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Abstract

This master’s thesis explores the learning processes of nurses enrolled in the Danish specialist
education in intensive care nursing. The particular focus is on the dual roles they have as both

colleagues and learners within the intensive care unit (ICU).

During their education, intensive care nursing students (referred to as “trainees”) are employed
full-time in an ICU while simultaneously completing a structured educational programme that
includes mandatory learning activities integrated into everyday clinical practice. This dual
positioning may cause challenges for the trainees, and tensions in relationships with colleagues, in

having to do both productive clinical work and prioritize their learning.

The study investigates how trainees experience their participation in the ICU as a community of
practice, how they perceive and manage their roles as colleagues and learners, and how these role
dynamics may influence their learning processes. The research is based on qualitative, semi-
structured interviews with four intensive care trainees at different stages of their education,

recruited from three different ICUs.

The theoretical framework combines Erving Goffman’s role theory with Etienne Wenger’s theory of
communities of practice, including the concept of legitimate peripheral participation developed by
Jean Lave and Wenger. Goffman’s concepts are used to analyze how trainees experience role
expectations, role commitment, role distance, and potential role conflicts, while Wenger’s

framework is applied to understand learning as situated participation within context of the ICU.

The findings show that situations of role tension and role conflict do occur, particularly during
periods of high workload or when learning activities temporarily reduce clinical productivity. These
tensions are frequently balanced by collegial support, recognition of the trainee role, and shared
responsibility for education within the community of practice. Learning is furthermore facilitated
when trainees’ peripheral participation is perceived as legitimate and when learning activities are

integrated and acknowledged as part of the unit’s shared practice.



The thesis concludes that the dual role of colleague and learner does not inherently hinder
learning processes, but that learning depends on social dynamics and collegial support within the

community of practice.

A draft of this abstract is generated by OpenAl’s ChatGPT, and subsequently edited by the author of
the thesis.

No Al tools were used in the writing of the thesis itself.
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1. Indledning

Dette speciale tager udgangspunkt i, at sygeplejersker pa specialuddannelsen i intensiv sygepleje
(kursister) dels udfylder rollen som kollega, idet de under deres uddannelse er fastansat pa en
intensivafdeling, og som laerende, dvs. i gang med en uddannelse med obligatoriske opgaver og
leeringsaktiviteter, som skal forega i den kliniske hverdag. Jeg gnsker at undersgge hvordan
kursisterne oplever disse roller, hvordan det pavirker deres laereprocesser. Hermed vil jeg ogsa
kunne opna perspektiver pa, hvordan jeg som uddannelsesansvarlig kan stgtte dem i deres

leereproces, under disse rammer.

Som sygeplejerske har man rig mulighed for at fortsaette sin faglige udvikling efter den
grundlzeeggende professionsbacheloruddannelse. Dette kan bl.a. ske ved at gennemfgre en af de 8
specialuddannelser som findes indenfor forskellige omrader af sygeplejen, rammesat af
Sundhedsstyrelsen. Uddannelserne er praksisrettede, med omfattende teoretisk undervisning og

systematisk klinisk uddannelse (Sundhedsstyrelsen, 2025).

Specialuddannelsen i intensiv sygepleje er en 2-arig efteruddannelse, hvor sygeplejersker
uddannes til at yde sygepleje til patienter med kritiske og komplekse sygdomstilstande og drage
omsorg for deres pargrende, samt varetage tveerprofessionelt samarbejde omkring patienterne og
udvikle den intensive sygepleje. Uddannelsen foregar under ansattelse pa en godkendt intensiv
afdeling, i en vekslen imellem teori og praksis. Den indebaerer saledes 200 timers teoriundervisning
udenfor klinisk praksis, samt ”en systematisk, superviseret og vejledt klinisk uddannelse”, som
arbejdsgiver skal facilitere ved at sikre kvalificeret klinisk vejledning. Hertil kommer 3 eksterne
praktikker, af ugers varighed. Deltagere pa uddannelsen benavnes ”kursister”
(Sundhedsministeriet, 2017). | 2024 var 281 kursister pa landsplan i gang med intensiv

specialuddannelsen (Specialuddannelsesradet, 2024b).

I min praksis som uddannelsesansvarlig intensivsygeplejerske er en vaesentlig del af min funktion at
tilretteleegge de kliniske dele af uddannelsen for kursister pa intensiv specialuddannelsen.
Grundlaget herfor er en national uddannelsesordning (Specialuddannelsesradet, 2024a), hvori det

beskrives hvordan den kliniske vejledning til kursisterne skal udmgnte sig, szerlig i form af



"systematisk vejledning”, dvs. fglgeskab med en uddannet klinisk vejleder i patientplejen og
mulighed for dybdegaende refleksion over kliniske situationer mhp. transfer imellem teori og
praksis. Uddannelsesordningen gennemgik i 2017 en omfattende revision og indeholder i hgjere
grad definerede krav til de kliniske uddannelsessteder, intensivafdelingerne, om planlaegning af
systematisk vejledning og leeringsaktiviteter for kursisterne (Specialuddannelsesradet, 2024a).

| uddannelsesordningen fremhaeves ligeledes kursistens eget ansvar for leering, fx ved selv at sgge
sparring, vejledning og refleksion i det kliniske arbejde, ligesom de er palagt en reekke obligatoriske
leeringsaktiviteter, som skriftlig forberedelse til dage med fglgeskab, og et antal skriftlige, formative
evalueringer. | uddannelsesordningen betones desuden, at den intensive specialuddannelse i hgj
grad foregar under kursistens arbejde i afdelingens daglige praksis, som en deltager i teamet, hvor
leeringen seerligt skabes ved samarbejde og under supervision af mere erfarne kolleger

(Specialuddannelsesradet, 2024a).

Konteksten, som kursisterne indgar i pa intensivafdelingen, hvor gruppen af medarbejdere
arbejder sammen om at hjaelpe kritisk syge patienter, kan forstas som et praksisfeellesskab.
Begrebet er defineret af den schweiziske leeringsteoretiker Etienne Wenger, og daekker over en
gruppe individer, der er forbundne ved at have falles virksomhed, delt repertoire og gensidigt
engagement (Wenger, 2006). Praksisfaellesskabet har ligeledes det helt centrale kendetegn, at
leering, hos faellesskabets medlemmer, sker ved deltagelse i feellesskabets praksisser, og at laeringen
naturligvis pavirkes af pa hvilken made deltagelsen sker (Wenger, 2006). Dette ses ogsa geldende
hos kursisterne, hvis uddannelsesmaessige laering og udvikling i hgj grad forventes at ske i den
daglige praksis pa intensivafdelingen. Det er derfor relevant at undersgge dette praksisfaellesskab

og dermed ogsa kursisternes leering som deltagere heri.

Mit samarbejde med kursisterne giver mig en tydelig oplevelse af, at specialuddannelsen i intensiv
sygepleje er kreevende at gennemfgre. Fgrst og fremmest fordi det intensive speciale er sa
komplekst og specielt, at sygeplejersker der skal uddannes i specialet, skal tilegne sig en
omfattende mangde nye kompetencer. Dertil kommer, at uddannelsen foregar under en

ansattelse, oftest pa fuld tid, og at kursisterne skal praestere den omfattende maengde af



leeringsaktiviteter sidelgbende med opfyldelse af deres arbejdstidsnorm, og som en del af
afdelingens normering og daglige drift.

Ovenstaende har faet mig til at reflektere over, og givet anledning til en naermere undersggelse i
dette speciale, at kursisterne bade skal udfylde rollen som kollega, dvs. aktivt deltagende i
intensivafdelingens medarbejdergruppe og lgsningen af de daglige opgaver, og som
uddannelsessggende og laerende i arbejdet med at tage en specialuddannelse. Samtidig er det min
oplevelse at forventningerne til hvordan kursisterne udfylder disse to roller indimellem kan vaere

modsatrettede, bade fra kollegerne og hos kursisten selv.

Helt overordnet oplever jeg en velvillighed fra mine kolleger til at st@tte kursisterne i deres
udvikling og til at bidrage til et godt leeringsmiljg for dem. Samtidig ser jeg, at disse gode
intentioner indimellem er pa prgve, og der kan opsta et spaendingsfelt omkring kursisternes
dobbelte rolle. Szrligt i perioder hvor det daglige arbejde er praeget af travlhed og en stor
opgavemangde, kan det vaere udfordrende at en kursist har brug for at prioritere tid pa leering,
enten ved en obligatorisk leeringsaktivitet, fx obligatorisk uforstyrret refleksion med vejleder pa en
felgedag, eller ved behov for saerlig sparring eller instruktion omkring en opgave. | kursistens
fravaer, under fokusering pa leeringsaktiviteter, vil arbejdsbyrden gges hos de gvrige kolleger da
kursistens opgaver ma uddelegeres. Ligeledes kan kollegerne indimellem synes at forholde sig
undrende eller decideret kritisk til, at kursisterne efter den nyere uddannelsesordning skal

gennemfgre flere obligatoriske laeringsaktiviteter, som skal prioriteres i den daglige drift.

Til tider kan det ogsa se ud som om kursisterne selv oplever modstand imod at skulle prioritere de
ekstra laeringsaktiviteter i dagligdagen, da det kraever ekstra ressourcer bade at skulle yde
sygepleje til en patient og fx. indga i dybe refleksioner om problemstillinger, eller prioritere tid veek
fra patientstuen til refleksionen, hvorefter der sa er mindre tid til fx. at feerdigggre dagens

opgaver.

Den svenske forsker i arbejdsliv og organisationer, Per Erik Ellstrom, har defineret begreber, som
kan benyttes til at tydeligggre dilemmaet i min problemstilling, og hvorfor der kan opsta det

naevnte spaendingsfelt omkring kursisternes roller (llleris, 2012). Ellstrom fremfgrer, at en



organisations laeringsmiljg kan betragtes som vaerende styret af 2 forskellige logikker,
produktionens — og udviklingens logik. Hvor produktionens logik straeber efter en stabil, sikker og
effektiv opgavelgsning, fokuserer udviklingens logik pa refleksion og udvikling af metoder og
I@sninger. Begge logikker anses som vigtige for en organisation, men at finde en balance i hvor
satsningen skal ligge, kan veere udfordrende. Szerlig fordi udviklingsorienteret laering er mere
tidskraevende (llleris, 2012). Set i forhold til min problemstilling, kan det anskues sadan, at
kursisterne netop ma mestre den svaere balance imellem de to logikker, som de fremtraeder i deres
organisation, pa intensivafdelingen, hvor produktionens logik bliver fremherskende nar der er brug
for at de tager ligeligt del i afdelingens mange opgaver, som kolleger, og samtidig skal anvende
udviklingens logik, med dens ggede tidsforbrug pa opgaverne, i deres rolle som

uddannelsesspgende og laerende.

| sociologien er det bredt anvendt at betragte og analysere menneskers liv med begreber om hvilke
roller de indtager og udfgrer, altsa med sakaldt rolleteori. Her ses den canadiske sociolog og
socialantropolog Erving Goffman som en fremstaende teoretiker (Goffman, 2004). Han fremhaever,
at mennesker har en status og en position i alle sociale sammenhange og samspil med
omverdenen og herigennem udfgrer en rolle. Ligeledes beskriver han, at mennesker kan vaere
seerligt forpligtet til en bestemt rolle, og at der kan opsta rollekonflikter nar forventninger til
udfgrelsen af rollen udfordres, enten af mennesket selv, eller af udefrakommende impulser

(Goffman, 2004). Goffmans teori kan bekraefte mit problemfelt, og min betragtning om, at
kursisterne har forskellige roller — som kollega og lzerende, eller, med Ellstrgm (llleris, 2012b),

som udgver af bade produktionens og udviklingens logik.

Den nationale arsrapport for intensiv specialuddannelsen fra 2024 (Specialuddannelsesradet,
2024b) angiver, at der spores en tendens til gget frafald fra uddannelsen, som skal undersgges
naermere i 2025. Ligeledes fastslar Indenrigs- og Sundhedsministeriet (Sundhedsministeriet, 2022),
at efterspgrgslen pa intensivsygeplejersker stiger, men udbuddet falder, blandt andet pga.

udfordringer med rekruttering og fastholdelse til uddannelsen.



At pasta en direkte sammenhang imellem frafald pa uddannelsen og manglen pa
intensivsygeplejersker og min problemstilling erkender jeg vil vaere en tilsnigelse. Det har dog
alligevel rejst spgrgsmalet hos mig om kursisternes lering og generelle trivsel kan pavirkes negativt
nar de oplever konflikter i relation til deres “dobbeltrolle” som kollega og leerende, og om det i
nogle tilfeelde kan vaere medvirkende til at uddannelsen afbrydes. Og i hvert fald, at vi der udbyder
den intensive specialuddannelse, har en vigtig rolle i at optimere kursisternes lzering og trivsel

under deres uddannelsesforlgb.

Med dette speciale gnsker jeg saledes at undersgge kursisternes oplevelse af at deltage i
intensivafdelingens praksisfaellesskab, rollerne som de skal udfgre i denne sammenhang, og
hvordan dette samlet set kan pavirke deres laereprocesser. Undersggelsens resultater og nye
erkendelser vil videre kunne anvendes i mit arbejde med klinisk vejledning af kursisterne, med det

sigte at skabe en positiv indvirkning pa kursisternes leereprocesser.

2. Problemformulering

Pa baggrund af ovenstaende vil jeg forsgge at besvare fglgende problemformulering:

2.1 Begrebsafklaring

Laereprocesserne hos intensivkursister forstas overordnet og som en samlet betegnelse for den

udvikling, som kursisterne skal gennemga i uddannelsen for at opfylde laeringsmalene.

3. Opgavens opbygning

Den videre struktur i opgaven vil vaere saledes, at jeg f@rst praesenterer et samlet afsnit om
opgavens metode. Heri beskriver jeg fgrst hvilke videnskabsteoretiske overvejelser min

undersggelse baserer sig pa, hvorefter jeg redeggr og argumenterer for metoden til frembringelse



af empiri, valg af teori, samt analysens metode. De udvalgte centrale begreber fra den valgte teori
fremstilles, hvorefter de anvendes til at analysere min empiri, inden jeg konkluderer hvilke svar der
er fremkommet pa problemformuleringen. Afslutningsvis perspektiveres hvilken betydning
analysens fund kan fa for fremtidig praksis, sarlig den i min afdeling og min egen, men ogsa i

bredere forstand, som bidrag til en generel forstaelse af kursisternes forlgb.

4. Metode

4.1 Undersggelsens videnskabsteori

I min undersggelse fokuserer jeg pa at afdaekke kursisternes oplevelse af at deltage i
intensivafdelingens praksisfaellesskab, bade i rollen som kollega og leerende. | relation til min
undersggelse, hvor jeg har identificeret et problem i min egen praksis, blandt kolleger og ligeledes
udfgrer undersggelsen i dette felt, ma min egen forforstaelse i relation til problemfeltet betragtes
som betydende. Jeg har et indgaende kendskab til afdelingen og dens medarbejdere igennem min
16-arige ansaettelse som sygeplejerske og sidelgbende 10 ar med vejlederfunktion og senest
uddannelsesansvarlig. Derudover har jeg selv gennemfgrt specialuddannelsen og dermed ogsa
vaeret aktgr i problemfeltet. Med Birkler (2021) vil min tilgang til undersggelsen dermed kunne
betegnes som hermeneutisk. Her er det netop en forforstaelse som betinger, hvordan man forstar
og fortolker et faanomen. Forforstaelsen bestar af de forventninger og formeninger der i forvejen

eksisterer til feenomenet og dets kontekst (Birkler, 2021).

Nar jeg angiver min forventning om, at der indimellem kan opsta spandinger og maske endda
konflikter i feltet hvor kursisternes dobbelte roller udspiller sig, og at det dermed kan have uheldig
indflydelse pa deres leereproces, ma jeg veaere bevidst om, at denne forstaelse hgrer til hos mig.
Dette argumenterer for, at min undersggelse skal have klart fokus pa at afdaekke kursisternes
oplevelser, og deres forforstaelse. Hvorefter det er lige sa vigtigt, at jeg klar til at lade min
forforstaelse udfordre og justere, hvis kursisternes betragtninger ikke bekraefter den — og vaere
aben for en ny forstaelse. Her kan fx naevnes, at der er sket en stor udvikling i specialuddannelsens
rammer og forlgb, siden jeg selv gennemfgrte den. Selvom jeg fortsat, som vejleder, er pa teetteste
hold af kursisterne, kan jeg derfor ikke tage min egen forforstaelse af hvordan det opleves at vaere

kursist helt for givet.



4.2 Empiri

| forhold til min problemformulering fandt jeg det oplagt, at min undersggelse skulle frembringe
kvalitativ empiri. Hermed er det muligt at beskrive, forsta og fortolke kvaliteterne af

menneskelige oplevelser og erfaringer (Tanggaard & Brinkmann, 2022). Til indsamling af kvalitative
data anvendes ofte interviews, som giver mulighed for at spgrge ind til menneskers oplevelser og

tanker og derved opna indsigt i deres livsverden og forstaelser (Andreasen, 2017).

Jeg valgte jeg derfor at opgavens empiriske metode skulle vaere interviews med intensivkursister,
og havde dernaest overvejelserne om at lave enten fokusgruppe — eller individuelle interviews. Ved
at tale med flere kursister samtidig sa jeg en mulighed for at den sociale interaktion og samtale
imellem deltagerne ville kunne berige og nuancere udsagnene og give en gruppes perspektiv pa
problemstillingen, som ogsa det fremhaves som fordelagtigt for en undersggelse hos Tanggaard og
Brinkmann (2022). Pa den anden side giver de individuelle interviews mulighed for at det enkelte
individ kommer til orde med sine oplevelser, upavirket af sociale dynamikker i gruppen (Tanggaard
& Brinkmann, 2022) — og jeg fandt det relevant for min problemformulering, at min fgrste
undersggelse af problemet skulle besta af enkeltvise oplevelser hos kursisterne. Indenfor specialets

omfang og tidsramme vurderede jeg det relevant at interviewe 4 kursister.

At undersgge et problemfelt i min egen praksis medfgrer at jeg, i min position som forsker, med
min fgr omtalte forforstaelse, betegnes som en "insider” (Kragelund, 2007). Denne position
indebeerer forskellige dilemmaer, fx ved, at man pa samme tid kan profitere af et stort kendskab til,
og engagement i, sit forskningsfelt, men ogsa opleve potentielle udfordringer med at forholde sig
kritisk til undersggelsens resultater, altsa se med kritiske gjne pa egen praksis (Kragelund, 2007).
Jeg forspgte at imgdega dette ved ogsa at tale med kursister fra andre intensivafdelinger. Jeg ville
hermed stadig have stort kendskab til deres uddannelse, men samtidig kunne veaere knap sa
"insider-positioneret” (Kragelund, 2007), idet vi ikke havde en kursist-vejleder-relation og jeg ikke
var en direkte del af deres praksisfaellesskab og kontekst. Jeg interviewede saledes 2 kursister fra

min egen afdeling og 2 fra hver sin anden intensivafdeling.



| udveaelgelsen af informanter var mine overvejelser ligeledes, at jeg gnskede forskellighed i
gruppen for at kunne afdaekke feltet bredest muligt. Derfor sa jeg det relevant at interviewe
kursister pa forskellige uddannelsesniveauer, dvs. med forskellig erfaring i at udfylde rollen som

leerende og kursist.

Andreasen (2017) beskriver et forhold som jeg ogsa fandt relevant for min undersggelse, nemlig
magtforholdet imellem interviewer og informanter. Som interviewer vil jeg altid have den sakaldt
"hgjeste position” i magthierarkiet, da jeg indkalder til interviewet og saetter dets rammer og
dagsorden (Andreasen, 2017). Dette pavirkes yderligere af hvilke sociale relationer kursisten og jeg
har, hvor jeg jo, i "mine egne” kursisters forlgb har en rolle som vejleder og bedgmmer, hvilket kan
pavirke deres respons i interviewene. Her styrkedes mit argument for ogsa at vaelge kursister fra
andre afdelinger. Ifglge Andreasen (2017) er denne magtbalance uundgaelig i enhver
interviewsituation, ogsa med effekt pa de data der fremkommer. Dette fordrer at intervieweren
forholder sig til, at situationen ikke er neutral, og at det fx er vigtigt at tydeligg@re overfor
informanten, at dennes oplevelser anses som sande og korrekte og at de medtages uredigeret i
den videre bearbejdning (Andreasen, 2017). | mine interviews forsggte jeg at imgdekomme dette i
opbyggelsen af min interviewguide, med abne spgrgsmal. Desuden forsggte jeg, under samtalen,
at skabe plads til at kursisten kunne saette flest mulige ord pa sine refleksioner, ved at lade der
vaere pauser i talen, som ikke hver gang blev afbrudt af et nyt spgrgsmal fra mig. Samtidig var jeg
opmaerksom pa at “neutralisere” vores indbyrdes relationer en smule, ved at afvikle interviewene i

rum udenfor afdelingen og ved at jeg optradte i privat t@gj fremfor uniform.

Den endelige udvaelgelse af informanter var naturligvis i sidste ende pavirket af, hvilke kursister jeg
havde mulighed for at mgde til et interview i de 4 uger i oktober/november 2025, jeg havde afsat
til indsamling af empiri. Jeg gnskede ikke at kursisterne skulle investere deres fritid i at lade sig
interviewe, hvorfor jeg var afhaengig af, at der var velvilje i de pagaldende afdelinger til at lade
dem deltage i deres arbejdstid. Her viste min forudgaende kontakt til mit undersggelsesfelt sig som
en fordel, idet jeg havde god mulighed for at informere om min undersggelse, bade i egen afdeling

og i de gvrige 2, via mine vejleder-kolleger der. Dette, vurderer jeg, blev en motiverende faktor for



at lade kursisterne deltage i arbejdstiden, idet der sas mulighed for udvikling pa baggrund af mine

undersggelsesfund.

Interviewene var tilrettelagt som semi-strukturerede, idet jeg gnskede at give mulighed for en
tematiseret samtale, men ogsa med mulighed for at kursisterne kunne udtrykke andre perspektiver
om problemstillingen. Jeg udarbejdede en interviewguide (BILAG 1) ud fra anbefalinger om form
og principper for udformning af spgrgsmal fra metodelitteratur (Riis, 2005; Tanggaard &
Brinkmann, 2022). Jeg havde saledes forberedt interviewspgrgsmal, men forsggte ogsa, under
samtalen, at lytte til om kursisten udtrykte sig om temaerne for mine spgrgsmal, ogsa ikke direkte
adspurgt. Dette oplevede jeg i flere situationer.

Jeg optog interviewene og transskriberede dem til tekstdokumenter (BILAG 2-5). Kursisterne

optraader anonymiseret, under daeknavne.

4.3 Valg af teori

Lige fra mine indledende overvejelser om denne opgaves problemfelt, har jeg anvendt begrebet
roller om de forskellige positioner intensivkursisterne skal udfylde, som bade kolleger og lzerende i
intensivafdelingen. Derfor vaelger jeg at tage rollebegrebet med videre i den teoretiske
bearbejdning af min empiri. Jeg inddrager sociologen Erwing Goffman, som netop i sin teori
beskaeftiger sig med, hvad der kendetegner den/de roller et individ indtager og spiller i interaktion
med sin omverden (Goffman, 2004; Goffman et al., 2014). Jeg vil hermed kunne opna en forstaelse
for kursisternes oplevelser af de forskellige roller de optraeder i, og de udfordringer og pavirkninger
det kan medfgre. Goffman tilbyder ikke en decideret lzeringsteori, men hans karakteristik af
sakaldte ”sociale samhandlinger” (Goffman et al., 2014) imellem individer/roller finder jeg egnet til
at beskrive det sociale miljg, som kursisterne indgar i, og skal leere i, og ser dermed en naturlig

sammenhang med, at det kan pavirke deres laereprocesser.

Derudover vil jeg anvende betragtninger fra Etienne Wengers teori om praksisfaellesskaber
(Wenger, 2006). Som naevnt i indledningen kan intensivafdelingen og dens medarbejdere betragtes
som et praksisfeellesskab, hvor kursisternes lzereprocesser sker i kraft af deres deltagelse heri. Min

oplevelse af, at kursisterne bade har rollen som laerende og kollega i afdelingen vil, med Wenger



(2006), kunne beskrives som en form for deltagelse, og dermed vil teorien kunne give en forstaelse

af kursisternes oplevelser af dette, samt pavirkningen af deres laereprocesser.

Jeg vil ligeledes anvende begrebet ”legitim, perifer deltagelse”, fremfgrt af Wenger i samarbejde
med hans forskningskollega Jean Lave (llleris, 2012a), idet jeg saledes vil kunne belyse den
deltagelse og leering som nytilkomne i et praksisfaellesskab kan have, som i denne opgave sidestilles

med kursisterne, som oftest er nyere aktgrer pa intensivafdelingen og under oplaering i specialet.

Bade Goffmans teori om roller og Wengers praksisfeellesskaber beskaeftiger sig med interaktionen
imellem individer og de gensidige pavirkninger og udviklinger der her sker, hvorfor teorierne

karakteriseres som social-konstruktivistiske i deres videnskabsteori.

Min interesse for at undersgge problemfeltet med netop disse teoretiske perspektiver opstod
forholdsvis tidligt i min proces, hvorfor de kan siges at have veeret indlejret i min hermeneutiske
forforstaelse, og dermed undersggelsens videnskabsteori. Ligeledes kan de naturligvis have haft
indvirkning pa udformningen af min undersggelse fx formuleringen af interviewspgrgsmal. Jeg var
dog bevidst om dette, og tilstraebte at formulere dbne spgrgsmal, sa de ikke direkte indeholdt
henvisninger til teoriernes konkrete begreber og dermed forhabentlig en mindre risiko for at
pavirke svarene i en bestemt retning. Ligeledes har temaer fra kursisternes udtalelser i
interviewene veeret med til at praecisere for mig hvilke begreber fra teorierne der var relevante at

inddrage.

4.4 Analysemetode

Til brug for analysen har jeg gennemlaest de transskriberede interviews og noteret mig temaer i
udsagnene med relevans for mit problemfelt, ogsa med fokus pa graden af samstemmighed blandt
informanterne. Derudover har jeg registreret hvad jeg har set af mulige sammenfald med de
teoretiske begreber. Disse notater er gjort i handen og undervejs, i udskrifter af de transskriberede

interviews og er saledes ikke vedlagt opgaven.
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Analysen er struktureret ved, at de fremstillede teoretiske begreber fungerer som overordnede
temaer i teksten. Begreberne udfoldes yderligere nar empirien analyseres og fortolkes og der
inddrages eksempler pa udsagn fra informanterne/kursisterne, som kan illustrere hvor teoriernes
perspektiver kommer til udtryk. | arbejdet med analysen har de udskrevne transskriptioner af
interviewene vaeret et centralt redskab, med fokus pa om den naermere gennemgang af teorien

har vist nye perspektiver i udsagnene.

5. Fremstilling af teori

| det fglgende vil jeg fremstille de centrale begreber fra Goffmans teori om roller og Wengers teori
om praksisfeellesskaber, samt betragtninger om legitim, perifer deltagelse, fremsat af bade Lave og

Wenger, som fremstilles i et eget afsnit.

5.1 Erving Goffman — om roller

| sin begrebsramme om roller anvender Goffman (2014) en metafor, hvori det menneskelige,
sociale liv opfattes som en teaterforestilling, og individer opfattes som henholdsvis optraedende og
publikum. Hermed forstar han, at menneskelige handlinger indeholder en grad af dramaturgi og
iscenesattelse, som har det formal at sikre en gensidig forstaelse og tydelig definition af
mellemmenneskelige situationer. Heraf udspringer ogsa hans begreber om rollers forskellige

karakteristika (Goffman, 2004; Goffman et al., 2014).

Goffman fremfgrer, at individers roller bliver til i kraft af, at de har en status og position i et givet
system, fx i en organisation. En rolle er karakteriseret ved, at der til dens udfgrelse er knyttet
forventninger, rettigheder og pligter, ligesom der ofte er defineret kerneopgave. Derudover er
rollen tilknyttet og gensidigt forbundet til andre positioner/roller. Det kan variere hvordan samme

rolle udgves af forskellige individer (Goffman, 2004).

Et menneske spiller, ifglge Goffman (2004), sin rolle i sociale situationer med relevante tilhgrere,
som han benavner rolle-andre. | kraft af de forventninger og pligter der hgrer til en given rolle,
opstar der, i omverdenen, en vis afhaengighed af, at individet udfgrer sin rolle adaekvat, hvilket

medfgrer at individer, seerlig i institutionelle systemer har en sakaldt rolle-forpligtelse (Goffman,
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2004). Ligeledes indebzerer begrebet rolleforpligtelse, at et menneske selv identificerer sig med en

bestemt rolle og arbejder for at opretholde den (Goffman, 2004).

Goffman fremhaever ligeledes, at et menneske kan siges at omfavne sin rolle, nar der kan
observeres tre faktorer, nemlig en abenlys tilknytning til rollen, kvalifikationer og evner til at udfgre
dens kerneopgave, samt tydeligt engagement i at patage sig rollen (Goffman, 2004). Modsat kan
individet opleve, og udvise, rolledistance hvis der fgles en grad af modstand mod rollen, eller

utilfredshed med dens opgave, og dermed en fglelse af darlig kontakt med den (Goffman, 2004).

Individer indtager typisk forskellige roller pa samme tid, bade i samme system og i flere systemer
pa samme tid. Goffman (2004) fremhaever dog, at man kun kan udfgre én rolle fyldestggrende ad
gangen, og at andre roller til en vis grad ma stilles i bero sa laenge. Individet ma da vurdere hvordan
ressourcerne skal fordeles imellem udfgrelse af de forskellige roller. Goffman (2004) kalder det
rolleadskillelse, nar man forlader én rolle og indtager en anden. Afggrende for dette er
omgivelsernes accept af, hvordan individet prioriterer. Opnas denne accept ikke, eller er der, enten
fra tilhgrere eller i individet selv, forskellige forventninger til hver af individets roller og hvornar de
skal "aktiveres”, kan der opsta en indre vaklen og forlegenhed, hvilket kan medfgre en oplevelse af

rollekonflikt (Goffman, 2004).

| relation til mit problemfelt finder jeg det szerligt interessant at undersgge om det netop kan vaere
ubalance og spandinger omkring oplevelserne med deres forskellige roller, som kan traede frem
hos kursisterne. Og som resulterer i det som, med Goffman (2004) kan rolledistance og
rollekonflikt nar kursisterne skal balancere rollen som leerende med ogsa at have rollen som
kollega, og nar de maerker kollegernes pavirkninger og forventninger til dem. Dette fordi den videre
tolkning ma veere, at deres leeringsmiljg og laereprocesser er i risiko for at blive pavirket negativt af

disse rollekonflikter.

5.2 Etienne Wenger — om praksisfaellesskaber

Wenger karakteriserer det menneskelige liv, som udspillende sig i sociale relationer med udgvelse

af feelles virksomhed og praksis — og definerer dermed sit begreb praksisfeellesskaber (Wenger,
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2006). Praksisfaellesskaber eksisterer i bade private og professionelle sammenhange og
kendetegnes ved at omfatte mennesker, der er relateret til hinanden med 3 dimensioner, som han
benavner gensidigt engagement, feelles virksomhed og faelles repertoire. Centralt for begrebet er,

at mennesker udgver det, der defineres som deltagelse i et praksisfaellesskab (Wenger, 2006).

Gensidigt engagement opstar fordi deltagerne i feellesskabet tydeligt engagerer sig. Bade i
Igsningen af de opgaver, som fellesskabet er centreret omkring, og i de gvrige deltagere, ved at

bidrage til at opretholde alle aspekter af faellesskabet og relationerne i det (Wenger, 2006).

Med feelles virksomhed mener Wenger (2006), at deltagerne i praksisfeellesskabet arbejder imod et
feelles mal, og med Igsningen af en feelles opgave. Heri ligger den evt. formelle og definerede
opgave, som fx er tilhgrende pa en arbejdsplads. Lige sa centralt er det dog, at en betydelig del af
den falles virksomhed er genstand for kontinuerlig forhandling imellem deltagerne. Her skabes der

udvikling af opgavens formal og maden at udfgre den pa (Wenger, 2006).

Det feelles repertoire deekker over de redskaber og ressourcer som et feellesskab ggr brug af for at
Igse sin opgave. Begrebet indbefatter bade fysiske objekter, som redskaber og maskiner, samt det
feelles fagsprog, retningslinjer og rutiner, symboler og den indlejrede kultur. Det fzlles repertoire
er ogsa til gentagen og gensidig forhandling imellem deltagerne i praksisfeellesskabet (Wenger,

2006).

| falge Wenger (2006) er de 3 dimensioner i praksisfeellesskabet gensidigt afhangige og pavirket af
de sociale dynamikker og forhandlinger, som udspiller sig imellem praksisfallesskabets deltagere,
og de indbyrdes relationer. Jeg ser dette relevant i forhold til at analysere hvordan kursisterne i
mine interviews kan opleve deres deltagelse i afdelingens praksisfaellesskab og de vigtige

forhandlinger om indholdet i dets dimensioner - og hvordan det kan pavirke deres laereprocesser.

For ethvert praksisfaellesskab gaelder det, helt grundleeggende, at der foregar leering. Wenger

(2006) anskuer hermed leering som en social proces, hvor deltagerne, igennem udgvelse af deres

faelles praksis og faelles virksomhed, udvikler sig og leerer. Ligeledes er de fgrnaevnte forhandlinger
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imellem deltagerne omkring faellesskabets dimensioner centrale omrader for lzering, bade for det
individuelle medlem og hele feellesskabet. Wenger fremhaever, at leeringen er situeret i praksis og i
den realistiske opgavelgsning (Wenger, 2006). Et menneske leerer kontinuerligt, i alle livssituationer
og derfor ikke kun ved formaliseret undervisning og planlagte laeringsaktiviteter. Dette har

naturligvis ogsa betydning, men der er her blot tale om, at laeringen intensiveres (Wenger, 2006).

Leering, beskriver Wenger (2006) videre, indbefatter sdledes 4 komponenter — mening, praksis,
feellesskab og identitet. Igennem deltagelse i, og udgvelse af, praksis sker der en udvikling af viden
og kompetencer, bade hos de individuelle deltagere og kollektivt, for hele praksisfallesskabet. Med
dette anser Wenger (2006) det at leere noget, som en skiftende oplevelse af mening. Praksis er,
som naevnt, rammen for deltagernes aktiviteter, og feellesskabet angiver, at leeringen sker og
anerkendes i sociale relationer med andre deltagere (Wenger, 2006). Deltagere i
praksisfaellesskaber udvikler hele tiden deres made at veere menneske pa i den aktuelle kontekst —
deres identitet — i kraft af den laering de opnar i det sociale, praktiske rum. Identitet kan ligeledes
forstas kollektivt, dvs. at hele praksisfaellesskabet kan opfattes med en samlet identitet, som er i
kontinuerlig bevaegelse, imod nye meninger (Wenger, 2006).

Med Wengers betragtninger ser jeg en mulighed for at blive klogere pa hvad der kan karakterisere
kursisternes lzering, dvs. deres skiftende oplevelse af mening og udviklingen af deres identitet, og

hvad der kan pavirke processen.

5.3 Jean Lave og Etienne Wenger — om legitim, perifer deltagelse

Lave og Wenger har i faellesskab yderligere belyst laeringsbegrebet ved at beskrive hvordan
nyankomne i et praksisfeellesskab ma starte som en sakaldt legitim, perifer deltager for at laere om

den feelles praksis og tilegne sig kompetencer til at udfgre den (llleris, 2012b; Wenger, 2006).

For nye deltagere skal det vaere legitimt at blive oplaert i praksis imens de deltager, men med en
mere modificeret form for deltagelse end erfarne medlemmer i feellesskabet. Dette indebaerer, at
der ma veere lavere forventninger til de nye deltagere om fx arbejdstempo og opgavemaengde. Der

er ofte behov for teet st@tte, vejledning og instruktion, ligesom der gives mulighed for at gve sig
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mere risikofrit, dvs. med stgrre rummelighed for eventuelle fejl. Relationerne med de gvrige

deltagere i faellesskabet har deraf en afggrende betydning (Wenger, 2006).

Malet med de nyansattes laering er, ifglge Lave og Wenger (llleris, 2012b), at de opnar sakaldt fuld
deltagelse i praksisfeellesskabet, og dermed adgang til hele feellesskabets repertoire. Igennem
deltagelse og engagement opnar den nyansatte lzering af relevant viden og faerdigheder - og
udvikler sin identitet og mening. Dette beskrives som en bane af deltagelse, hvor den perifere

position udvikler sig henimod den mere centrale.

Bade i forhold til denne szerlige position for nyansatte, og omkring dynamikkerne i
praksisfeellesskaber generelt, benaevner Lave og Wenger, at der ma forventes at opsta spaendinger
og konflikter (Wenger, 2006). | alle forhandlingsprocesserne imellem deltagerne, omkring at skabe
mening med den fzelles virksomhed og det falles repertoire, kan der opsta divergerende
holdninger og oplevelser. Ligesa i “generationsmgdet” imellem nyere og mere erfarne deltagere
kan der forekomme ubalance, fx i de gensidige forventninger til den legitime perifere deltagelse.
Det pointeres dog, at dette anses som en naturlig og ngdvendig del af bade den kollektive og den

individuelle lzering, og som et vilkar for praksisfaellesskabets eksistens og udvikling (Wenger, 2006).

| relation til mit problemfelt ser jeg begrebet legitim, perifer deltagelse relevant til yderligere at
analysere og fortolke kursisternes oplevelser af deres deltagelse og laering i praksisfallesskabet.
Jeg fremfgrer, at kursisterne ofte er forholdsvis nyansatte i afdelingen, og i hvert fald nye i rollen
som laerende nar de starter pa specialuddannelsen, hvorved deres lzering og udvikling afhaenger af

at deres perifere deltagelse er legitim.

6. Analyse

6.1 Intensivkursisternes roller som kollega og leerende — med Goffman

| forhold til mit problemfelt generelt og den illustration af det, jeg har opnaet igennem udsagnene
fra 4 intensivkursister, kan en raekke faktorer forklares og forstdas med Goffmans rolleteori og

bidrage til et svar pa opgavens problemformulering.
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Forst og fremmest bliver det tydeligt, at kursister, generelt betragtet, far en ny status og position i
et nyt system, nar de pabegynder deres anszettelse i intensivafdelingen, som nyansatte
sygeplejersker og inden uddannelsesstart. Dermed far de en rolle, som Goffman (2004)
kendetegner det. Med denne fglger en ny kerneopgave, hvor de skal deltage i pleje og behandling
af sygehusvaesenets mest kritisk syge patienter, med en stor del gensidige bindinger og
forpligtelser, fx de formelle, med arbejdspladsen, omkring anszettelsesforhold og retningslinjer for

arbejdets udfgrelse.

Kursisterne, som jeg interviewede, oplevede en staerk motivation for at blive ansat pa
intensivafdelingen, da de ansa specialet som fagligt udfordrende. Janni, som kendte afdelingen og
specialet fra en praktikperiode pa sygeplejerskeuddannelsen, var opsat pa at vende tilbage og
beskrev at:

“Det var speendende at vaere pad intensiv, for det var meget teknisk og et meget bredt

omrdde, specielt her pd vores afdeling, almindelig intensiv, hvor vi jo fik alt ind...”

”..s@ var der jo ogsd, tror jeg, ogsd bemandingen, og hele den mdde, alt er
struktureret og sat sammen pd, gjorde, at jeg synes, det var et godt sted at vaere”

Jesper supplerede med betragtninger om, hvorfor han valgte at blive sygeplejerske og kollega pa
intensiv.

“Men det er den der mdde at komme i dybden med én patient, og der virkelig er rigtig
stor faglighed blandt personalet. Og man gdr ogsa rigtig meget op i, at der sker en
faglig udvikling i personalegruppen”

Nar de nye sygeplejersker pabegynder deres uddannelsesforlgb, og bliver kursister, kan de siges at

fa yderligere en status og position i systemet og dermed, med Goffman (2004), yderligere en rolle.
Dette kvalificeres ogsa ved, at der optraeder de nye gensidige forventninger, rettigheder og pligter
imellem rollen og systemet, som Goffman (2004) fremhaever. Fra afdelingen tilkommer nye
forventninger, fx til at kursisterne forpligter sig til at indga aktivt og ansvarligt i et lzeringsforlgb, for
at opna uddannelsens lzeringsmal. Omvendt far kursisterne muligheden for at tage en
specialuddannelse og rettigheder til at modtage tilrettelagt undervisning og kvalificeret klinisk

vejledning i forlgbet.
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| mine interviews udtrykte kursisterne generelt positive oplevelser med at patage sig denne nye
rolle. De satte pris pa muligheden for et struktureret leeringsforlgb, og var derfor indforstaede
med, at forventningerne til dem andrede sig, med deres nye kursistrolle. Pa spgrgsmalet om
hvordan det var at ga fra det “almindelige” arbejde i afdelingen til at indga i de mere formelle
uddannelsesrammer var fx svaret fra Janni:

“Jamen det synes jeg jo var godt. Jeg kan godt lide at arbejde efter madl. SG det synes

jeg var fint, at der ligesom var nogle rammer at rette ind under og arbejde ind under”
Derudover sa de meningen med, at kravene til dem andrede sig med deres indtraeden i
kursistrollen:

“Og jeg kan huske, at jeg ogsd naevnte overfor hende (vejleder), at nu er der nogle
flere krav til mig, eller nu skal jeg til at praestere noget mere, der bliver forventet mere
af mig rent fagligt. SG jeg synes egentlig, at det var meget naturligt, at selvfglgelig
kan | godt forvente, ndr jeg tager pd uddannelse og leeser det, der star i pensum, at sa
skulle jeg jo helst gerne kunne forteelle lidt mere, end det jeg kunne fagr” (Karen).

Goffman (2004) beskriver, at der til en rolle hgrer sakaldte rolle-andre, eller naturlige tilhgrere,
som kan udggres af andre med samme rolle i samme system, eller andre roller, som har naturlig
tilknytning til en rolle. For de nye sygeplejersker, og i relation til denne opgaves problemfelt, kan
teamet af kolleger, som de forbindes med i kraft af den feelles opgavel@sning, ses som en vigtig
gruppe rolle-andre. Dette gaelder ogsa nar de indtager rollen som kursister og starter pa
specialuddannelsen. | dette sociale felt vil der, ifglge Goffman (2004), ligeledes vaere gensidige
forventninger, rettigheder og forpligtelser, bade formelle og uformelle, fx til samarbejdet og
deltagelsen i den feelles arbejdskultur. Hermed opnar jeg en forstaelse af det jeg ser i min generelle
anskuelse af problemfeltet, hvor kollegerne kan have forventninger til kollega-rollen hos
kursisterne og til at de udfylder den ved at deltage ligeligt i afdelingens samlede opgavel@sning.
Britt beskrev oplevelsen af, at kollegerne var blevet forvirrede over hendes indtraeden i den nye
rolle som kursist, og til hvad der nu kunne forventes af hende.

” Jamen, det var fordi, jeg sadan havde den der oplevelse af, da jeg startede pd
introduktionsdelen, at der var meget usikkerhed af, hvad indebeerer det, og hvad er
det man skal, og er det bare lidt ligesom du var, inden du startede” (Britt).
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Kursisterne beskriver, at de indimellem kan opleve behovet for ikke at skulle reflektere, modtage
vejledning og i det hele taget have sa stort et fokus pa at tilegne sig laering.

“Og jeg tror ogsd, det der med hele tiden at skulle veere pd, fordi det er man som
kursist”

“Det kunne jeg godt meerke at jeg nogle gange godt kunne blive sadan lidt, kan vi ikke
bare veere her? Fordi det er jo ogsa stort at arbejde hele tiden og skulle vende alle
beslutninger, alle tanker. Ja og nej, eller hvorfor sadan eller hvorfor ikke sadan. Det
kreaever rigtig meget energi” (Janni).

Med Goffman (2004) kan dette forstas som en fglelse af periodevis rolledistance hos kursisterne,
fra rollen som kursist og dens kerneopgave med at tilegne sig leering, da det kan se ud som om, at
deres engagement i at patage sig rollen kan udfordres. Maske fordi det er en kraevende opgave, og
de har behov for at veksle imellem hvor intenst den udfgres. Dette bekraefter mine refleksioner i
indledningen, om mine oplevelser med at kursisterne indimellem tager afstand fra rollen, frem for
at omfavne den kontinuerligt, med det abenlyse engagement og den staerke tilknytning, som

Goffman (2004) fremhaever.

Ved andre lejligheder kan kursisternes rolledistance tolkes som usikkerhed overfor de
leeringsaktiviteter som kraeves i uddannelsen og manglende oplevelse af, at disse giver mening og
leering. Seerlig i starten af uddannelsen, hvor de mere formelle rammer om forlgbet er et nyt
bekendtskab, kan dette komme til syne.

“Og det der med, at de der kompetencekort kom pa banen, og man ikke altid lige
syntes, at det gav helt mening, og vi skulle til at lave noget skriftligt arbejde, som
mdske ikke pd det tidspunkt gav sG meget mening, og man sddan ligesom fik at vide,
jamen det skal du, og det gjorde jeg selvfglgelig ogsa” (Britt).
Overordnet set er min tolkning, at en rolledistance hos kursisterne, hvor tilknytningen og
engagementet er reduceret i forhold til rollens kerneopgave med at ga aktivt ind i egen
leeringsproces, vil udmgnte sig i reduceret leeringsudbytte. Dog finder jeg det her vasentligt, at
kursisterne generelt beskriver en solid omfavnelse af rollen, og at distancen kun optraeder i
perioder. Dermed ser jeg muligheden for, at deres samlede lzereproces ikke forringes betydeligt, og
maske endda et argument for, at distancen kan give en tiltraengt pause og mulighed for at hente ny

energi til den kraevende uddannelsesproces.
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Nar man patager sig en rolle forpligtes man af den. Goffman (2004) fremhaever, at roller i
institutionelle systemer ofte medfgrer faste, strukturerede opgaver, og en sezerlig udtalt
afheengighed, hos institutionen og rolle-andre, af at kerneopgaven lgses. Han uddyber med, at
dette kan fastldse individet i rollen og give ustabilitet i systemet og hos rolle-andre, hvis individet

handler uventet ift. forventningen til opgavens roller (Goffman, 2004).

Begge kursisternes roller kan siges at udspille sig i institutionelle rammer. Dels som sygeplejerske
med faste pleje- og behandlingsopgaver hos de kritisk syge patienter, og i uddannelsesforlgbet
med et fast program og defineret curriculum. Rolleforpligtelsen, som Goffman (2004) beskriver
den, kan ogsa identificeres i kursisternes udsagn, hvor det kan udledes, at de fgler sig forpligtede i
begge roller. De udtrykker dels at de ser det ngdvendigt at deltage i teamets opgavel@sning, og
dermed honorere den gensidige afhaengighed der er imellem dem og deres kolleger, som rolle-
andre. Dette ma indimellem ogsa prioriteres hgjere end laeringsaktiviteter eller rollen som kursist.

” Ja, altsd jeg synes, hvis der er travit i afdelingen... S er det mere, at vi far den her
vagt til at haenge sammen. Sa det er ikke der, jeg stopper op og taenker en hel masse
over det” (Karen).

Karen fremhaever videre, at hun ogsa anerkender den laering hun kan opna ved at deltage i

teamets handtering af de mange opgaver.

“Der er jo ogsd leering i at have travlt. Hvordan ggr man det bedst? Men det er klart,
altsa i travle vagter er der jo ogsa helt klart en forventning fra ens kollegaer om, at
man er til stede og til rddighed for dem. Det har jeg ogsd en forventning til dem om.
Sa jeg tenker, at det er sadan helt naturligt, at hvis man mgder ind, og vi er bare ikke
lige dem, vi skulle veere, og afdelingen ser sadan her ud, godt, sa far vi det til at... S
hjaelper vi hinanden bedst muligt.

”Men jeg synes jo, der er jo leering i alting. Selv hvis man bare stdr og snakker over
sengen, og man stdr om patienten, og man snakker om et eller andet, sa reflekterer
man jo alligevel i det” (Karen).

Samtidig ses kursisternes staerke rolleforpligtelse ved, at de ogsa alle beskriver en ansvarsfglelse
overfor rollen som lzerende, og en forpligtelse til selv at vaere drivkraft i egen laereproces og
arbejde med de formelle opgaver i uddannelsesforlgbet.

“Jamen det synes jeg jo var godt. Jeg kan godt lide at arbejde efter mdl. S det synes
jeg var fint, at der ligesom var nogle rammer at rette ind under og arbejde ind under...
Sad jeg tror, det der med, hvis man selv er meget engageret og gdr op i, jamen, hvor er
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jeg, og hvad er det for nogle kompetencekort, jeg har taget, hvad mangler jeg?”

(Janni).
Indimellem har kursisterne dog oplevet situationer, hvor der er opstaet den ustabilitet omkring
rolleforpligtelsen, som Goffman (2004) angiver kan forekomme, hvis forventninger til
opgavelgsningen ikke mgdes. Her beskriver kursisterne, at deres kolleger fx kan vaere uforstaende
overfor de laeringsaktiviteter, som kursistrollen kreever og at der skal prioriteres tid til dem.
Derudover kan der spores szerlige forventninger fra kollegerne fx til hvornar i uddannelsen
kursisterne er klar til at varetage mere komplekse opgaver i teamet.

“Jamen, jeg tror, det var efter, at vi fik at vide, at i afdelingen havde man et princip
om, at ndr man havde gennemfgrt sin multiple choice og sin sygepleje case?, at s@
kunne man godt varetage to patienter. Og det blev jeg lidt udfordret af, hvor jeg
teenkte, at jeg er stadigvaek kursist, og jeg skal stadigvaek lzere noget. Og selvfalgelig
kan man lzere noget af at have to patienter... Men jeg synes stadigvaek, at vi er godt i
gang med et laeringsflow, og det bliver bare afbrudt af, at lige pludselig synes jeg
bare, at man lige er blevet arbejdskraft” (Britt).
Dette kan ses som et udtryk for, at der hos kursisterne kan opsta udfordringer med at udfgre begge
roller, hvilket videre ma siges at kunne pavirke deres laeringsmiljg og -proces. | denne situation kan
der ogsa siges at opsta det Goffman (2004) kalder rollekonflikter. Her opleves balancen imellem
udfgrelse af to roller, og den pagaende rolleadskillelse, udfordrende pga. modstridende

forventninger og vurderinger hos rolle-andre, eller i individet selv. Dette kan videre medfgre en

indre vaklen og forlegenhed (Goffman, 2004).

Som tidligere naevnt forventede jeg at der tydeligt ville kunne identificeres rollekonflikter i

kursisternes udsagn, omkring bade at vaere laerende og kollega, og at det ville vaere centralt i mit
problemomrade, og at det ville kunne tolkes som szerligt betydende for kursisternes laeringsmiljg
og -processer. Det skulle dog vise sig, at jeg her fik udfordret min forforstaelse, idet kursisternes

betragtninger gav et nyt perspektiv.

1 Kompetencekort -> lzeringsredskab, der angiver niveauet af viden og feerdigheder der kraeves for at besidde en given
kompetence.

Z Kursisternes eksamen efter den teoretiske uddannelse udggres af en multiple choice-test og analyse af en
sygeplejecase
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Kursisterne beskrev godt nok oplevelser med rollekonflikter. Seerligt kan det opsta pa de
strukturerede og planlagte fglgedage med vejledere. Her skal de pa én gang varetage patientpleje,
ofte i en travl hverdag, og samtidig prioritere lzeringsaktiviteter.

” Men ting tager virkelig lang tid pd de falgedage, fordi der er mange ting, der skal
drgftes. Og hvis noget var sveert, sd bruger man jo ikke sa tid pd at finde ud af
det. Eller at lzere, hvordan var det lige med det her?” (Karen).

Ligeledes kan en rollekonflikt ses nar kursist og vejleder skal reflektere uforstyrret, i et rum veaek fra
patientstuen — med uddelegering af opgaver til kolleger i deres fraveer.

”Sa ens kollegaer kan maske godt blive sddan lidt, hvis nu det hele det braender,
jamen sd er det ogsG meget, vi gar to mennesker i halvanden time. Sé der har

jeg nogle gange mgdt noget sddan lidt uforstaenhed overfor. Jamen kan | sa ikke lige
spise jeres frokost imens, eller har | mulighed for at tage det en anden dag...?” (Janni)

Samtidig beskriver kursisterne, at de ogsa i flere situationer oplever opbakning fra deres kolleger til
at prioritere laeringsaktiviteter i hverdagen, og til deres rolle som kursist. De ser, at det anerkendes
ngdvendigt i teamet fx hvad der kraeves pa en fglgedag med en vejleder.

“Vi mgdes jo om morgenen alle sammen, ndr vi gdr igennem dagen, og sa bliver der
0gsd lige naevnt, at der er falgedag med de og de i dag. Sa ved de andre ogsd det, at
de gdr to sammen pd den stue, og det er ikke fordi, at altsd, at den ene er ekstra pd
en mdde” (Jesper).

Ligeledes fremgar det tydeligt, og ganske samstemmende hos de 4 kursister, at de ved flere
lejligheder ogsa kan oplever en anerkendelse af deres rolle som kursister, og dermed ikke den
rollekonflikt, som Goffman (2004) beskriver. Det ses fx ved at kollegerne er meget opmaerksomme
pa, og dermed forventer, at kursisterne skal tilbydes relevante opgaver med mulighed for laering,
hvor det samtidig prioriteres, at de far mulighed for at udfgre opgaven, sa deres leeringsudbytte

sikres, fx ved at prioritere hjeelp og stgtte til opgaven.

” Sa det var bare rart at vide, at der er nogen, der er opmaerksom pd, at man er der.
Og de der ting, som vi jo ser med jeevne mellemrum, men som alligevel, man skal jo
lige ramme de der vagter, hvor der er Picco® og Omni* osv. Men ndr det sd er, at der

3 PICCO -> en avanceret form for overvagning af kredslgbet hos kritisk syge.
4 Omni -> en form for dialysebehandling, seerligt anvendt hos kritisk syge.

21



sd er nogen, der lige er opomaerksomme pd, at der var en kursist, der mdske kunne
veere nysgerrig pd det” (Karen).

“Men jeg synes, det var lidt frustrerende at vide, at jeg havde en rigtig, rigtig darlig
patient, ndr jeg vidste, at resten af afdelingen det var intensivsygeplejersker. Hvorfor
skulle jeg sG have den patient?

Men begge vagter resulterede jo i, at jeg fik en keempe succesoplevelse af, at jeg
havde nogle kollegaer og en koordinator, som ligesom taenkte, vi tror pa Britt. Vi kan
se, at den udvikling og der, hvor hun er, at der kan hun godt honorere det.

Og der var overskud blandt mine kollegaer til at komme ind og ligesom have den der
fingeren pad pulsen, og ligesom komme ind og se, okay, er Britt, padler hun for meget?
Er hun for usikker, eller skal vi lige komme med et eller andet? Sd jeg fik jo en keempe
succesoplevelse af, at selvom jeg ikke selv synes, at jeg kunne klare opgaven, men jeg
havde nogle kollegaer, som var klar til at gribe mig, og der var klar til at reflektere
med mig, og var opmarksomme pd, at patienten klarede det jo heldigvis rigtig godt”
(Britt).

Saledes blev jeg opmaerksom pa3, at jeg, ved at anskue kursisternes udsagn med Goffmans (2004)
betragtninger om rollekonflikt, far flere perspektiver end jeg umiddelbart forventede. Selvom
kursisterne beskriver at rollekonflikter forekommer, angiver de ogsa at de anerkendes i deres rolle,
at den prioriteres i kollegaflokken, og at det medfgrer gode og leererige oplevelser hos dem. Dette
leder mig til den tolkning, at der ogsa, i mange situationer, er balance i hvilke forventninger
kursisterne selv har til deres rolle, og hvilke der udtrykkes af kollegerne — og dermed ikke en tydelig
opdeling i rollen som kursist og kollega, eller oplevelse af konflikt. Derimod ser jeg ogsa en
mulighed for en positiv indvirkning pa kursisternes leeringsmiljg og at det kan bibringe dem

frugtbare lzereprocesser.

Pa spgrgsmalet om hvordan Janni overordnet ser balancen imellem at skulle udfgre rollen som
kursist og kollega, udtrykker hun da ogs3, at det ikke var en opdeling hun tidligere havde lagt saerlig
meerke til.

” Jeg tror meget, at jeg har falt, at jeg maske egentlig bare har vaeret mig, og at jeg
skulle lzere. SG om det har vaeret kursist, eller om jeg bare har vaeret sygeplejerske, der
har skulle lzere. Jeg tror egentlig de roller pa en eller anden made er blandet meget
sammen for mig” (Janni).
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6.2 Intensiv afdelingens praksisfeellesskab og kursisternes roller heri — med Wenger

Som tidligere naevnt kan en intensivafdeling, med Wenger (2006), overordnet forstas som et
praksisfaellesskab, med dimensionerne af gensidigt engagement, faelles virksomhed og felles
repertoire, der ma veere geeldende for at give en kvalificeret pleje og behandling af kritisk syge
patienter. Jeg vil herfra analysere praksisfaellesskabet fra kursisternes perspektiv, og se pa hvordan
dimensionerne, lzeringen og den legitime, perifere deltagelse kan komme til udtryk og hvad det

kan betyde for kursisterne i deres laereproces.

Kursisterne ma anses som del af dette praksisfaellesskab, i kraft af at vaere ansat pa afdelingen og
en del af personalegruppen. Tidligere i min analyse har jeg, med Goffman (2004) forklaret, hvordan
kursisternes “dobbeltrolle” som bade kollega og leerende i et givet system kan forklares, og hvilke
udfordringer dette kan give, ogsa i forhold til deres leereproces. Ved videre betragtning af
problemfeltet kan pointer fra Wenger (2006), om kursisterne som deltagere, i et praksisfaellesskab
bidrage til en forstaelse af dette. Herved sidestiller jeg forstaelsen af, at kursisterne, som Goffman
(2004) fremhaever, har roller i et system, med rolle-andre, med at de, ifglge Wenger (2006), er
deltagere i et praksisfeellesskab. Det, at jeg anser dem for at have flere roller kan dermed sidestilles

med, at de udgver deltagelse af varierende karakter.

I min egen anskuelse af problemet oplever jeg, som tidligere naevnt, at der kan opsta en grad af
konflikt i personalegruppen nar der opstar situationer hvor kursisterne tydeligt skal udgve rollen
som kursist, og prioritere laeringsaktiviteter, evt. med uddelegering af opgaver. Med Wenger
(2006), kan dette forstas som om, at det gensidige engagement i hvad der betragtes som den
vigtigste opgave for kursisten i den pagaeldende situation opfattes forskelligt af kursister og
kolleger. Samtidig kan engagementet i at afdelingen har en opgave med klinisk uddannelse af
kursister ogsa siges at vaere reduceret hos kollegerne. Derudover kan det tolkes som om, at den
forhandling om opgavelgsningen, som Wenger (2006) papeger finder sted imellem
praksisfaellesskabets deltagere, for at skabe mening og faelles tilgang, kan have slaet fejl i dette
tilfaelde, for kursist og kolleger. Samlet set tolker jeg, at vil dette kunne pavirke kursisternes

oplevelse af at vaere en del af praksisfaellesskabet.
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Oplevelserne hos kursisterne i mine interviews kan ogsa tyde pa at dette kan finde sted. De
beskriver det saerligt geeldende i situationer, hvor de tydeligst har andre opgaver end resten af
praksisfaellesskabet, dvs. skal lave en rolleadskillelse, som fundet hos Goffman (2004), fra rollen
som kollega til rollen som kursist. Det kan fx ses i udtrykte reaktioner fra kolleger, efter en fglgedag
med vejleder, hvor det sarlige fokus pa refleksion har taget tid fra andre opgaver.

”...altsd den der med: hvorfor naede | ikke lige...? | har jo veeret to! Hvorfor ndede |
ikke lige det her, og sa star man og faler sig som en ddrlig kollega. Ikke ddrlig kursist,
men en darlig kollega, fordi man nédede ikke lige at skifte de der Q-cytes. Og A-trykket®
skal jo ogsa lige skiftes (Karen).

| enkelte situationer beskriver kursisterne, at kolleger er tilbageholdende med at give dem plads til
at udfgre nye opgaver, hvilket, med Wenger (2006) ogsa kan ses som nedsat engagement i deres
behov for, og opgave med, at tilegne sig leering, og i afdelingens opgave med uddannelse. Og
dermed ogsa en forskellig opfattelse af den faelles virksomhed. Janni naevner et eksempel, der,
selvom hun betragter det som enkeltstdende og "ekstremt”, satte spor i hende og pavirkede
hendes laereproces.

"Altsa, jeg kan huske pa et tidspunkt, jeg havde bedt om at vaere ret meget inde pa
dialysen. Og sd tror jeg, at den sygeplejerske, jeg gik med mdske egentlig bare havde
behov for at udfare sygeplejen. Altsd, sa hun var sikker pa, at det blev gjort... nu siger
jeg bare ordentligt. Ikke ngdvendigvis pd hendes mdade, men bare, at det blev gjort...

Sa der overrulede, det er lidt mit laeringsbehov. Og det blev jeg faktisk ret ked af, og
jeg stod faktisk og graed over for hende, sammen med en koordinator, fordi jeg var
sadan, jamen, hvis jeg skal kunne indstille mig pa min rolle, sé skal du ogsd kunne
indstille eller omstille dig pd, at jeg skal lzere. S der er nogle gange noget med i
forhold til, jamen, den jeg sG gar med, ogsad skal kunne omestille sig til at sige, at nu er
min dagsorden, at kursisten skal laere” (Janni).

Som naevnt tidligere fortaeller kursisterne dog ogsa, at de lige sa ofte, i relationen til kollegaerne,
oplever opbakning, engagement og anerkendelse i forhold til deres rolle som kursist og dens
betydning i praksisfaellesskabet. Her oplever de at det kan gg@re en positiv forskel at de bade har
rollen som kollega og kursist i afdelingen, da det ogsa kan virke motiverende pa erfarne kolleger at

vaere med til at sikre en yngre kollegas uddannelse.

5 Q-cytes og a-tryk er forskelligt medicinsk udstyr, som af hygiejniske arsager skal skiftes regelmaessigt.

24



”Og ligesddan ogsd den anden vej fra oplever jeg, at det ikke bare er en kursist, der
lige skal igennem det her forlgb og sd videre. At det er en kollega, man gerne vil have
til at veere i afdelingen. Som man ligesom ga@r noget for, at det ogsa bliver en dygtig
kollega” (Jesper).

”Men jeg synes ogsd, bare det at blive stemplet med rollen som kursist, at man ogsd
bliver taget under vingerne. Og der var ogsd mange, der kom til mig, kunne jeg godt
meerke, i sGdan et lzeringsgjemed, nu er der noget, jeg gerne vil lzere fra mig, eller
leere dig” (Janni).
Saledes kan det tolkes som om, at kursisterne ogsa oplever situationer, hvor der er god balance i
praksisfaellesskabets dimensioner, som Wenger (2006) beskriver det, idet der opleves gensidigt

engagement og oplevelsen af en faelles virksomhed omkring at kursisterne skal tilegne sig lzering,

fx om det faelles repertoire.

Wengers (2006) dimensioner i praksisfaellesskabet, og deltagernes udgvelse af dem, kan ogsa
bruges til at forklare hvad der sker i de situationer, hvor kursisterne selv engagerer sig i deltagelsen
som kollega, og seetter kursistrollen lidt pa stand-by. Med Goffman (2004) forklarede jeg det med,
at rolleforpligtelsen til kollegarollen her veegter hgjst. Deres beskrivelse af, at de her fgler ansvar
for, at opgaven hos patienterne skal Igses som et team, fx ved travlhed i afdelingen, tydeligggr, at
de her engagerer sig i den faelles virksomhed, som Wenger (2006) beskriver. Og at det ogsa giver

dem noget laeringsmaessigt.

Kursisterne er i gang med at tage en uddannelse som intensiv sygeplejersker og ligeledes at tilegne
sig det faelles repertoire i intensivafdelingen. Derfor er der naturligt et szerligt fokus pa leering i
deres deltagelse i praksisfeellesskabet, eller som Wenger (2006) betegner det, sa intensiveres deres
laering, nar der er seerlige aktiviteter og opgaver med leering for gje. Som beskrevet med Goffman
(2004), giver dette dem en yderligere rolle. For Wenger (2006) er det centralt, at lzering sker
situeret igennem udfgrelse af faellesskabets opgaver, hvilket ogsa kan siges at kendetegne
kursisternes leering, idet deres uddannelse i hgj grad foregar i den kliniske praksis og i

intensivafdelingens hverdag.

De 4 komponenter som lzeringen indeholder — mening, praksis, feellesskab og identitet (Wenger

2006) kan i kursisternes forlgb forstas som om, at de i praksis og i feellesskabet og i relationerne
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med de gvrige deltagere, deres kolleger, Iebende og kontinuerligt lzerer noget. Dette betyder, at de
tilegner sig relevant viden og passende faerdigheder indenfor den intensive sygepleje, og dermed
tillaegger de forskellige laeringsomrader skiftende mening, efterhanden som de bliver klogere og
dygtigere. De udvikler sig fx fra at veere basis-sygeplejerske henimod at opna en hgjere
specialisering. Denne udvikling, betegner Wenger (2006), er sa betydende for deres made at vaere

menneske pa, at den ogsa indebaerer en udvikling af deres identitet.

De kursister jeg talte med, berettede om en generel oplevelse af, at de i hgj grad leerer og udvikler
sig i rollen som kursist igennem deltagelse i praksisfaellesskabet pa intensivafdelingen. Bade
igennem en faglig tilegnelse af viden og feerdigheder, men som Karen beskriver i det fglgende, kan
der ogsa ske laering pa det personlige plan og for identiteten.

“Og sa noget andet er, at jeg helt personligt synes, at jeg har udviklet mig meget med,
specielt. Jeg gdr ogsad op i en selvudvikling, og var at sta i svaere situationer med
pdrgrende i starten, og hvor jeg taenkte, jeg tar naesten ikke at gd ind pd stuen, fordi
det var sveert at vaere sammen med dem, til hvordan det er nu. En helt anden ro i det.
Fordi jeg har jo udviklet mig som menneske og sygeplejerske” (Karen).
De fremhaevede ogsa, at lzeringen sker i relationer og faellesskab. Bade med vejledere, men ogsa i
samarbejde med deres kolleger. Her kan deres oplevelser angive, at samspillet med kollegerne kan
variere og at de i nogle relationer fx kan opleve, at kollegerne ikke mg@der deres laeringsbehov pa
den made de har behov for. For eksempel illustreret ved Jannis intense oplevelse med en kollega,

der “overrulede” hendes lzering. Kursisterne beskriver dog alle at de ikke forventer lige lererige

relationer med alle kolleger.

Som oftest er der dog ogsa villighed fra kollegerne til at indga i en laerende relation.

”Hvis det havde varet ved en meget kompleks patient, sa har jeg jo haft nogen, der
har vaeret min backup, og sé har det jo vaeret dem, jeg har gdet til. Eller de har ops@gt
mig og spurgt mig, hvordan med det, og hvordan med det? Og sd har vi kunnet have
en drdftelse over det. Men jeg tror altsa har jeg bare vaeret en lille smule i tvivl, sG har
jeg spurgt nogen. Og sa det tror jeg bare, det har med tiden gjort, at sd er jeg ogsd
bare blevet klogere og klogere” (Janni).

Jesper oplever tilmed, at det han ser en fordel i at have rollen som kursist, i forhold til hvilke
leeringsmuligheder man sa bliver tilbudt, fx i form af at blive tildelt saerligt relevante patienter eller

opgaver.
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“Og sa er der nok ogsd, og det tror jeg sa er i kraft af, at jeg er her som kursist,
sa er man lidt mere fokuseret pd i planlaegningen af de enkelte dage, at de
spaendende patienter, ndr de er her, sd er det gerne en af os kursister, der skal derinde
omkring” (Jesper).
I mange tilfaelde oplever kursisterne ogsa at veere en del af den samlede udvikling imod nye
kollektiver meninger, altsa leering i praksisfaellesskabet, som Wenger (2006) beskriver det. Dette i

kraft af den faglige sparring som foregar blandt deltagerne.

”Og ellers sa synes jeg, at vi er gode til at snakke sammen som sygeplejersker, i
gruppen. Hvis der er noget, som er over i det sygeplejefaglige, og der er lige noget
med de pdrgrende her, hvordan kunne man lige ga til dem? Eller hvad taenker I, man
kunne ggre i den her situation?” (Karen).

I min oplevelse med opgavens problemfelt ser jeg jo kursisterne som havende 2 roller, og at dette
kan pavirke deres leereprocesser, ogsa negativt, saerlig ved ubalancer eller konflikter i det sociale
samspil med andre. Dette har ogsa kunnet underbygges teoretisk, med Goffmans (2004) og
Wengers (2006) betragtninger som belysning af kursisternes oplevelser. Jeg ser dog et supplerende
perspektiv med Wengers fremhavelse af, at leering sker kontinuerligt, i alle menneskelige
oplevelser, ligesom han papeger, at konflikter er et vilkar og endnu en kilde til leering (Wenger,
2006). Dette giver mig en forstaelse af at kursisterne vil opleve leering, ligegyldigt i hvilken rolle de
udgver, hvilken karakter deres deltagelse har i praksisfaellesskabet, eller hvordan den sociale
dynamik forlgber i en given situation. Og tilmed, at laeringen vil kunne udvikle deres mening,
identitet og udgvelsen af deres rolle. Dette bekraeftes ogsa, af at kursisterne tilsyneladende, trods
oplevelser af konflikt og ubehagelige situationer, samlet set oplever en hgj grad af lzering i deres

uddannelse, som ogsa ovenfor beskrevet.

Kursisternes beskrivelse af, at de ogsa oplever lzering ved andre lejligheder, end nar der foregar
strukturerede laeringsaktiviteter kan ogsa understgtte dette. Eller hos Karen, som bliver spurgt
hvad hun oplever, har vaeret med til at stgtte hendes laereproces, og udtrykker:

“Ja, det er et godt spgrgsmdl. Tiden skal jo ga. Man skal vaere pd arbejde. Jeg tror,
der er enormt meget lzering bare i hverdagen” (Karen).
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6.3 Legitim, perifer deltagelse — med Lave og Wenger

Lave og Wengers begreb legitim, perifer deltagelse (llleris, 2012b; Wenger, 2006) tilbyder en
yderligere forstaelse af kursisternes deltagelse og leering i praksisfaellesskabet, med deres betoning
af, at nyankomne i praksisfeellesskabet skal tilbydes at kunne deltage med stgrre rummelighed,

stptte og vejledning, samt en mildere arbejdsbelastning.

Som naevnt, er kursisterne generelt forholdsvis nye deltagere i intensivafdelingens
praksisfaellesskab, det vaere sig ofte bade i deres rolle som kollega og som leerende. Derfor kan de
anses som havende behov for denne seerlige variation af deltagelse, med behov for at deres
kolleger anser det for legitimt at de har denne position, og for at modtage deres vejledning i
leereprocessen. Igennem deres deltagelse i den kliniske praksis, bade som kollega og med de
seerlige leeringsopgaver som kursist, skal de lzere at kunne deltage fuldt i og selvsteendigt i den
intensive sygepleje og med relevant udviklet mening og identitet, som Wenger (llleris, 2012b)
papeger. Dette mal kan siges til dels at vaere naet nar kursisterne kan besta uddannelsens samlede
leeringsmal, om end den fulde deltagelse ogsa indebaerer mere komplekse strukturer som mere

magt og dermed ansvar i praksisfeellesskabet (llleris, 2012b).

| interviewene udtrykker kursisterne variationer af oplevelser med at veere legitim, perifer deltager.
Overvejende beskriver de, at der er helt relevant stgtte og vejledning at hente hos kolleger, og
naturligvis ogsa hos kliniske vejledere, og at de anerkendes og legitimeres i deres behov for at have

den modificerede position i praksisfallesskabet, og at dette gavner deres lzering.

I nogle tilfelde kommer det dog til udtryk, at der kan opsta de konflikter som Wenger (2006)
fremfgrer, fx i Britts fortzlling om, at hun i afdelingen blev forventet at kunne passe 2
intensivpatienter fgr hun selv fglte sig klar til den opgave, og at det pavirkede hendes
leeringsproces og laeringsmiljg. Her kan det anses som om Britt ikke oplever legitimitet af stadig at
have brug for en perifer position. Dog beskriver hun videre, at hun indgik i den forhandling, som
Wenger (2006) papeger som betydende for udvikling af praksisfeellesskabet — og fik lavet noget

om.
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“Og det er jo det, som jeg sagde til dig i forhold til min summative evaluering, altsa
min slutevaluering, at jeg synes jo, at der hvor jeg har vaeret vel argumenteret i nogle
ting, der har frustreret mig, eller nogle ting, jeg gerne ville have aendret i forhold til
mit kursusforlgb, det er jo blevet imgdekommet”
”Sa jeg haber, at andre kursister og dem, der kommer efter mig, er glade for det”
(Britt).
Eksempler pa det modsatte, hvor kursister oplever ikke at blive anerkendt for den lzering de trods
alt har opnaet og dermed kan siges at blive betragtet som mere perifer end de selv oplever,

kommer ogsa frem.

” Ja, fordi jeg tror godt, at inden kunne jeg blive sadan lidt... Hvorfor tror du ikke, jeg
kan det her? Hvorfor tror du ikke, jeg kan overskue det her? Sa det er jo ogsa det der
med at sige, at nu skal jeg starte pd anden del af uddannelsen. Jeg kan faktisk godt
det her” (Karen).

Der kan ligeledes siges at optrade konflikt i forhold til anerkendelsen af de seerlige
leeringsaktiviteter som kursisterne skal udfgre, i denne seerlige rolle, for at gennemfgre
uddannelsen. Nar de fx skal forlade patientplejen til refleksion, kan de siges at have brug for en
grad af periferhed i rollen som kollega, hvilket kan medfgre en negativ reaktion fra gvrige

deltagere.

Ogsa her ma det bemaerkes, at kursisternes laereprocesser og laeringsmiljg kan pavirkes. Seerlig ved
konflikter og “misstemning” i praksisfaellesskabet fx omkring gensidige forventninger til roller og i
positionen som legitim, perifer deltager kan det skabe en hindring for leering. Dog kan det i hgj
grad siges, at der, som Wenger (2006) papeger, altid sker lzering. Fx som illustreret ved Britt, der i
en konfliktfyldt situation indgar i forhandlingen omkring en Igsning, og herved kan siges at opna

leering om sin deltagelse i praksisfallesskabet.

7. Konklusion

| denne opgave har jeg stillet spgrgsmalet
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Efter at have udfgrt min undersggelse og analyseret min empiri mener jeg nu, at kunne
konkludere, at kursisternes roller som kolleger og leerende kan have meget varierede betydninger

for deres leereprocesser.

Ved at anvende Erwing Goffmans (2004) teori om rollebegreberne kan jeg fgrst og fremmest
konkludere, at kursisterne udgver to roller, nar de bade deltager i den daglige opgavelgsning og
drift og samtidig skal prioritere lzeringsaktiviteter. Dette seerlig fundet ved, at kursisternes status og
position er forskellig i de to roller, og at opgaverne varierer. De befinder sig dog i samme system, i

intensivafdelingen, med begge roller, og har samme rolle-andre i kollegaerne.

Ud fra min analyse med Goffmans (2004) begreber ser jeg mig i stand til at konkludere at der hos
kursisterne, i udgvelsen af de to roller, kan opsta grader af rolledistance. Den kan forekomme i
begge roller, men treeder staerkest frem i en periodevis distance til kursist-rollen, nar deres
engagement i leeringsaktiviteterne er reduceret. Samtidig fgler kursisterne sig rolle-forpligtede til
begge roller. Endelig bliver det tydeligt, at kursisterne kan opleve sakaldte rollekonflikter, saerlig nar
der opstar modstrid i forventninger til rolle-udgvelsen, enten i kursisterne selv, eller hos deres
rolle-andre. Disse ustabile tilstande i rolleudgvelsen, og de fglelser af vaklen og forlegenhed, som
det, ogsa med Goffman (2004) kan medfgre, leder mig til den konklusion, at kursisternes

leeringsudbytte kan reduceres af at skulle balancere udgvelsen af de to roller.

Samtidig har min undersggelse givet mig det nye perspektiv, at ikke alle kursister i min
undersggelse opfatter opdelingen i de to roller som betydende, og i hvert fald at det ogsa kan
medfgre styrket lzering, at de er kursister, idet rolle-andre/kolleger er ekstra opmarksomme pa at

tilbyde dem laererige situationer, ogsa motiveret af at sikre uddannelsen af en kollega.

Ud fra analysen med Wengers (2006) teori om praksisfeellesskabet og dets lzering konkluderer jeg
dels, at der ogsa her kan opsta situationer med spandinger og konflikter, som kan pavirke
kursisternes leeringsmiljg og laereprocesser negativt. Dette seerlig nar der er ubalance i
praksisfallesskabets dimensioner og det gensidige engagement, samt forventningerne til den

feelles virksomhed er pavirket, og forhandlinger ikke lykkes. Ligeledes kan de vigtige elementer i
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leringen, faellesskabet og relationerne, forlgbe forskelligt og dermed ogsa udfordre kursisterne i
deres lzereproces. | forhold til kursisternes behov for at have rollen/deltagelsen som det Lave og
Wenger kalder legitime, perifere deltagere (llleris, 2012b), kan der ogsa konkluderes at opsta

varierede oplevelser af bade anerkendelse og underkendelse af dem i denne seerlige position.

Dog ma det ogsa konkluderes, szerlig med Wengers (2006) betragtninger om laering som belysning
af kursisternes udsagn, at selvom kursisternes laereprocesser og laeringsmiljg pavirkes af konflikter
og ubalance, sa er det et menneskeligt vilkar, som stadig vil bibringe lzering for kursisterne, i alle

situationer, relationer og former for deltagelse — og altsa i begge roller.

8. Perspektivering

Som forventet giver fundene fra denne opgaves undersggelse anledning til nye perspektiver og
erkendelser. Og som beskrevet i indledningen ser jeg en mulighed for, at disse kan medvirke til
udvikling af den kliniske vejledning af kursister, bade i min egen praksis, men maske ogsa i bredere

forstand.

Efter arbejdet med denne opgave forventes jeg at fremlaegge den i forskellige sammenhange.
Bade i egen afdeling, men ogsa i mit regionale netvaerk af uddannelsesansvarlige planlaegger jeg at
fortzelle om processen og dens resultater, med mulighed for drgftelser af perspektiverne og

forhabentlig nye erkendelser.

Samtidig forventer jeg, i min egen praksis, mere konkret at ville ggre brug af den nye viden, i
samarbejde med de kliniske vejledere, som ogsa har teet relation med kursisterne, til ogsa at skabe
organisatorisk leering i min afdeling og vores praksisfeellesskab. Fgrst og fremmest som en
naermere forstaelse af hvorfor det kan vaere kreevende at gennemfgre specialuddannelsen og veere
kursist. Dette er allerede kendt, men disse nye perspektiver ser jeg som en anledning til at
genopfriske temaet, bade i samtaler med kursisterne og til information i kollegaflokken. Her vil et
fokus veere, at der bade er lzering at hente i rollen som lzerende og som kollega, og at det er

kreevende, men ogsa givende, at veksle imellem udgvelsen af de to roller.
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Derudover er min plan, at jeg i den daglige praksis vil skabe en stgrre synlighed i, hvad kursistrollen
kreever af saerlige lzeringsaktiviteter og hvornar de planlaegges. Helt lavpraktisk ved fx at inddrage
gruppen af faste daglige koordinatorer, som har overblik over planlaegning og prioritering af dagens

opgaver.

Ligeledes ser jeg et behov for at inddrage kollegerne i en drgftelse af, hvordan vi bedriver
uddannelse i vores afdeling. Fgrst og fremmest med en anerkendelse af det der allerede fungerer,
med afszet i kursisternes udsagn og min undersggelse. Og dernaest for ogsa at fa deres perspektiver
pa problemfeltet, som jo ikke er inddraget i denne opgave, men som ville vaere relevant i en videre

afdaekning af emnet.
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