eksemplet her skulle gerne udsige, at
det lader sig ggre at gendrive genopliv-
ningsundersggelsen, hvor reglerne og
teorierne levede deres eget liv. Nar be-
tydningen af den konkrete kontekst og
sundhedspersonalets erfaringer tages op
af forskeren, si er der abnet for at den
nyudviklede viden bliver til handling og
endrede rutiner, ikke mindst fordi teo-
rierne giver mening for dem, der skal
bruge viden.

Kendskab til karakteristika ved ung-
domskulturen

Den dialog og dbenhed der er skabt ved
at den nyudviklede viden tager afseet i per-
sonalets erfaringer for at give mening
til handlingerne. Den dialog og &benhed
kommer ikke af sig selv. Det fordrer at
forskere og ledere har et vist kendskab
til de veerdier, holdninger, opfattelser -
ja, kort sagt kendskab til den kultur, som
praeger det konkrete sundhedspersona-
le. Og her ser jeg en seerlig udfordring
for iseer "gamle" veerdinormgivere. For
vi star over for en ungdomskultur som
maske nok har valgt sygeplejefaget, fordi
deres fundamentale veerdier er ansvar-
lighed, gensidig respekt og tillid, jai det
hele taget har sygeplejefagets omsorgs-
fundament inde "under huden", men hvor
deres tids dannelsesproces seetter sig
igennem. Saledes har bade forskere og
ledere en seerlig udfordring hvad angar
typiske kulturtreek ved yngre medarbej-
dere (Mandagmorgen 2008), som er dem
der fremover skal lgfte sundhedsvaese-
nets opgaver og bl.a. overkomme "the
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knowing doing gap".

I den ungdomskultur, som i dag sgger
ind til sundhedsvaesenet ser vi ambitigse
og malrettede unge, der ved hvad de vil,
og far de ikke det, sa er de videre andet-
steds. Men samtidig er de - ah - sa sarba-
re og tryghedssggende. Ikke alene har
de brug for at finde mening med det de
gor, de har ogsa brug for stor stgtte og
hjeelp til at transformere ny viden ind i
den konkrete afdeling, den sammen-
haeng de nu befinder sig i.

I forhold til medarbejderudviklingssam-
taler med det unge sundhedspersonale
bgr disse ledelses - og karriereredskaber
derfor nyteenkes ind i en ny struktur,
bade hvad angéar indhold, der tager ud-
gangspunkt i en forenende modsaetning
af tryghed og forandring og faktisk ogsa
oftere afvikling af medarbejderudvik-
lingssamtaler for disse unge, s4 man
abner for god support til transformation
af viden.

Etablering af Journal Clubs i klinisk prak-
sis

God support til transformation af viden
kan ogsa udmgntes i etablering af Jour-
nal Clubs i den kliniske praksis. I forsk-
ningsenheden har vi gode erfaringer
med at to af vore forskere styrer jour-
nal clubs for henholdsvis kliniske syge-
plejersker i ét forum og sygeplejefaglige
ledere i et andet forum.

@velsen gar ud pa at give deltagerne mu-
lighed for at gve sig i at analysere og for-
holde sig kritisk til videnskabelige ar-
tikler; sygeplejefaglige eller ledelses-
maessige forskningsresultater samt at
vurdere anvendeligheden af resultater-
ne i relation til egen sygeplejepraksis.
Forskerne, som er mgdeledere, er ansvar-
lige for, at diskussionen sattes i gang,
og at tiden disponeres sadan, at artik-
lens gyldighed vurderes, ligesom der
sker en vurdering af forskningsresulta-
ternes relevans i forhold til egen praksis.
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Journal club'en med lederne er forholds-
vis nystartet. Gruppen er sammensat,
og saxettes i gang foraret 2009, men med
de kliniske sygeplejersker har det fun-
geret i ca. 3 ar, og deltagerne har evalu-
eret forlgbet (Mikkelsen A.H & Laursen
B.S, 2007).

Evalueringen viser, at de kliniske syge-
plejersker bruger erfaringerne. De for-
teeller, at de nu finder det naturligt at
leese videnskabelige artikler i forbin-
delse med relevante sygeplejefaglige
emner. Det giver mere gvelse i kritisk
leesning og dermed bliver det lettere at
gennemskue og vurdere kvaliteten af
forskningsresultaterne. De forteeller
ogsd, at det har veeret medvirkende til
at give en gget bevidstggrelse af egen
praksis og dermed ogsd mulighed for
endringer i egen praksis. Sygeplejer-
skerne bliver gjort bevidste om, at egen
praksis ikke ngdvendigvis er den bed-
ste, og gennem diskussion og refleksion
far de mulighed for at se pa egen prak-
sis i et nyt og andet lys. Udvikling af ny
viden sammenflettes med erfaringerne
i den konkrete afdeling. Klinisk prak-
sis, uddannelse, udvikling og forskning
kan gd hand i hand. Og er det netop ikke
det vi s& nemt siger og skriver i samt-
lige strategiopleeg: Drift, klinik, uddan-
nelse, udvikling og forskning skal ga
hand i hand! Vi siger og skriver det, men
hvad ggr vi faktisk pa det organisatori-
ske og ledelsesmaessige felt?

Et nyt ledelses"board"

Med egne erfaringer som ballast tgr jeg
godt vove at skrive, at drift, klinik, ud-
dannelse, udvikling og forskning nemt
kan og ofte kgrer side om side som to
parallelorganisationer, hvor videnska-
ben kan leve sit eget liv. Men skal den
ngdvendige infrastruktur, som angivet
i fgrnaevnte strategi om Kklinisk forsk-
ning, sikres - s ma man ga linen ud, og
ogsa organisatorisk seette rammerne for
at transformationen og anvendelsen af
den ny viden naturligt og i hverdagen
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understgtter handlingerne og aktivite-
terne i de konkrete kliniske afdelinger.
Det vil kreeve en organisation og orga-
nisering, hvor forskere og ledere sidder
ved det "samme bord". Hvor den klini-
ske forskningsansvarlige og ledere sam-
men deltager i centerets eller afdelingens
beslutninger. Lige fra den kliniske spe-
cialeansvarlige professor (hvis man er
ansat pa et universitetshospital) sam-
men med afdelings- eller centerledelser
- til - ogikke mindst - hvis man som uni-
versitetshospital har en forskningsledel-
se, sa forskningsledelsen som et helt na-
turligt medlem af den overordnede le-
delse/direktion/virksomhedsledelse.

I ingenigr- produktionsorienterede eller
hgjteknologiske virksomheder er det
naturligt at salgsdirektgren indgér i den
overordnede ledelse, fordi virksomheden
skal leve af at seelge kvalitetstestede
produkter der kan konkurrere med ud-
landets hgjteknologiske udvikling og lgs-
ninger. Hvad er det et universitetshos-
pital skal "saelge" og leve af? Netop - den
kvalitetsmeessige bedste og stgrst mu-
lige grad af forskningsbaseret sygepleje
og behandling. Til det skal naevnes at
det fx ogsa kan veere vanskeligt at fore-
stille sig, at forskningsdirektgr Mads
Krogsgaard Thomsen fra Novo Nordisk
ikke var en naturlig del af direktionen.

Ideen her bryder med siloteenkningen
og parallelorganisationer, hvor produk-
tion og drift lever sit liv og forskningen
sit. Ideen er at sikre koordination og
sammenhaeng mellem diverse politikker
og strategier sdsom sammenhaeng mel-
lem fx kompetencestrategier, kvalitet - og
akkreditering og forsknings- og innova-
tionsstrategier, og ikke mindst sammen-
haeng i beslutningerne afledt heraf, stra-
tegiernes udmgntning og handling.

Budskabet er at organisationen, orga-
niseringen og sammensatningen af den
overordnede ledelse skal vaere rollemo-
del for den klare infrastruktur der skal
supporte og sikre implementeringen af
den videnskabelige viden. En rollemodel
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sa at sige for Igsning af the knowing do-
ing gap.

Det er vejen frem for et segte vidensud-
viklende sundhedsvaesen, som kommer
vaesentlige beslutninger og patienter til
gavn.

Selv er jeg i stabsfunktion til chefsyge-
plejersken og sidder med og hgjt priori-
terer deltagelse i oversygeplejerskerads-
mgder, og hvor jeg kender til forsknings-
resultater - supplerer jeg drgftelser og
beslutninger af driftmeessig art - med
forskningen.

Forskning og innovation

Den overordnede ledelse, som skal sikre
virkeligggrelsen af den videnskabelige
viden, skal ogsa sgrge for udarbejdelse
af lokalt udviklede strategier inden for
implementering af forskning og inden
for innovation, sa det skaber vaerdi for
patienter, samfund og erhvervsliv. De to
strategier kan veere én og samme, men
behgver det ngdvendigvis ikke. Med en
strategi for implementering af forskning
teenkes iseer pa, hvordan gode forsk-
ningsresultater og medarbejdernes er-
faringer kan smelte sammen gennem fx
nogle af de ovennaevnte tiltag.

Nar jeg ogsd nesevner en innovations-
strategi heenger det bl.a. sammen med
at sundhedsvaesenet er i bevaegelse fra
mere eller mindre udbudsorienterede
standardydelser til en individuel tilpas-
set efterspgrgsel. Ja, teenk sig i lgbet af
de sidste par ar er det gaet op for det
samlede sundhedsvaesen, at patienter er
forskellige alt efter sygdom, kgn, alder,
holdninger, religion, livshistorie (og hel-
digvis for det). Det vil fordre at nytenk-
ning og kreativitet ogsa dyrkes og det
vil udfordre de sundhedsfaglige medar-
bejderes vaner, traditioner og gaengse
kontrol - og standardsystemer.

Det vil derfor ogsé afkraeve et ledelses-
rum, som fremmer og stimulerer den en-
kelte sundhedspersons leeringspoten-
tiale og kreativitet samt ledere der har
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gje for potentialet i feellesskabets mang-
foldighed. Med en innovationsstrategi er
formalet saledes at forskningen og ikke
mindst de mange forskellige faggrup-
pers erfaringer og de meget forskellige
patienters erfaringer systematisk op-
samles, vurderes og udvikles for at skabe
veerdi for patient, samfund og erhvervs-
liv.

P& Aalborg Sygehus arbejder vi i s& hen-
seende med etablering af en idéklinik,
som kan understgtte medarbejdernes
ideer, erfaringer eller forskning og hjael-
pe frem nye og forbedrede omsorgsy-
delser, behandlinger, produkter, arbejds-
gange, organisationsformer osv.

Hvad males forskningen pa?

Sidst men ikke mindst, s har de sund-
hedsfaglige universitetsledelser ogsa no-
get at ggre. Der har i saerdeleshed in-
den for det laegevidenskabelige felt vae-
ret tradition for at forskningen maéles
pa antal publikationer i peer reviewed
internationale tidsskrifter. Ansvaret for
forskningens resultater stopper ofte ved
disse publiceringer. Men afslutningsvis
vil jeg spgrge om universiteterne ikke
kan medvirke til at mindske "the kno-
wing-doing gap" ved ligeveerdigt at aner-
kende méaleparametre som:

J Forskerens evne til at sikre udmegnt-
ningen af forskningen i klinisk prak-
sis.

*  Forskerens evne til at formidle bredt
- til savel de erfarne kollegaer som
ikke ngdvendigvis er videnskabeligt
skolede og til "Maren i Keeret"

. Forskerens evne til at levere en dyg-
tig forskningsbaseret undervisning

J Forskerens evne til at etablere Jour-
nal Clubs 1 klinikken

. Forskerens evne til at lave forskel-
ligartede netveerk, gerne beroende
pa samarbejdsaftaler
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Konklusion

Jeg indledte med min mor og jeg vil
slutte med min mor. Ja - hvad nytter alle
de uddannelser?

Det nytter kun noget hvis alle med ud-
dannelserne; forskere og ledere skaber
sammenhangene, ikke mindst med stor
respekt og ydmyghed for de praksisnzere
erfaringer. Samt et mod til at turde
indgd i nye organisationsforankrede
ledelsesrum.
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Danne

Anmeldelse af At komme til sig selv - 15
portraetter af danske dannelsesteenkere.
Redigeret af Joakim Garff. Gads Forlag
2008, 322 sider, 299 kroner.

Anmeldt af Helle Mathar, lektor, syge-
plejerske, cand. mag i filosofi. E-mail:

hellemathar@hotmail.com

AT
KOMME
TIL
SIG
SEL\

Det beskrives i denne antologis forord,
at dannelse er pa vej til at blive et mode-
ord. Begrebet dannelse har en bred be-
tydning, der speender fra en konserva-
tiv betydning som takt og tone, over
kundskaber og viden om verden, til men-
neskets opdragelse som menneske, til
almen dannelse som dannelse til demo-
krati osv. Dannelse er et begreb for de
tilleerte evner, det vil sige de evner, som
ikke er medfgrte. Joakim Garff skriver:
"Hvad vi egentlig mener, nar vi siger
dannelse, har denne bog sat sig for at
undersgge og udfolde i form af 15 por-
traetter af danske dannelsesteenkere, der
i lpbet af de sidste rundt regnet 150 ar
har brugt og slidt og praeget begrebet med
meget uens hensigter og har pa vidt for-
skellig vis - filosofisk, pedagogisk, di-
daktisk, sestetisk, teologisk, ideologisk,
emancipatorisk, littersert og folkeligt".
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De 15 dannelsestaenkere er:

Johan Nicolai Madvig
F.C. Sibbern

H.C. Orsted

Johan Ludvig Heiberg
S¢ren Kierkegaard
Grundtvig

Goldsmidt

Georg Brandes
Natalie Zahle

Emma Gad

Jakob Knudsen

Hal Koch

K.E. Lggstrup

Knud Grue Sgrensen
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Johan Fjord Jensen.

Bogens titel "At komme til sig selv" le-
der opmaerksomheden hen pa Kierke-
gaards dannelsesbegreb. Bogens redak-
tor er da ogsa Kierkegaard forskeren
Joakim Garff, der ligeledes har skrevet
artiklen om Kierkegaard og dannelse.
Alle 15 artikler om dannelsesteenkerne
har dannet grundlag for en forelses-
ningsrackke pd Danmarks Padagogiske
Universitet i efteraret 2006. Udover de
15 artikler har Carl Henrik Koch skre-
vet et indledende kapitel om dannelse -
et begrebsmeessigt potpourri. Der er
mange interessante dannelsesartikler i
denne bog, som alle er skrevet af for-
skere, der har indgiaende kendskab til
den teenker, de praesenterer. Artiklerne
er velskrevne, veloplagte, og bogen kan
varmt anbefales.



AKADEMISKE
SYGEPLEJERSKER

Referat

Marts 2009 ¢ Nr. 1

Referat fra generalforsa
-orum for Akademiske Sy-
nlejersker | Danmark.

FASID,
ge

Formand Kirsten Beedholm bgd velkom-
men til generalforsamlingen.

1. Valg af dirigent

Mari Holen blev valgt som dirigent. Di-
rigenten takkede for valget og bekendt-
gjorde, at ifglge vedteegterne var gene-
ralforsamlingen lovligt indkaldt.

2. Formandens beretning

Kirsten Beedholm fremlagde formandens
beretning. Formandens beretning blev
godkendt.

3. Foreleeggelse af regnskab

Kasserer Lisbeth Hybholt fremlagde regn-
skabet, der var underskrevet af revisor
uden anmeaerkninger.

Regnskabet viste som forventet et un-
derskud pa 13.146,12 kr. Dette skyldes
blandt andet, at en del af indtaegterne
fra den afholdte artikelworkshop i Tyr-
kiet er pa regnskabet for 2007. Regn-
skabet blev godkendt.

4. Forelaeggelse af budget, herunder
fastseettelse af kontingent.

Kasserer Lisbeth Hybholt fremlagde bud-
get for 2009. Der budgetteres med et
underskud pa 26.00 kroner af forenin-
gens kumulerede overskud, blandt an-
det til afholdelse af en konference og en
artikelworkshop. Budget blev godkendt
af generalforsamlingen.

Kontingentet blev fastlagt til usendret
at vaere 250 kr.
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mling |

5. Forslag om at bestyrelsesmedlemmer
fritages for kontingent (bilag)

Der var stillet et forslag til generalfor-
samlingen. Det drejede sig om, at besty-
relsesmedlemmerne i FASID ikke skal
betale kontingent i den periode/de perio-
der de er valgt til bestyrelsen. Forslaget
var stillet af Lisbeth Hybholt.

Der udspandt sig en leengere diskussion
om, hvorvidt bestyrelsesmedlemmer skal
veere fritaget for kontingent eller om alle
medlemmer - ogsé bestyrelsesmedlem-
mer principielt bgr betale kontingent.
Holdningen var, at alle bgr vaere solidari-
ske, og der ikke bgr herske tvivl om, be-
styrelsesmedlemmers belseg for at sidde
i bestyrelsen. Pa den anden side bruger
alle bestyrelsesmedlemmer masser af tid
i foreningen.

Der blev stemt om forslaget. 5 medlem-
mer stemte for, 7 medlemmer stemte imod
og 5 medlemmer undlod at stemme.
Hermed faldt forslaget.

De fremmgdte medlemmer pé general-
forsamlingen opfordrede formanden til
at sgrge for en erkendtlighed/ julegave
til hvert bestyrelsesmedlem svarende til
250-300 kroner.

6. Valg til bestyrelsen

Der var opstillet to kandidater: Charlot-
te Fabricius Kragh og Elisabeth Weder-
kinck

De blev begge valgt uden modkandidater.

@vrige bestyrelsesmedlemmer er Helle
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Mathar, Anne Charlotte Hjorth og Mette
Spliid Ludvigsen

7. Valg af revisor og suppleant for denne

Ulrich Tholstrup blev valgt til revisor
og Ingeborg Illkjeer blev valgt til revi-
sorsuppleant. Begge blev valgt uden
modkandidater.

8. Eventuelt

Helle Mathar takkede den afgdende for-
mand Kirsten Beedholm og den afgé-
ende kasserer Lisbeth Hybholt for de-

res store engagement og arbejde i
FASID.

Det naeste nummer af FASID er pa vej.

Herefter sluttede generalforsamlingen
med tak til dirigenten. De 17 fremmgdte
til generalforsamlingen blev bespist med
lekker sushi.

Referent Lis Suhr
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Generalforsamling 1 FASID
4. marts 2009
Beretning 2008

Bestyrelsen og mgdeaktiviteter
Kirsten Beedholm

Siden sidste generalforsamling i marts
2008 har bestyrelsen afholdt 3 mgder:
den 17. Maj (i Fredericia), den 17. august
(i Kgbenhavn) og den 18. november (i
Arhus). @vrig kontakt bestyrelsen imel-
lem har fungeret pr. mail og telefon. Det
har i perioden veeret overordentligt van-
skeligt at finde mgdetidspunkter. Der-
for har bestyrelsen eksperimenteret
med at understgtte kommunikationen
og arbejdet gennem elektronisk mgde-
platform (PBwiki). Vi har dog til gode
at fa dette til at fungere.

Overordnet set har det seneste ars ar-
bejde i FASIDs bestyrelse vaeret praeget
af, at alle har veeret heengt hardt op ar-
bejdsmeessigt - primeert pa grund af fus-
ions- og rationaliseringsprocesser i til-
knytning til bestyrelsesmedlemmernes
arbejdspladser, nye jobfunktioner, syg-
dom og afslutning af ph.d.-forlgb. Et af
bestyrelsens 6 medlemmerne — Chanett
Simonsen - valgte pa baggrund af et leen-
gere sygdomsforlgb kombineret med et
nyt, kreevende arbejde at forlade besty-
relsen sidste sommer.

De tilbageveerende 5 medlemmer har
primeert koncentreret sig om at plan-
leegge, redigere og udgive tidsskriftet,
planlegge og atholde artikelworkshop,
planleegge dagens foredrag, vedligeholde
og forbedre hjemmesiden samt varetage
det daglige arbejde med medlemsregi-
strering og gkonomi.

Pa det forste bestyrelsesmgde i maj 2008
var der enighed om, at den nye besty-
relse snarest skulle tage hul pa grundi-
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ge drgftelser af foreningens strategi —
herunder drgftelse af visioner for fore-
ningen, mal med bestyrelsesarbejdet
samt linjen i tidsskriftet. Der var enig-
hed om, at den eksisterende vision/stra-
tegi fra 2005 med fordel kunne udvikles
og nuanceres, s den i hgjere grad frem-
stod inviterende og dbnende end den
foreliggende gjorde. Det har imidlertid
ikke inden for rammerne af de afholdte
mgder vaeret muligt at nd dette, idet
dagsordnerne har veeret fyldt ud med
opgaver i tilknytning til tidsskrift, hjem-
meside mv. Denne speendende og vigtige
opgaver ma vi hermed overlade til den
kommende bestyrelse af tage hul pé.

Medlem-status
Kirsten Beedholm

Ved sidste ars generalforsamling i marts
2008 havde FASID 216 medlemmer. Det
aktuelle medlemstal er pa 152, hvilket
betyder en nedgang i medlemsantallet
pa 64.

Tidsskrift for akademiske sygeplejersker
udgivet af FASID

Ved Helle Mathar

Tidsskriftet er udkommet 2 gange siden
sidste generalforsamling, i maj og no-
vember 2008. Det neeste tidsskrift er pa
trapperne, men et par forfattere er sprun-
get fra umiddelbart fgr deadline, hvil-
ket har umuliggjort et planlagt tidsskrift
i januar 2009.

I 2008 har vi publiceret artikler inden-
for temaerne evidens, ledelse og akade-
misk kritik. Endvidere har vi publice-
ret flere anmeldelser. Der har tidligere
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veeret bragt en del anmeldelser af ph.d.-
afhandlinger og kandidat-specialer. Det-
te har veeret diskuteret i bestyrelsen,
hvor det blev besluttet, at viifremtiden
kun anmelder ph.d.-afthandlinger

Redaktionsarbejdet foregar samtidig
med bestyrelsesarbejdet og pr. mail.
Bestyrelsen har som navnt generelt
haft for lidt tid til arbejdet i FASID, hvil-
ket har gjort, at arbejdet med tidsskrif-
tet ikke har vaeret helt tilfredsstillende
- ikke mindst fordi den opsggende del af
redaktionsarbejdet - opfordringerne til
forfattere om at skrive, opfslgning, spar-
ring mv - har veeret stor.

Bestyrelsen har udarbejdet forfatter-
vejledning, som nu ligger pa hjemme-
siden. Det viste sig i den proces vanske-
ligt helt at fa indkredset det forhold, som
udlgste gnsket om en forfattervejled-
ning, nemlig den uoverensstemmelse der
var mellem den frie forfattervejledning
som var beskrevet pa hjemmesiden og
den made hvorpa redigeringen af ind-
leeg faktisk var foregaet de senere ar.

Hjemmesiden
Ved Mette Spliid Ludvigsen

Hjemmesiden bliver lgbende opdateret
med tekster, rettelser og nye sider samt
funktionaliteter. Der er siden sidste ge-
neralforsamling tilkommet en ny side,
hvorfra man via direkte link kan besgge
andre hjemmesider, som man kan have
behov for. Det er nu blevet muligt di-
rekte fra hjemmesiden elektronisk at
indmelde sig i FASID ogi gvrigt tilmelde
sig arrangementer. Dette har varet i
anvendelse i forbindelse med generalfor-
samlingen og tilmelding til artikel-
skriveworkshoppen i 2009.

Der er fortsat tekniske problemer med
at fa vores hjemmeside til at kgre smi-
digt. Saledes fungerer geestebogen ikke
endnu. Nogle af problemerne er ret tek-
nisk kraevende/tidskraevende at rette,
hvorfor disse forelgbig ikke er lgst 100
%. Vi skgnner dog, at det er taleligt, som
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den fungerer nu, idet man udmeerket
kan komme ind og lzese alle sider. Vi har
i det forlgbne ar fortsat haft en frivillig
til at forestd den tekniske del af arbej-
det, som i forbindelse med nytaret bli-
ver takket med en erkendtlighed.

Artikelskrivningsworkshop i Antalya
2008

Ved Lisbeth Hybholt

For fgrste gang prgvede FASID i 2007/
2008 at arrangere en artikelworkshop,
der skulle forega fra den 18. - 25. maj
2008. Formalet var at skabe rammer om
en form for arbejdslejr, hvor deltagerne
kunne fa ro til at skrive egne artikler,
samt skabe rum for gensidig inspiration
og faglig sparring. Workshoppen havde
10 tilmeldte deltagere, samt to work-
shopledere; Stinne Glasdam og Vibeke
Lorentzen. Pa trods af at der desveerre
i sidste gjeblik var afbud fra 5 deltagere,
som pa grund af forarets konflikt pa
sygeplejeomradet ikke kunne/matte del-
tage, blev artikelworkshoppen en suc-
ces for deltagerne, og pa opfordring fra
medlemmerne er der nu sendt invitation
ud til medlemmerne om endnu en ar-
tikelskrivningsworkshopp i 2009. Der
kan leeses yderligere om workshoppen i
en artikel skrevet af sidste ars deltagere.
Artiklen er publiceret i "Akademiske Sy-
geplejersker" november 2008, nr. 3.
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- hvis du har kendskab til kurser, konferencer og lignende, som du gnsker optaget
i kalenderen, sa send venligst en mail med relevante oplysninger til:

hma@sud.regionh.dk

24.-25. april 2009 .
Tvilsdagene 2009

TVIVL 2000  kooeriaen 24, - 25. cpri
WTUHJm www.tvivl.no

14. maj 2009 ZEldre pa sygehuset og i hjemmet

Tveerfaglig konference om sundhedsfremme og fore-
byggelse som rehabilitering i eeldreomsorgen. Torsdag
den 14. maj 2009, VIA University College, Hgegh-GuldH
bergs Gade 6, 8000 Arhus C.
www.konferencer.net

16-20. august 2009 4th International Conference on Community Health Nur-
sing Research "Health in Transition - Researching for
the future", South Australia.
www.healthintransition2009.org.au/
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SYGEPLEJERSKER Bestyrelse og redaktionsgruppe
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Fasid's bestyrelse og

redaktionsgruppe

Bestyrelsen valgt ved generalforsamlingen 4. marts 2009.

Mette Spliid Ludvigsen
(Web-redaktgr)

Flinthgjen 50

8382 Hinnerup

tlf.:86 91 19 12/ 22 75 97 73
ms_ludvigsen@hotmail.com

Helle Mathar
(Redaktgr)
Sindshvilevej 6, 3tv
2000 Frederiksberg
tlf.: 24 85 04 84

hma@sud.regionh.dk

Anne Charlotte Overgaard Hjorth
(Neestformand)

Brudedalen 24

3520 Farum

tlf.: 44 99 24 36 / 20 43 65 26
ach@sud.regionh.dk

Charlotte Fabricius Kragh
Stenstrup Oldvej 53

4360 Kirke Eskildstrup

tlf.: 59 18 04n 52/61 66 92 04

cfk@ucsj.dk

Elisabeth Wederkinck
Svend Trgsts Vej 14, 2.
1912 Frederiksberg C
tlf.: 72 48 74 19
ewa@sud.regionh.dk
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Medlem af FASID - tilmelding og
adresseaendring

Hvis du gnsker at blive medlem af Aka- Send en mail til:

demiske Sygeplejersker i Danmark, skal hellemathar@hotmail.com
du veere sygeplejerske og have en ud- med oplysning om:
dannelse pa kandidat-, master- eller e fuldt navn

ph.d. niveau. Du kan ogsa blive medlem, o adresse

hvis du er tilmeldt an af de fgrnaevnte
uddannelser. Det koster 250 kr. om aret
at veere medlem. Inkluderet i dette med-
lemskab er abonnement pa forummets eller tilmeld dig elektronisk pa:

elektroniske tidsskrift. www.fasid.info/kontakt medlem.htm

e e-mail
e akademisk uddannelse
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