Bedomarutlatande vid utbildningsutvirdering med extern bedomning

Barnmorskeprogrammet vid Sahlgrenska akademin, Goteborgs universitet

Uppdrag och arbetsprocess

Utvéarderingen ingar i G6teborgs universitets arbete med kvalitetssdkring av utbildning enligt
rektors policybeslut Policy for kvalitetssdkring och kvalitetsutveckling av utbildning vid
Goteborgs universitet ” (Dnr V2016/378) och arbetsprocessen foljer akademistyrelsens
instruktioner “’Instruktion for externa utvarderingar av utbildning pa grund och avancerad niva
vid Sahlgrenska akademin™.

Underlag och uppgifter har tagits fram av programmets larare och administrator. Materialet
har granskats av bedomargruppen och vid ett platsbesok 29-30 november 2022 hade gruppen
mojlighet att samtala med representanter fran universitetet, institutionen, alumni samt
avnidmare. Vidare har frigor om programmets styrkor och svagheter stillts digitalt till
studenter samt till en storre grupp avnédmare.

Program och deltagare vid platsbesoket, se bilaga 1. Samlat dokumentunderlaget finns 1
sarskild ShareFiles-mapp pa Goteborgs universitet.

Rapporten foljer strukturen av de 8 foreskrivna bedomningskriterierna och varje punkt nedan
innehéller en beskrivning och en analys av hur bedémargruppen anser att dessa tillgodoses
inom BMP:

Foljande personer har ingétt i bedomargruppen

- Margareta Larsson, docent vid Uppsala universitet, ordférande

- Anna-Karin Dykes, professor emerita vid Lunds universitet,

- Anneli Falk, avdelningschef obstetrik Sahlgrenska universitetssjukhuset/Ostra
sjukhuset

- Viviana Lundberg, barnmorskestuderande vid Lunds universitet

Sammanfattning

Barnmorskeprogrammet (BMP) vid Goéteborgs universitet finns pa Institutionen for
Vardvetenskap och Hilsa, Sahlgrenska akademin. Fakultetsledningen ansvarar for fordelning
av helarsstudieplatser (HST), budget samt kvalitet pa utbildningarna. Institutionen for
Vardvetenskap och Hilsa ger samtliga kurser inom BMP. Utbildningen bedrivs i Sahlgrenska
akademins lokaler, Arvid Wallgrens backe, i nidrheten av Sahlgrenska sjukhuset och med
tillgang till foreldsningssalar, seminarierum och lokaler for praktisk fardighetstraning,
Kliniskt trdningscenter (KTC). Studenter, ldrare och administratdr anvénder universitetets
laroplattform Canvas for information, kommunikation, inlimningsuppgifter, beddmningar,
utvérderingar och kursrapporter. Programmet dr hallbarhetsrelaterat enligt universitetets
faststéllda krav for héllbarhetsmérkning.

Programmet dr huvudsakligen campusbaserat, bedrivs pa helfart och leder till yrkesexamen
som barnmorska samt till en magisterexamen inom huvudomradet Reproduktiv och perinatal
hilsa. Efter avslutad utbildning kan studenterna erhalla forskrivningsrétt for antikonception
efter ansdkan hos Socialstyrelsen. Av programmets 90 hogskolepodng (hp) bestar 45 hp av
verksamhetsforlagd utbildning (VFU), vilken i huvudsak bedrivs inom 6ppen och sluten vard
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i Vistra Gotalandsregionen t.ex. vid Sahlgrenska universitetssjukhuset/Ostra sjukhuset samt
vid regionens barnmorskemottagningar. Programmet tillimpar betygsskalan
godkant/underként.

Programmet har intag pd hostterminen varje ar och har tilldelats fler HST 4n man kunnat klara
av, men hosten 2022 antogs 50 studenter. Vid antagningen var det osékert om det skulle
finnas VFU-platser till alla, men det 16ste sig senare. Genomstromningen dr generellt god.
Mycket fa studenter avbryter sin utbildning, men varje ar gér ndgon student uppehéll pa grund
av graviditet eller, 1 nagra fall, ohélsa. Soktrycket &r hogt. Meritering baseras dels pa
hogskolepoidng, dels pa antal arbetade ar som sjukskoterska. Minst ett ars yrkeserfarenhet som
sjukskoterska kriavs for antagning. En del studenter far studielon, vilket kan bidra till 6kat
soktryck, men ocksa bli en kélla till missndje bland personer som inte far studielon.

Barnmorskeutbildningen vid Sahlgrenska Akademin bedoms hélla hog kvalitet och
bedomargruppen finner inte ndgra anmérkningsvérda brister. Utbildningen &r hogst relevant
for studenternas och samhallets behov och ldrandemaélen dverensstammer i stort sett med
hogskoleforordningens examensmal.

Léararna vid programmet har gedigen kunskap, erfarenhet och engagemang och som ocksa
formedlas till studenterna. Léararna har &mnesmaéssig och hogskolepedagogisk kompetens och
antalet larare anses vél sta 1 proportion till utbildningens omfattning och innehall.

Studenternas ldrande sitts i centrum, och studenterna har mojlighet till inflytande i planering,
genomforande och uppfoljning av utbildningen. Studenterna har i stort sett en andamélsenlig
studie- och 14rmiljo med tillgénglighet for alla studenter. Undervisningens former och
innehall vilar pa vetenskaplig grund och beprovad erfarenhet.

Det finns dock mgjligheter till forbattringar, vilka beskrivs narmare 1 nedanstdende text.
Programoversikt

Programmet bestér av nedanstdende obligatoriska kurser inom huvudomradet reproduktiv och
perinatal hélsa. Den inbordes ordningen mellan kurserna kan variera.

Profession, teori och metod I, 3 hogskolepoédng

Sexuell och reproduktiv hilsa I, 7,5 hogskolepoidng

Det normala barnafodandet, 7,5 hogskolepoing

Forlossningskonst I, 12 hogskolepodng

Kvinno- och familjehélsa I, 12 hogskolepoing

Sexuell och reproduktiv hilsa I, 7,5 hogskolepoing
Forlossningskonst 11, 10,5 hogskolepodng

Kvinno- och familjehilsa II, 10,5 hogskolepoéng

Profession, teori och metod I1, 4,5 hogskolepodng

e Examensarbete i reproduktiv och perinatal hélsa, 15 hogskolepodng



Redovisning av bedomargruppens omdome gdllande bedomningskriterier (punkt 1-8) samt
gruppens ovriga synpunkter (punkt 9).

1. att de faktiska studieresultaten motsvarar larandeméal och hogskoleférordningens
examensmal

Styrkor: Larandemélen stimmer 1 huvudsak med de generella nationella malen for
barnmorskeexamen samt magisterexamen. Examensméalmatrisen ér dversiktlig och bra. Det
finns ocksé ett antal lokala mal och personcentrerad vard anges som ett profilerat omrade.
Examinationsformerna varierar, vilket &r en styrka. I studiehandledningarna finns
betygskriterier, vilket borgar for riattssdker bedomning. Larosétets liarare deltar oftast i
slutbeddmning av de verksamhetsforlagda kurserna och beddmningen utgar frén kursens
larandemal.

Progression:

Progressionen framgar pa lite olika sétt, dels genom att nagra kurser tydligt bygger pa
varandra med beteckning I och II. I kurserna betecknade med I ingar verb som beskriva,
redogora for och tillimpa medan kurserna betecknade med II innehéller fler verb som
analysera, diskutera och reflektera. VFU kurserna i forlossningskonst har en progression fran
det normala till det komplicerade barnafdédandet. Kurserna i profession, teori och metod har
ocksa en viss progression ddr delkurs II utmynnar i en projektplan for examensarbetet.

Litteratur:

Relevant litteratur finns, med nagra viktiga ldrobocker som grundstomme: Reproduktiv hélsa,
Obstetrik, Gynekologi samt Neonatologi, men ocksa ldrobocker skrivna av och for
barnmorskor om ungdomar och sexualitet, att stodja och stirka, etik for barnmorskor och
handldggning av normal forlossning. Bedomargruppen hade bara tillgang till litteraturlistorna
men 6vrig referenslitteratur forekommer ocksa enligt lararna.

Svagheter: Huvudomradet stimmer inte riktigt med det nationellt vedertagna huvudomradet
som ocksé aterfinns i Svenska Barnmorskeforbundets kompetensbeskrivning. Skrivningen
varierar ocksa i de olika dokumenten.

Négra skrivningar i de generella mélen finns inte tydligt nimnda i programmets ldrandemal,
till exempel.

Magisterexamen:

Aven med begrinsad information

Kvalificerade uppgifter inom givna tidsramar

Redogora for och diskutera sina slutsatser...1 dialog med olika grupper

Visa sadan fardighet som fordras for att delta i1 forsknings- och utvecklingsarbete eller
for att arbeta 1 annan kvalificerad verksamhet (finns 1 ett lokalt mél men inte 1 nagon
kursplan)

e Ta ansvar for sin kunskapsutveckling



Barnmorskeexamen:

Har ar det svarare att bedoma eftersom programmets larandemal ar skrivna pé ett betydligt
mer konkret och detaljerat sitt. Var bedomning dr énda att det mesta finns med om &n inte
beskrivet pd samma sitt som i de generella examensmaélen.

Négra skrivningar som saknas:

Kunskap om sambandet mellan vetenskap och beprovad erfarenhet

Samverkan med patienten

Gruppers behov

Undervisa olika grupper

Handledande, arbetsledande och konsultativa uppgifter

Initiera och genomfora kvalitets- och forbéttringsarbete samt utvirdera
behandlingsverksamhet

e Visa sjidlvkdnnedom

e Sambhilleliga aspekter... med sérskilt beaktande av de méanskliga rattigheterna

e Identifiera sitt behov av ytterligare kunskap och fortlopande utveckla sin kompetens

I litteraturlistorna saknas litteratur i relation till de lokala malen om héllbarhet samt om global
reproduktiv och perinatal hélsa. Det finns litteratur om organisation och ledarskap men inget
larandemal relaterat till det.

I kontakter med avnidmarna anges négra aspekter som de anser behover stérkas: psykisk
ohélsa, gynekologi, ungdomshélsa, postnatal vard och amning, samt suturering. Att kunna
fora svara samtal. Sikerhetsaspekter, bdde for patienter och for personal. Teamarbete i
relation till sjdlvstandighet. Dessa aspekter bekréftades ocksa av alumnen.
Operationsforberedelser och klddsel skulle behova 6vas innan VFU.

Bedomning: Sammantaget motsvarar de faktiska studieresultaten lirandemalen och
hogskoleforordningens examensmal.

Reflektioner/rekommendationer:

Bedomargruppen anser att skrivningarna betrdffade huvudomrédet bor ses dver i alla
styrdokument. Kurserna Sexuell och reproduktiv hélsa I och II, 7,5 hp bor byta namn till t.ex.
Reproduktiv och sexuell hilsa I och II.

En 6versyn av lirandemal 1 relation till de generella mélen bor goras fortlopande.

Samverkan med specialistutbildning till barnsjukskdterska och operationssjukskoterska
betraffande amning och operationsforberedelser kan undersokas.

2. att undervisningen sitter studenternas ldrande i centrum

Styrkor: Undervisningen dr huvudsakligen campusbaserad, men vissa digitala moment
forekommer. Under pandemin fick programmet stélla om till mera digital undervisning, vilket
medfort mojlighet att utveckla de undervisningsmetoderna ytterligare. Varje kurs har en
studiehandledning till hjalp f6r studenterna och vissa kurser har betygskriterier som ocksa
underléttar for studenterna att bedoma om de ndr larandemélen. Studentaktiverande moment
som seminarieverksamhet, fallbeskrivningar och flipped classroom” forekommer. Klinisk
fardighetstraning med adekvata hjdlpmedel pa KTC ar en styrka. Dessa examineras ocksa.



Inom VFU forekommer peer learning” moment. Grupphandledning under examensarbetet
Okar studenternas mojlighet att lara av medstudenter. Vid intervjuer beskrevs det sa kallade
“yrkessparet” dir studenterna vid fem olika tillfillen under utbildningen méts 1 handledda
smagrupper och reflekterar 6ver det som de varit med om. Vardesattes av alumnen.

Svagheter: Inga pedagogiska modeller tydliggjorda och beskrivna dven dir de forekommer.
For ménga muntliga presentationer enligt studenterna. Lakarforeldsningar av ojdmn kvalité.
Skulle kunna ersittas av barnmorske-foreldsningar s& man hamnar pa rétt niva.
Interprofessionellt larande finns inte, men akademin har en IPL kommitté som skulle kunna
hjdlpa till med att infora det pa nagra moment, kanske i samverkan med
specialistsjukskoterskeprogrammen eller specialistutbildning for ldkare. Under vissa VFU
placeringar kan studenterna inte alltid handledas av barnmorskor, vilket stiller krav pa att
studenterna tar ett utdkat ansvar for sitt larande pa dessa platser.

Bedomning: Sammantaget svarar undervisningen vél upp mot kriteriet att stta studenternas
larande i centrum

Reflektioner/rekommendationer:
Pedagogiken kan tydliggoras béttre sa att bdde studenter och ldrare medvetandegors.
Studentcentrerat lirande kan utvecklas ytterligare.

Beskrivning av yrkesspéret” och syftet med det bor tydliggdras 1 utbildningsplan/kursplaner.
Ytterligare en progressionstanke kan ldggas in 1 det genom att utgd fran individen, till
samverkan med patient, medarbetare och team till arbetsledning.

Mgjlighet till IPL bér undersokas.
Examinationsformerna kan ses Over for att undvika dubbelexaminationer.

3. att undervisningens innehall och form vilar pa vetenskaplig grund samt beprovad erfarenhet

Styrkor: Bedomargruppen anser att undervisningens innehéll vilar pa vetenskaplig grund och
beprovad erfarenhet. I manga kursplaner anges ordet “evidens” som ju just vilar pa dessa tva
aspekter. Seminarieuppgifter, som ofta ér fall, kopplas ocksa till evidens och vetenskaplig
litteratur. Avndmarna var samstdmmiga i att nya barnmorskor har gedigen kunskap och &r vél
rustade for sitt yrke. Examensarbeten sker ofta som systematiska litteraturdversikter eller som
en del av handledarnas pagaende forskningsprojekt.

Svagheter: Avnamarna lyfte forslaget att de kunde bidra tidigt i processen om och nir det gors
forandringar i programmet, for att pa sa sétt géra programmet mera anpassat till dagens
vardverklighet.

Bedomning: Sammantaget svarar undervisningens innehall och form vél upp mot kriteriet att
vila pa vetenskaplig grund samt beprovad erfarenhet

Reflektioner/rekommendationer:

Innehall samt former for undervisning behover stdndigt utvecklas och utvirderas, vilket vi
bedomer finns vilfungerande system for pa institutionen. Samverkan med klinikerna verkar
ocksa fungera bra, men vid fordndringar i programmet kan verksamheterna involveras pa ett
tidigt stadium.



Undervisningens former bor tydliggéras med relevanta pedagogiska modeller t.ex.
problembaserat ldrande och “casemetodik”.

4. att lararna har aktuell och adekvat &mnesmaéssig och hdgskolepedagogisk kompetens samt
att antalet ldrare star 1 proportion till utbildningens omfattning och innehéll

Styrkor: Tillgangen till kompetenta lirare dr god. De flesta dr legitimerade barnmorskor samt
disputerade och aktiva forskare. P4 programmet undervisar for nirvarande tva professorer,
samt fyra docenter. Négra av de anstéllda lararna har kombinationstjénster med klinisk
tjanstgoring, vilket borgar for att den kliniska kompetensen upprétthalls.

Svagheter: Nagra roster hojdes for att 1akarforelasningar kan hélla ojdmn kvalitet.
Bedomning: Sammantaget svarar ldrarnas antal och kompetens vil upp mot kriteriet
Reflektioner/rekommendationer:

Programmet bor se 6ver hur man bist utnyttjar lararnas kompetens och se éver hur
lakarresurserna anvénds.

Programmets larare bor ocksa fortsdttningsvis kunna inneha kombinerade tjénster.

5.- att utbildningen &r relevant for studenternas och samhéllets behov

Styrkor: Kurserna foljer i stort de av samhéllet faststillda larandemélen och dessa examineras
pa ett adekvat sitt. Men samhillet fordndras och utbildningar behdver dérfor ocksa vara
dynamiska och utvecklas. Lirosétet har nyligen avgett ett remissvar med ett antal forslag till
revideringar av de generella examensmélen for barnmorskeprogrammet. Detta arbete har gett
kollegiet mojlighet att reflektera dver utbildningens innehall och former, vissa dndringar har
genomforts medan andra planeras. Alumnen var mycket n6jd med och stolt over sin
utbildning. Avndmarna anser i stort att utbildningen motsvarar samhillets krav, men att
verksamheten blivit s& komplex att nya barnmorskor behdver mycket stod under sin forsta tid
1 arbetet. Patienter har ocksé stort inflytande dver varden. Yrkesspéret dr ett bra verktyg for att
forbereda studenterna infor sin kommande profession.

Svagheter: Samverkan med patienten framgér inte i nagot ldrandemal, inte heller undervisning
av olika grupper. Utbildningen forbereder inte studenterna tillrickligt for den komplexa
vérdsituation de kommer att mota, med risk for tidiga avhopp frén yrket.

Bedomning: Sammantaget dr utbildningen relevant for studenternas och samhéllets behov.
Reflektioner/rekommendationer:

Samverkan med patienten och undervisning av olika grupper 4&r moment som bér beskrivas
och beaktas 1 nadgon kurs.

Yrkessparet kan utvecklas ytterligare.

Under den sista forlossningsplaceringen bor studenterna kunna ansvara for fler &n en patient
under négra arbetspass for att trdna pd att organisera och prioritera varden.

6. att studenterna har inflytande i planering, genomférande och uppfoljning av utbildningen



Styrkor: Det finns vilfungerande system for att tillvarata studenternas synpunkter, atminstone
vid genomforande och uppfoljning: kursvirderingar och kursrapporter genomfors efter varje
kurs. Arlig uppfljning genomfors och ett antal forslag/beslut till utveckling framkommer. 1
alla kurser finns en kursndmnd bestdende av tva studenter och kursansvarig larare.
Studenterna samlar in synpunkter fran alla sina medstudenter, vilket sedan delges
kursansvarig liarare. Kursndmnderna &r den viktigaste utvarderingsformen for att tillvarata
studenternas erfarenheter och forslag péd forbattringar.

Svagheter: Det dr mera oklart om och hur studenterna involveras i planering. Deltagandet i
kursvérderingar ar l1agt.

Bedomning: Sammantaget svarar utbildningen vél upp mot kriteriet om studenternas
inflytande.

Reflektioner/rekommendationer:
Studenterna bor stimuleras att delta i kursvirderingar.
7. att en for alla studenter tillgénglig och &ndamalsenlig studie- och 14rmiljo foreligger

Styrkor: Institutionen erbjuder &ndamaélsenliga lokaler for foreldsningar och seminarier.
Biblioteksresurserna dr goda och det finns utrymmen for grupparbeten och sjilvstudier,
liksom uppehéllslokaler och mojlighet att virma medhavd mat. Restaurang och caf¢ i
ndrheten. KTC erbjuder tillfélle till praktisk fardighetstrining av manga moment.

Svagheter: Vid VFU-placeringar utanfor staden far studenterna ingen ersittning for
resa/uppehille utanfor studieorten, vilket forsvarar mojligheten att utnyttja vissa placeringar.
Egen trianing pad KTC av vissa moment &r inte mojligt.

Bedomning: Sammantaget svarar utbildningen val upp mot kriteriet om studenternas studie-
och larmilj6

Reflektioner/rekommendationer:

Larositet och institutionen bor hitta mojligheter att ersétta studenter for resa/uppehélle vid
VFU-placeringar utanfor studieorten.

Programmet kan undersoka mojligheten att erbjuda individuell trdning pa KTC av vissa
vardmoment.

8. att kontinuerlig uppfoljning och utveckling av utbildningen genomfors

Styrkor: System finns for kontinuerlig uppfoljning och utveckling. Samtal med
universitetsledning, programansvariga och liarare visar att detta ocksa sker. Kollegiet tréffas
med jimna mellanrum. Regelbundna moéten halls med avndmarna. Handledarutbildning 2x 7,5
hp finns och ér prioriterad utbildning f6r klinikernas handledande barnmorskor.

Svagheter: Avnamarna Onskar att tidigare bli involverade i fordndringsarbete. Fler handledare
borde gé handledarutbildning.

Bedomning: Sammantaget svarar utbildningen val upp mot kriteriet om kontinuerlig
uppfoljning och utveckling.

Reflektioner/rekommendationer:



Mojligheten att involvera sdvil studenter som avnédmare tidigt i fordndringsprocesser bor
beaktas.

Handledarutbildning bér stimuleras och prioriteras.
9. Ovriga synpunkter frin bedémargruppen

Alternativa urvalsprocesser kan diskuteras i syfte att undvika lottning vid antagning till
programmet.

Studielon eller ej dr en stor och svar fraga som verksamhet och utbildningsanordnare
fortlopande bor diskutera och hitta ldmpliga och réttssidkra former for.



Program for platsbesok extern bedomningsgrupp
Barnmorskeprogrammet

Lokal: 1124, Arvid Wallgrens backe Hus 1

Dag 1, 221129 tisdag

12.15-12.30 Fakulteten hélsar bedomargruppen vilkommen

Gunnar Tobin, vice dekan utbildning Sahlgrenska akademin,

Jonas Gren, utvecklingsledare Sahlgrenska akademin,

Carina Sparud Lundin, proprefekt, Institutionen for vardvetenskap och hélsa ,
Inger Jansson, vice prefekt utbildning, Institutionen for vardvetenskap och hilsa

Kort praktisk information
Inger Jansson, vice prefekt utbildning, Institutionen for vardvetenskap och hilsa

12.30-13.45 Bedomargruppen har ett internt forberedande mote
(inkl. lunch som serveras i motesrummet)

13.45-14.45 Institutions/programledning och t ex studievigledare, studierektorer
Inger Jansson, vice prefekt utbildning, Institutionen for vardvetenskap och hilsa
Herborg Holter, programansvarig, Institutionen for vardvetenskap och hilsa

Sara Williamsson, studievégledare, Institutionen for vardvetenskap och hélsa

14.45 Kaffe serveras i motesrummet

15.00-16.00 Lararrepresentanter

Herborg Holter, universitetslektor, Institutionen for vardvetenskap och hélsa

Karolina Lindén, bitrddande universitetslektor, Institutionen for vardvetenskap och hilsa
Helen Elden, professor, Institutionen for vardvetenskap och hilsa

Malin Bogren, universitetslektor, Institutionen for vardvetenskap och hélsa

16.15-17.15 Studenter
Punkten utgar da studentrepresentanter saknas

Middag pa valfri restaurang
(personligt utligg max 800 sek inkl.moms/person, ej alkohol)
Bedomargruppen avsitter tid under kvéllen for att sammanfatta dagens intryck.

Dag 2 221130, onsdag

8.30-9.15 Alumn
Filippa Brautigam

9.30-10.15 Avnamare och/eller externa intressenter



Katarina Askerdal — huvudhandledare inom barnmorskemottagningarna Fyrbodal,
Primérvérden

10.15 Kaffe serveras i motesrummet
10.30-11.00 Aterforing till program-, institutions-, fakultetsledning/motsvarande
Inger Jansson, vice prefekt utbildning

Herborg Holter, programansvarig
Carina Sparud Lundin, proprefekt

11.00-15.00 Bedomargruppen arbetar enskilt med bedémarutlatandet

11:45 Lunch Konferenscenter Wallenber






