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ABSTRACT: Simulering er en studentaktiv undervisningsform som gir studenter mulighet til 4
anvende kunnskap og ferdigheter i realistiske og praksisnzere situasjoner. Denne artikkelen
beskriver hvordan studentstyrte simuleringsaktiviteter ble brukt som en pedagogisk metode for
4 fremme lzering og trening i klinisk ledelse, samt hvilke erfaringer som ble gjort med denne
leeringsaktiviteten.

1 BAKGRUNN

Sykepleiere har et ansvar for & uteve klinisk ledelse som handler om & lede eget og andres arbeid og
samarbeide i1 team. Klinisk ledelse omfatter ogsé & utvikle tjenester gjennom kunnskapsbaserte
beslutninger og maélrettet forbedringsarbeid (Orvik, 2022). Forskning viser at nyutdannede sykepleiere
og sykepleiestudenter opplever utfordringer knyttet til nettopp ledelse, organiseringsarbeid og
kommunikasjon i team (Ekstrom et al., 2015, Assoni et al., 2025, Abdul-Rahim et al., 2025). Dette
lofter fram behovet for undervisningsmetoder som kan styrke studentenes handlingskompetanse i
klinisk ledelse.

2 SIMULERINGSBASERT LARINGSAKTIVITET

Simulering forstas som en pedagogisk metode som omfatter ulike typer leeringsaktiviteter, som
rollespill, ferdighetstrening og teamtrening. Mélet med disse aktivitetene er at studentene far gve i
situasjoner som gjenskaper klinisk praksis sa realistisk som mulig. Aktivitetene er strukturert rundt
utarbeidede scenarier som beskriver en konkret pasientsituasjon eller et case, og som gir rammer for
leeringsaktiviteten (Bearman, et al., 2019, Andfossen, et al., 2025). Gjennomferingen kan skje ved
bruk av markerer eller pasientsimulator. Simulering ledes av en fasilitator som har ansvar for
forberedelse, gjennomfering og etterfolgende debriefing (Ddegarden, 2025). Debriefing bestar av en
strukturert refleksjonssamtale der deltakerne utforsker hva som skjedde i scenarioet, hvorfor det
skjedde, og hva en kan lere av hendelsen (Jdegarden & Haugom, 2025).

Det pedagogiske grunnlaget for simuleringsbasert leering kan forstés i lys av erfaringsbaserte og
sosiokulturelle leeringsteorier. Dewey fremhevet erfaring og refleksjon som sentrale for leering, der
kunnskap utvikles gjennom aktiv handling og refleksjon i etterkant. Dette gir et teoretisk grunnlag for
simulering, hvor studentene involveres i praktiske gvelser og systematisk refleksjon. Vygotskys
vektlegging av sosial interaksjon bidrar videre til & forstd simulering som en leringsform der kunnskap
utvikles i samhandling med andre (Sylte, 2021).

3 STUDENTSTYRT SIMULERINGSAKTIVITETER

Bakgrunnen for & innfere studentstyrte simuleringsaktiviteter i praksisemnet BSYP-503 Sykepleier som
fagutvikler og leder av eget fag (Studieplan 2020) ved Lovisenberg Diakonale Hogskole, var bade
faglig og praktisk begrunnet. Faglig onsket vi & gi studentene erfaring med & ha ansvar for og lede
simuleringsaktiviteter, og at de skulle fa trene pé ulike aspekter ved klinisk ledelse. I tillegg gjor et
okende studenttall det nedvendig & organisere undervisningen pa méter som utnytter tilgjengelige
ressurser bedre. Simuleringsaktiviteter kan vaere ressurskrevende, og studentstyrte laeringsformer kan
derfor bidra til okt kostnadseffektivitet og frigjere lererressurser (Sartain et al., 2021).

Var simuleringsbasert leeringsaktivitet bestér av tre deler: forberedelser, rollespillsimulering med
markerer og simulering med pasientsimulator. Leerere fastsetter det faglige innholdet og de



overordnede rammene, mens studentene far ansvar for & lede og gjennomfere alle delene. Pa denne
maten far studentene erfaring med & styre leeringssituasjoner, samtidig som de trener pa sentrale
ferdigheter innen klinisk ledelse gjennom simuleringene.

Studentene deles inn i grupper, og simuleringsaktivitetene gjennomfoares over to halve dager for hver
gruppe. Den forste dagen innleder laereren med & presentere det faglige innholdet og de organisatoriske
rammene for arbeidet. To studenter fér rollen som fasilitatorer. Disse far utdelt en skriftlig veileder
med instruksjoner, men ogsé noe tettere oppfolging og avklaringer fra laerer om hvordan de skal lede
prosessen. De gvrige studentene fordeler de resterende rollene seg imellom og arbeider mer
selvstendig med & forberede sine oppgaver til dag to. Denne forste dagen brukes i hovedsak til &
avklare roller, ansvar og arbeidsfordeling i gruppen.

Pé dag to gjennomferes et rollespill utformet som en morgenrapport pa et sykehjem. Etter en
innledende brifing ledet av fasilitatorene gar studenter og fasilitatorer inn i sine roller. I rollespillet
handterer studentene en problemstilling som krever tverrfaglig samhandling, prioritering og delegering
av oppgaver. Scenarioet er utformet for a synliggjere hvordan ulike valg pévirker pasientforlep og
samhandling. Etter gjennomfering avsluttes gkten med en debrifing ledet av fasilitatorene, der
studentene reflekterer sammen. Lerer deltar ikke aktivt, men er tilgjengelig ved behov.

Hendelsesforlopet fra rollespillet viderefores i en simulering pa pasientrom ved hjelp av en
pasientsimulator. I dette scenariet utfordres studentene pa en klinisk problemstilling. I denne delen har
fasilitatorene ansvar for brifing, simulering og debrifing. For debriefingen har lareren, som har fungert
som operater for pasientsimulatoren, en kort samtale med fasilitatorene for & avklare eventuelle
momenter som fasilitatorer bar ta opp under debriefingen. Lereren deltar de siste minuttene av
debriefingen for & here hvordan studentene opplevde dagen.

4 STUDENTENES EVALUERINGER

Studentenes inviteres til & gi sin evaluering av leringsaktivitetene pa Post-it-lapper. Vi har samlet
respons fra fem klasser mellom hgsten 2024 og véren 2026. Tilbakemeldingene ble gitt umiddelbart
etter aktivitetene, noe som ga ferske inntrykk, men begrenset muligheten for dypere refleksjon.
Post-it-formatet &pnet ogsé kun for korte, punktvise kommentarer. Alle innkomne tilbakemeldinger
ble lest og sortert 1 tematiske kategorier, noe som gjorde det mulig & identifisere menstre pé tvers av
klasser. To hovedtemaer ble identifisert: eierskap og trygghet i simulering og opplevelsen av reell
praksisforberedelse.

4.1 Eierskap og trygghet i simulering

Studentenes tilbakemeldinger viser at studentstyrt simulering oppleves som bade engasjerende og
motiverende. Flere beskriver aktiviteten som «gey», og peker pa at fraveret av lerer bidrar til & senke
terskelen for deltakelse. Flere gav tilbakemelding om at det & {4 styre dagen selv bidrar til ekt
selvstendighet, ansvarsfolelse og opplevelse av mestring. Samtidig peker de pa at leeringen styrkes
gjennom samarbeid og felles refleksjon med medstudenter.

Tilbakemeldingene viser ogsa at studentene opplever gkt trygghet nér aktivitetene gjennomferes
sammen med medstudenter og uten laerer til stede. Fraveret av laerer reduserer prestasjonspresset og
frykten for 4 bli vurdert, noe som gir sterre rom for & ta initiativ, stille spersmal og delta aktivt i
leringsaktiviteten. Studentene beskriver at det & gi hverandre rom for & feile bidrar til et mer stottende
og uformelt leringsmilje. Flere peker ogsé pa at gruppedynamikken oppleves som mer naturlig nar de
selv far styre aktivitetene og arbeider i etablerte og kjente grupper.

4.2 Reell praksisforberedelse

Studentene gjengir at scenarioene oppleves som faglig relevante og gir innsikt i situasjoner de kan
mete 1 praksisfeltet. De fremhever at de fér trent pé sentrale ferdigheter knyttet til klinisk ledelse, som
arbeidsfordeling, teamledelse, delegering og kommunikasjon i team. Aktivitetene bidrar samtidig til &



tydeliggjore hva klinisk ledelse innebarer i praksis og styrker deres forstéelse av kravene som venter i
kommende praksisperioder.

4.3 Studentenes innspill til forbedring

De fleste forbedringsforslagene fra studentene retter seg mot organisatoriske forhold. Studentene
uttrykker at tidsrammen opplevdes som romslig og foreslér en mer komprimert gjennomforing. I
tillegg beskrives dokumentmengden som omfattende og til tider uoversiktlig. De papeker ogsa at alt
utstyr som inngér i simuleringen ma fungere som forventet for at aktiviteten skal gjennomfores pa en
hensiktsmessig méte.

5 DISKUSJON

Basert pa vare erfaringer som undervisere og studentenes evalueringer fremstér studentstyrt simulering
som en pedagogisk tilnzerming som kan styrke engasjement, ansvarsfolelse og opplevd mestring. Nar
studentene selv har ansvar for planlegging og gjennomfering av simuleringen, fir de erfaring med 4 ta
ledelse. Dette samsvarer med tidligere forskning som viser at studentstyrt simulering kan bidra til
utvikling av kommunikasjonsferdigheter, ledelsesferdigheter og forstaelse av klinisk ledelse (Abdul-
Rahim et al.,2025, Benko & Persolja, 2023, Edwards et al., 2018, Svellingen et al., 2021). Et sentralt
mal med opplegget var a gi studentene trening i klinisk ledelse, noe studentene ogsa gir uttrykk for a
ha oppnadd.

Evalueringene viser at studentene opplevde simuleringsaktivitetene som mer engasjerende nér de selv
fikk ansvar for & lede gjennomferingen. Tidligere studier peker pa at studentstyrt simulering oppleves
av studenter som goy og utfordrende (Benko & Persolja, 2023, Svellingen et al., 2021). Nar
leringsaktivitetene oppleves som meningsfulle og engasjerende, eker motivasjonen, som er en sentral
drivkraft i leeringsprosessen (Sylte, 2021). Dette understreker betydningen av a tilrettelegge for
leeringsformer som involverer og gir studentene ansvar.

Studentstyrt simulering legger ogsa til rette for leering gjennom samhandling mellom studenter.
Studentene larer av og med hverandre gjennom diskusjon, refleksjon og felles problemlesning, i trad
med prinsippene for peer learning. Noe som bidrar til gkt trygghet, ettersom samhandling og leering
med medstudenter kan oppleves mindre prestasjonsorientert (Keerthirathne, 2020).

Simulering kan oppleves som belastende for studenter, og engstelse og uro for a prestere eller bli
vurdert kan pavirke leeringsutbyttet (Skedsmo et al., 2023). Samtidig kan det oppleves som mindre
belastende nar medstudenter som er pad samme faglig nivé leder simuleringsaktiviteter (Svellingen et
al., 2021). Dette peker pa psykologisk trygghet som en sentral forutsetning for laring i
simuleringsbaserte aktiviteter. Samtidig reiser det spersmal om hvordan trygghet kan balanseres mot
behovet for faglige utfordringer, som er nedvendige for lering (Madsgaard & Svellingen, 2025). Vére
erfaringer tyder pé at fravaer av lerer under gjennomferingen kan redusere prestasjonspress og
opplevelse av vurdering, noe som kan fremme studentenes initiativ og ansvar. Samtidig forutsetter
dette at scenarioene er utformet med tilstrekkelig faglig kompleksitet for & stimulere lering.

Opplevelsen av trygghet ser ogsa ut til & vere tett knyttet til gruppesammensetning og samspill
mellom studentene. Skedsmo et al. (2023) viser at studenter opplever simulering som tryggere nar de
arbeider sammen med medstudenter de kjenner, noe som samsvarer med vare erfaringer. Samtidig
tyder vére observasjoner pé at leeringsutbyttet pavirkes av gruppedynamikk, grad av engasjement og
ansvarsfordeling. Dette understreker behovet for tydelige rammer, klare forventninger og gode
forberedelser for & sikre et felles utgangspunkt for samarbeid.

Studentstyrt simulering stiller ogsa krav til studentenes fortrolighet med laeringsformen. Tidligere
studier indikerer at erfaring med simulering kan gjere studentene bedre rustet til & ta ansvar og lede
leeringsaktiviteten (Svellingen et al.2021, Skedsmo et al., 2023). Fra et pedagogisk stésted fremstar det
derfor som hensiktsmessig a plassere studentstyrte simuleringsaktiviteter sent i studielgpet, for



eksempel i tredje studiedr, nér studentene har ngdvendig erfaringsgrunnlag med simuleringsmetodikk
og med samarbeidslering.

6 OPPSUMMERING

Samlet sett tyder bade studentenes evalueringer og vare erfaringer pa at studentstyrt simulering er en
pedagogisk tilnserming som kan styrke engasjement, ansvarsfelelse, mestring og utvikling av klinisk
ledelse. Laringsformen gir studentene mulighet til & leere gjennom aktiv deltakelse og samarbeid med
medstudenter, samtidig som den kan fremme psykologisk trygghet og redusere prestasjonspress. For at
leeringsutbyttet skal bli best mulig, synes det & vaere viktig med tydelige rammer, godt forarbeid,
hensiktsmessig gruppesammensetning og tilstrekkelig faglig kompleksitet i scenarioene.
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