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En invitation

| denne strategi vender vi forholdet mellem
uddannelse og hverdagens drift pa hovedet og
undersgger, hvad der bliver muligt, ndr uddan-
nelse forstas som en kraft, der er med til at forme
hospitalets hverdag og udvikling. Det er herfra,

vi stiller uddannelsesstrategiens grundlaeggende
spegrgsmal: Hvad far vi gje pa, hvis uddannelse er
pa spilialt, vi gar?

Som Sundheds- og hospitalsledelse har vi valgt at
tage dette spgrgsmal alvorligt ved at gere uddan-
nelse til en strategisk prioritet og give den tydelig
organisatorisk og ledelsesmaessig tyngde. Bade
sundhedsvaesenet og uddannelsesomradet er i
bevaegelse, og reformer, nye opgaver, teknologier
og samarbejdsformer forandrer hospitalets op-
gave, rammerne for uddannelse og de kompeten-
cer, der bliver brug for. Det gar evnen til at leere,
udvikle sig og handle i en virkelighed, som hele
tiden bevaeger sig, stadig vigtigere.

Den made, vi lzerer, deler viden, udvikler faglighed
og skaber steerke leeringsmiljger pa, har betydning
for kvaliteten af patientbehandlingen og for vores
evne til at tiltraekke og udvikle dygtige medarbej-
dere. Nar vi arbejder med uddannelse, former vi
derfor ogsa det hospital, vi gnsker at veere - og det
hospital, vi eri gang med at udvikle sammen.

Uddannelsesansvaret stopper ikke ved
hospitalets rammer

Vores ambition med uddannelse raekker samtidig
ud over hospitalets egne rammer. Som en del af
det vestjyske sundhedsvaesen vil vi tage med-
ansvar for at forme fremtidens sundheds- og
uddannelseslandskab i stzerke partnerskaber
med kommuner, almen praksis, uddannelses-
institutioner og andre hospitaler. Vi har faglighe-
den, erfaringerne og modet til at ga nye veje, og
vi ved, at den starste kraft opstar, nar vores bidrag
meder andres. Derfor vil vi tage en aktiv rolle - i

Vestjylland, regionalt og nationalt - og sammen
med andre skabe veerdi for flere end os selv.

Som Mulighedernes Hospital er vi forpligtet til

at lade nysgerrighed og mod przege den made,

vi treeffer strategiske valg pa. Derfor besluttede
vi fra begyndelsen, at arbejdet med strategien
skulle vaere vildere end vildt - og samtidig taet for-
bundet med den praksis, strategien skal virke i.

Strategien voksede frem mellem
mennesker

Gennem et ar har vi dbnet strategiarbejdet for
erfaringer fra hele hospitalet og for perspektiver
udefra. Det har vaeret afgerende at lytte dbent,
folge nysgerrigheden og turde lege med bade for-
materne og vores egne forstaelser. Elever, stude-
rende, medarbejdere, ledere og samarbejdspart-
nere har fra begyndelsen veaeret med til at forme
de spgrgsmal, strategien er bygget op omkring.

Nér vi arbejder med uddannelse,
former vi derfor ogsa det hospital,
vi gnsker at veere - og det hospital,

vi er i gang med at udvikle
sammen.

Feltarbejde, fotointerviews og fortaellinger om
afgarende laeringsgjeblikke har bragt os teet pa
de situationer, hvor uddannelse og laering faktisk
finder sted. En indsigtsstafet, samtalesaloner og
designsprints har ladet erfaringer og perspektiver
vandre, mgdes og udfordre hinanden, mens en
brevskrivningskoncert og arbejdet med billeder,
artefakter og kunst har abnet for andre mader at
sanse, udtrykke og forstd uddannelse pa.



Uddannelsesstrategiens
grundlaeggende spargsmal:
Hvad fdr vi gje pd, hvis uddannelse
er pd spil i alt, vi gor?

En strategi skabt gennem samtale og samskabelse

Undervejs har et eksternt Advisory Board ud-
fordret vores vante logikker og forforstaelser og
skaerpet blikket for det, vi ellers let tager for givet.
Et internt uddannelsesstrategisk forum har funge-
ret som et levende bindeled ind i organisationen
og sikret, at arbejdet hele tiden har haft fodfaeste

i hospitalets praksis og veeret teet pd den virkelig-
hed, det skal virke i.

Samskabelsesprocessen har skabt et vedkom-
mende og praksisnaert grundlag for de priorite-
ringer, vi som Sundheds- og hospitalsledelse har
truffet. Den har kvalificeret vores valg og skaerpet
de spergsmal, som strategien bygger pa.

Retningen er sat - invitationen star

stadig aben

Den nysgerrighed og det mod, der har praeget
arbejdet med at skabe strategien, skal ogsa praege
den made, vi arbejder med den pa. Mulighedernes
Hospital skal mestre dagens opgaver og samtidig
turde investere i det, der endnu ikke er fuldt af-
provet, udfordre det selvfglgelige og give plads til
idéer, hvis veerdi ikke kan afgeres pa forhand. Det
kraever, at vi kan vaere i tvivlen og vaere parate til
at justere vores handlinger, nar vi bliver klogere.

(Ohe

Lasse Pl
Sundheds- og hospitalsdirektor

Uty
strup Hansen

Strategien har derfor bade en trykt og en digital
form. Den trykte udgave samler det faelles afsaet
og de fem strategiske spaendinger, mens den
digitale form giver mulighed for lgbende at folge
arbejdet med strategien. Her kan vi dele fortzellin-
ger, erfaringer og nye spgrgsmal, gere de bevae-
gelser synlige, som strategien er med til at skabe,
og blive klogere pa, hvad der sker, nar vi bliver
staende i spaendingerne. Pa den made understgt-
ter formsproget ambitionen om en strategi, vi kan
vende tilbage til, arbejde videre med og holde
levende.

Fra den fgrste samtalesalon har vi ikke inviteret

til at bekraefte det, vi allerede ved, men til at
forstyrre det - ved at dele erfaringer, udfordre
forstaelser, skubbe til det selvfelgelige og straekke
graenserne for, hvad vi kalder uddannelse. Den
invitation star stadig aben, og den forpligter os til
at blive ved - ogsa nar spergsmalene forstyrrer
vores vaner og udfordrer vores valg.

Med uddannelsesstrategien saetter vi retning for,
hvordan uddannelse skal bidrage til, at vi ikke
alene fglger udviklingen af fremtidens sundheds-
vaesen, men er med til at forme den.

pece s (Wl

Mikkel Seneca
Laegefaglig direktor

Rikke Degn
Sygeplejefaglig direktar
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Vi vil veere nysgerrige pd, hvor der
pd hospitalet skabes muligheder
for leering, faglig udvikling og
professionel dannelse - ogsd dér,
hvor vi ikke hidtil har kaldt

det uddannelse.




Hvad taler vi om, nar vi
taler om uddannelse?

Vi leegger ikke altid det samme i ordet uddan-
nelse.

For nogle handler det farst og fremmest om ele-
ver, studerende og de formelle forlgb, de indgar i.
For andre omfatter det ogsa introduktion af nye
medarbejdere, specialisering, simulation, supervi-
sion, kompetenceudvikling og faglig sparring. Ofte
taler vi desuden om laering uden overhovedet at
bruge ordet uddannelse.

Det er mere end et spgrgsmal om ord. Den made,
vi forstar uddannelse pa, har betydning for, hvad
vi far gje pa, hvad vi prioriterer, og hvad vi risike-
rer at overse. Hvis uddannelse primaert forbindes
med planlagte og formaliserede forlgb for be-
stemte grupper, bliver en stor del af den laering
og faglige udvikling, der finder sted pa hospitalet,
mindre synlig.

De formelle uddannelsesforlgb er afggrende og
skal fortsat have opmaerksomhed og tyngde. Men
hospitalets uddannelsesopgave raekker videre.
Nar vi introducerer nye kolleger, giver supervision

og feedback, simulerer, reflekterer og deler viden,
skaber vi vilkar for leering. Det er situationer, hvor

faglighed og demmekraft udvikles, og hvor vi dan-
nes som professionelle.

Strategien forseger ikke at formulere én rigtig
definition af uddannelse. Den holder begrebet
abent nok til, at mere kan blive synligt - og pree-
cist nok til, at det forpligter. Vi vil udfordre vores
vante forstaelser og stille nye spgrgsmal til, hvad
uddannelsesopgaven rummer. Vi vil vaere nysger-
rige pa, hvor der pa hospitalet skabes muligheder
for laering, faglig udvikling og professionel dan-
nelse - ogsa dér, hvor vi ikke hidtil har kaldt det
uddannelse.

Nar vi udvider begrebet, flytter vi derfor ikke

blot en sproglig graense. Vi gor et starre felt til
genstand for faelles opmaerksomhed, ledelse og
prioritering. Uddannelse bliver dermed ikke alene
noget, hospitalet tilbyder bestemte grupper i be-
stemte perioder, men et organisatorisk ansvar og
en del af den made, vi udvikler hospitalet pa.



Spgrgsmal, der ikke
lader sig afgraense

Nar hospitalets uddannelsesansvar omfatter de
formelle uddannelsesforlgb og raekker gennem
hele arbejdslivet, kan strategien ikke ngjes med
at folge de velkendte skel mellem uddannelser og
professioner. Erhvervsuddannelser, professions-
uddannelser, universitetsuddannelser, speciali-
sering og fortsat kompetenceudvikling har hver
deres formal, rammer og vilkar. Forskellene har
betydning, men de spergsmal, vi star med, lader
sig ikke afgraense pa samme made.

Hvordan skaber vi steerke laeringsmiljger? Hvor
finder vi tid og rum til leering i en travl hverdag?
Hvordan udvikler vi uddannelsesfeellesskaber,

der raekker ud over den enkelte uddannelse og
profession? Hvordan skaber vi deltagelsesmulig-
heder for mennesker med forskellige behov og
forudsaetninger? Hvad skal der til for at bevare
lysten til at laere gennem et helt arbejdsliv? Og
hvordan organiserer, leder og prioriterer vi uddan-
nelse som en integreret del af hospitalets opgave?

| samskabelsesprocessen tradte disse spgrgsmal
igen og igen frem i erfaringer og samtaler fra hele
hospitalet. Pa den baggrund har vi formuleret fem
strategiske spaendinger. De samler det, der ikke
blot kan retoucheres vaek. Vores strategiske valg
er at ggre dem baerende.



Fem strategiske
spandinger,
vi veelger at sta |

De mest betydningsfulde spargsmal i uddannelse
opstar sjeldent dér, hvor svarene er enkle. De
opstar, nar flere vigtige hensyn ma balanceres
samtidig, og forskellige behov, forventninger og
vilkdr mgdes. Her handler det ikke om én gang for
alle at veelge det ene frem for det andet, men om
at finde kloge mader at arbejde i spaendingen pa.

Spaendingerne er ikke modsaetninger, der kan el-
ler skal ophaeves. De hgrer naturligt til uddannel-
sesopgaven og er ikke et tegn pa, at noget er galt.
Tveertimod er det ofte her, udviklingen begynder.

Pa et hospital kan de strategiske spaendinger ikke
teenkes veek. Uddannelse foregar midt i patient-
behandlingen ogi alle de funktioner, der far
hospitalet til at haenge sammen - midt i travlhe-
den, samarbejdet og de prioriteringer, der hver
dag har konsekvenser for mennesker. Her skal vi
skabe muligheder for, at vi kan laere, udvikle vores
faglighed og dannes som professionelle.

De fem strategiske spaendinger rummer ikke hele
uddannelsesopgaven. De udpeger de steder, hvor
vi har valgt ikke at stille os tilfredse med de forste
svar. Her skal vi blive ved med at undersgge vores
valg, udfordre vores praksis og udvikle vores svar,
nar vi far gje pa noget nyt.

At sta i spaendingerne er ikke at sta stille. Det er at
holde uddannelsesopgaven i bevaegelse.

Elastikken minder os om at
holde de strategiske spaendinger
levende.

Forstarrelsesglasset
skaerper blikket for de
bevaegelser, vi gnsker at
give mere kraft.

Lommelygten retter lyset mod
de meanstre og forstaelser, vi
vil udfordre.



Uddannelse sker ikke kun, nar der er tid

Et hospital har sin egen rytme. Patienter ankom-
mer hele degnet. Planer aendrer sig. Prioriteringer
flytter sig. Der opstar situationer, hvor det, der
virkede planlagt om morgenen, ser anderledes ud
fa timer senere.

Det er en del af hospitalets virkelighed.

Gennem samskabelsesprocessen vendte de sam-
me situationer tilbage igen og igen. Dage med hgijt
tempo. Perioder med stort pres. Rad belaegning.
Situationer, hvor patientbehandlingen naturligt
kalder pa al opmaerksomhed. Det var ogsa her,
mange oplevede, at uddannelse let bliver noget af
det forste, der ma vige.

Vi har brug for at
blive bedre til at fd aje pa
den leering, der opstdr midt i
hospitalets hverdag.

il ..
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Samtidig pegede de samme fortzellinger pa noget
andet.

Netop de situationer rummer ofte nogle af de
mest betydningsfulde laeringsmuligheder. Det er
her, man leerer at prioritere, samarbejde, bevare
overblikket og treeffe beslutninger i en virkelig-
hed, der ikke kan planlaegges pa forhand - noget
af det, der er vanskeligst at undervise i, men helt
afgerende at kunne som professionel pa et hospi-
tal.

Hospitalets opgave lgses hele dagnet. Derfor ma

vi 0gsa sperge os selv, om vores made at teenke
uddannelse pa fglger den samme rytme.

-




Vi har brug for planlagt vejledning, feedback og
tid til refleksion. Men vi har ogsa brug for at blive
bedre til at fa gje pa den laering, der opstdr midt i
hospitalets hverdag - nar samarbejdet saettes pa
prove, prioriteringer skal traeffes, eller uforudsete
situationer kraever faglig demmekraft. Ikke fordi
travlhed er en paedagogisk metode, men fordi
nogle erfaringer kun kan opsta i den virkelighed,
de erendel af.

Opgaven er ikke kun at skabe flere lzeringssitua-
tioner. Den er at blive bedre til at fa gje pa, gribe
og bearbejde de lzeringssituationer, som allerede
opstar gennem hele degnet.

BEVAGELSER,

Q

VI FORSTARKER

M@NSTRE,

En uddannelsespraksis, der ser, griber
og bearbejder de leeringsmuligheder,

som opstdr i hospitalets skiftende
rytmer - ogsa nar hverdagen er travl.

Vejledning, feedback og refleksion som
en integreret del af hospitalets hverdag
- hele dggnet.

7,
“

VI UDFORDRER

Prioriteringer, hvor uddannelses-
opgaven bliver det fgrste, der ma vige,
nar presset stiger.

Forestillingen om, at uddannelse kan
afgraenses til planlagte aktiviteter og
dagtimerne.

e Fi
&>
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Hospitalet er et stort l2eringsrum — men hvordan

skaber vi plads til leering?

Hospitaler er bygget omkring patientbehandlin-
gen. Det geelder ogsa Regionshospitalet Gad-
strup. Arkitekturen, logistikken og organiserin-
gen tager naturligt afseet i patienternes behov og
i den opgave, hospitalet fgrst og fremmest skal
lase.

Samtidig er hospitalet et sted, hvor mennesker
hver dag underviser, vejleder, superviserer, trae-
ner, reflekterer og udvikler deres faglighed. Noget
foregar i undervisningslokaler og simulationsfaci-
liteter. Meget finder sted dér, hvor hospitalets op-
gaver lgses: pa patientstuen, under stuegangen, i
vagtskiftet, pa kontoret eller i den korte samtale
mellem to opgaver.

Hospitalet er med andre ord et stort laeringsrum.
Alligevel peger mange pa, at det kan veere sveert
at finde plads til leering. Nogle efterlyser flere un-
dervisnings- og vejledningslokaler. Andre peger
pa manglen pa muligheder for refleksion, spar-

ring og fordybelse. Det gar en grundlaeggende
BEVAGELSER,

Q
VI FORSTZARKER

® En bevidst prioritering af fysiske, organi-
satoriske og relationelle rum til uddan-
nelse.

En praksis, der far gje pd og skaber ud-
dannelsesmellemrum, hvor mennesker
kan standse op, stille spgrgsmal og
udvikle faglig demmekraft, mens erfa-
ringen stadig er naerveerende.

12

spaending synlig: Uddannelse kraever rum - bade
de fysiske rum, vi bygger, og de organisatoriske
og relationelle rum, vi skaber.

Rum til laering er derfor mere end et lokale. Det er
ogsa de betingelser, der ggr det muligt at standse
op, stille spargsmal, afpreve noget nyt og un-
dersgge en erfaring, mens den stadig er naervee-
rende. Nogle rum kan tegnes pa en plantegning.
Andre opstar mellem opgaver, fagligheder og
mennesker, nar vi giver plads til nysgerrighed,
feedback og feelles refleksion.

Netop disse mellemrum rummer et szerligt
potentiale. De er ikke blot pauser i arbejdet eller
den plads, hverdagen tilfaeldigvis efterlader. De
kan blive uddannelsesmellemrum, hvor erfarin-
ger bearbejdes, perspektiver mades, og faglig
demmekraft udvikles. Det kraever, at vi far gje

pa dem som en del af uddannelsesopgaven og
bevidst skaber betingelser for, at laering kan tage
formidem.

7,
“

M@NSTRE,
VI UDFORDRER
® En praksis, hvor uddannelse og vejled-

ning ma finde sted i den tid og de rum,
som hverdagen tilfaeldigvis efterlader.

En forstaelse af rum til leering som et
spgrgsmal om lokaler alene.




Nogle rum kan tegnes
pd en plantegning. Andre
opstdr mellem opgaver,
fagligheder og mennesker,
ndr vi giver plads til
nysgerrighed, feedback
og feelles refleksion.




En kompleks uddannelsesopgave kraever mere end

engagement

Mennesker har altid haft forskellige forudsaetnin-
ger for at leere. | dag mader vi en stgrre variation i
behovet for statte og har samtidig faet et skarpe-
re blik for, hvordan laeringsforudsaetninger praeger
uddannelse og arbejdsliv. Det zendrer ikke, hvad
den enkelte skal kunne, men det forandrer uddan-
nelsesopgaven.

Hospitalet uddanner mennesker med meget for-
skellige lzeringsforudsaetninger. Nogle har brug for
frie rammer. Andre leerer bedst gennem struktur,
gentagelser eller ekstra statte.

Den sterre variation i behovet for statte er ikke
et hospitalsvilkar alene. Den afspejler en bredere
samfundsudvikling og et @nske om, at flere skal
have mulighed for at gennemfgre en uddannelse
og bringe deres kompetencer i spil.

Leaeringsforudsaetninger bliver ofte tydelige i mg-

det mellem den enkelte og de krav, som uddan-
nelsesforlebet og hverdagen pa hospitalet stiller.
BEVAGELSER,

(o
VI FORSTZARKER

® Uddannelsesfeaellesskaber, der skaber
tydelige rammer og flere veje til faglig

udvikling for mennesker med forskellige
leeringsforudsaetninger.

Kompetenceudvikling, sparring og or-
ganisatorisk understgttelse, der gor det
muligt at handle kvalificereti en mere
kompleks uddannelsesopgave.
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Behovet for stette kan derfor forandre sig lgben-
de, og den samme lgsning virker ikke for alle.

At skabe gode betingelser for laering kraever der-
for mere end faglig vejledning. Det kraever tyde-
lige rammer, tillidsfulde relationer og mulighed
for at tilpasse vejledning, struktur og stgtte, nar
nye behov viser sig.

Hospitalet uddanner mennesker
med meget forskellige
leeringsforudsaetninger.

Nar uddannelsesopgaven udvikler sig, ma kompe-
tencerne og de organisatoriske rammer omkring
dem, der lgfter den, falge med. Det engagement,
der allerede bzerer opgaven, skal derfor under-
stottes af malrettet kompetenceudvikling og ad-
gang til sparring. Ingen vejleder, klinisk underviser,
opleaeringsansvarlig, mentor, leder eller kollega kan
sta alene med ansvaret.

7,
“

M@NSTRE,
VI UDFORDRER

® Ensartede tilgange til uddannelsesforlab
og leering, der gar forskelle i laeringsfor-
udsaetninger til den enkeltes problem.

En forventning om, at den mere kom-
plekse uddannelsesopgave kan bzeres
af enkeltpersoners erfaring og engage-
ment.







Uddannelse baeres af faellesskaber — og styrkes,
nar flere perspektiver far plads

Pa Regionshospitalet Gadstrup lgftes uddan-
nelsesopgaven hver dag med stor faglighed og
engagement. Rundt omkring pa hospitalet ud-
vikles steerke laeringsmiljger, deles erfaringer og
findes lgsninger, som ger en reel forskel for elever,
studerende og medarbejdere.

Nogle af disse feellesskaber er forankret i den
enkelte profession eller uddannelse. Andre gar pa
tveers af professioner, funktioner og organisato-
riske omrader. De professions- og uddannelses-
specifikke faellesskaber er afggrende. Her udvikles
den faglige dybde, demmekraft og identitet, som
den enkelte profession eller funktion bringer ind

i hospitalets feelles opgave og i samarbejdet med
andre.

Men hospitalets opgave falger ikke altid de sam-
me graenser, som vores professioner, uddannelser
og afdelinger gor - og den stopper heller ikke ved
hospitalets egne rammer. Et velfungerende hos-
pital og sammenhangende patientforlgb bliver
til gennem mange menneskers bidrag. Det stiller
krav om, at vi ikke alene bliver dygtige til vores
egen del af opgaven, men ogsa leerer at forsta

og udvikle den i samspil med andre. Det betyder
ikke, at alle skal leere det samme. Det betyder, at
den enkelte skal kunne udvikle sin egen faglighed
med blik for, hvordan den haenger sammen med
andres.

Gennem samskabelsesprocessen blev et uudnyt-
tet potentiale tydeligt. Gode erfaringer bliver ikke
nedvendigvis til feelles erfaringer, staerke lokale
initiativer farer ikke altid til udvikling andre steder,
og det kan veere sveert at finde tid og mulighed
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for at forpligte sig pa feellesskaber og opgaver, der
reekker ud over den enkelte afdeling, uddannelse
eller profession. Dermed risikerer laeringsmiljeer,
der kunne styrke hinanden, at udvikle sig hver for

Sig.

Professioner og uddannelser er baret af forskellige
traditioner, strukturer og feellesskaber. Det er en
styrke, men betyder ogsa, at deres perspektiver
finder vej ind i uddannelsesopgaven pa forskellige
mader. Nogle har veletablerede fora og tydelige
stemmer, mens andre har vanskeligere ved at
blive hgrt. Hvis vi skal bringe hele hospitalets vi-
den og erfaring i spil, ma vi derfor veere opmaerk-
somme pa, hvilke perspektiver og uddannelses-
behov der far plads, og skabe faellesskaber, hvor
flere kan bidrage.

Vi kan ikke ngjes med kun at tale om tveerfaglig-
hed. Tveerfaglighed er en forudsaetning for et godt
sundhedsvaesen, men uddannelsesfellesskaber
reekker bredere. Uddannelsesfaellesskaber samler
ikke alene forskellige fagligheder omkring patient-
opgaven. De omfatter alle de mennesker, profes-
sioner og funktioner, der bidrager til, at andre kan
leere, udvikle deres faglighed og opleve, at de hg-
rer til i hospitalets faglige feellesskaber. Spergsma-
let er derfor ikke kun, hvordan vi leerer pa tveers af
fag, men ogsd hvordan flere kan fa plads i og tage
deliansvaret for uddannelsesopgaven.

Svaret er ikke at svaekke de professionsspecifikke
feellesskaber eller gare forskellene mellem os
mindre. Bevaegelsen bestar i at forbinde feelles-
skaberne og lade forskelligheden blive en styrke i
patientbehandlingen og uddannelsesopgaven.



Tveerfaglighed er en
forudsaetning for et godt
sundhedsvaesen, men
uddannelsesfeellesskaber
reekker bredere.

VI UDFORDRER

® Erfaringer og gode lgsninger, der bliver
inden for den profession, uddannelse
eller afdeling, hvor de opstod, uden at
blive bragt i spil i de faellesskaber og
opgaver, der gar pa tveers af hospitalet

BEVAGELSER, VI
FORSTARKER
® Steaerke professions- og uddannelses- . og reekker ud over dets egne rammer.

specifikke feellesskaber, der abner sig
mod og laerer sammen med andre.

En skaev fordeling af plads og indfly-
delse, hvor de mest etablerede stem-
Uddannelsesfallesskaber, der favner mer fylder mest, mens andre far mindre
bredere end det tveerfaglige samarbejde mulighed for at bringe deres perspekti-
og giver forskellige professioner, funktio- ver og uddannelsesbehov i spil og praege
ner og uddannelser plads til at bidrage. den fzelles uddannelsesopgave.



Uddannelse stopper ikke. Den skifter karakter.

Pa et hospital begynder uddannelse ikke den
dag, man starter som elev eller studerende. Ud-
dannelse slutter heller ikke den dag, man far sin
autorisation eller sit eksamensbevis.

Et arbejdsliv pa et hospital bestar af en lang
raekke begyndelser. Vi traeder ind i et nyt speciale
eller arbejdsomrade, far nye funktioner, bliver
vejleder, underviser eller leder, tager ansvar for
nye opgaver, indgar i nye feellesskaber og udvikler
ny viden. Hver overgang kalder pa ny laering, nye
erfaringer og nye mader at forsta sin faglighed pa.

Hver overgang kalder
pa ny leering, nye erfaringer
og nye mdder at forstd
sin faglighed pa.

Alligevel skifter vores sprog ofte undervejs. Sa
lenge mennesker er elever eller studerende, taler
vi om uddannelse. Senere taler vi om introdukti-
on, kompetenceudvikling, specialisering, super-
vision, forskning eller ledelsesudvikling. Ordene
andrer sig, men den grundlaeggende bevaegelse
er den samme.
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Det er netop i de mange begyndelser, at uddan-
nelse fortsaetter.

Det flytter opmaerksomheden fra bestemte perio-
deri et arbejdsliv til selve arbejdslivet. Ikke fordi
alle skal det samme gennem hele livet, men fordi
udvikling bliver ved med at vaere en del af det pro-
fessionelle virke. Uddannelse far nye former, nye
formal og nye udtryk, men den ophearer ikke.

Den forstdelse handler ikke kun om faglig ud-
vikling. Den handler ogsa om tilknytning - om
oplevelsen af fortsat at have noget at leere, noget
at bidrage med og nye muligheder for at udvikle
sig. Et arbejdsliv, hvor udvikling bliver ved med at
veaere mulig, er ogsa et arbejdsliv, hvor flere ople-
ver, at de harer til.



7
BEVAGELSER, Q

VI FORSTARKER

® Etbredtog forpligtende uddannelses-
begreb, der holder os nysgerrige pa,
hvordan uddannelse tager form, finder
sted og seetter spor gennem hele ar-
bejdslivet.

En kultur, der skaber muligheder for
uddannelse og udvikling i takt med nye
erfaringer, funktioner og roller, sa fortsat
leering bliver en naturlig del af det pro-
fessionelle virke og styrker bade faglig-
heden og oplevelsen af at hgre til.

MONSTRE,
VI UDFORDRER

e En forstdelse af uddannelse som noget,
der primaert angar elever, studerende og
nyansatte.

® Forestillingen om, at man pa et tids-
punkt bliver feerdiguddannet.
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Strategien begyndte,
for den blev skrevet

Vi har ikke skrevet strategien farst for derefter at
implementere den. Fra den farste samtalesalon
har arbejdet med at skabe strategien ogsa vaeret
en made at arbejde med uddannelsesopgaven

pa. Erfaringer er blevet delt, forstaelser udfordret,
nye forbindelser skabt og spergsmal bragt i bevae-
gelse. Strategien tog form, samtidig med at den
satte noget i bevaegelse.

Udgivelsen markerer derfor ikke begyndelsen pa
arbejdet, men et nyt sted at arbejde videre fra. De
fem strategiske spaendinger samler det, vi har faet
gje pa, og giver os et faelles sprog for nogle af de
spergsmal, vi skal blive ved med at undersege.

En strategi for hele hospitalet

Strategien kan ikke ejes af én enhed, men den kan
heller ikke leve uden nogen, der insisterer pa den.
Den angar hele hospitalet, og vi har alle del i at
lade dens spargsmal fa betydning for den made,
vi leerer, deler viden og udvikler praksis pa. Ledere
har et saerligt ansvar for at skabe de organisatori-
ske vilkar og lade strategien fa konsekvenser, nar
ressourcer fordeles, arbejdsgange tilretteleegges,
nye initiativer tager form, og svaere prioriteringer
skal treeffes.

NIDO Uddannelse har en szerlig opgave med at
understgtte det fortsatte arbejde: skabe for-
bindelser, samle erfaringer og bringe viden og
nye spergsmali spil, sa arbejdet med strategien
forbliver teet forbundet med hospitalets praksis.
Uddannelsesopgaven tilhgrer hospitalet som
helhed; NIDO Uddannelse skal bidrage til sam-
menhang og fremdrift i det faelles arbejde.

Tre greb i det fortsatte arbejde

Strategien har faet falgeskab af tre symboler, der
samtidig fungerer som greb i det fortsatte arbejde:
elastikken, forstarrelsesglasset og lommelygten.
Elastikken minder os om at holde de strategiske
spaendinger levende. Forstgrrelsesglasset skaer-
per blikket for de bevaegelser, vi gnsker at give
mere kraft. Lommelygten retter lyset mod de
menstre og forstdelser, vi vil udfordre.

Sammen giver de os en konkret made at vende
tilbage til strategiens spergsmal og arbejde med
dem i praksis. Nar vi ger det, bringer vi nye erfa-
ringer med os, som kan udfordre vores forstaelser
og kalde pa nye valg. Retningen er sat, men ma-
den, vi arbejder os frem mod den pa, skal kunne
udvikle sig, nar hospitalets opgave og den samtid,
vi er en del af, forandrer sig.

Vi bliver ved med at undersoge

og a&ndre

Strategiens veerdi ligger ikke i, om vi far den
implementeret én gang for alle. Den ligger i, om
den bliver ved med at andre det, vi far gje pa, de
spergsmal, vi stiller, og de valg, vi traeffer.

For pa Mulighedernes Hospital er muligheder ikke
noget, vi venter pa - og heller ikke noget, vi skaber
alene. Sammen med kolleger, elever, studerende
og samarbejdspartnere i hele Vestjylland er vi
medskabere af det sundheds- og uddannelses-
landskab, der tager form, og af de faellesskaber,
det kalder pa. Det kraever, at vi ter blive i det
uafklarede, udvide blikket og lade det, vi far gje
pa sammen, a&ndre det, vi gar.
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Sadan skabte vi
uddannelsesstrategien

Arbejdet med strategien skulle vaere vildere end
vildt, og det skulle kunne maerkes af de menne-
sker, der skal leve strategien og leve uddannelse
i praksis. De to ambitioner har vaeret rettesnoren
for et drs inddragende, samskabende og legende
arbejde pa Regionshospitalet Gadstrup. For hvad
nu, hvis vi ter gentaenke genren strategi ved at
forme selve processen pa en anderledes made?

| arbejdet med at forme strategien har vi
dedikeret os til:

® Intense samskabelsesprocesser,
hvor elever, studerende, medarbejdere og
ledere har undersggt uddannelsesopgaven
sammen gennem samtalesaloner og
designsprints.

e Dyb nysgerrighed og intens lytning til
den levede hverdag pa hospitalet gennem
feltarbejde, fotointerviews, en indsigtsstafet

og fortzellinger om afggrende laeringsajeblikke.

® Legende og sanselige formater, hvor en
brevskrivningskoncert og arbejdet med
billeder, artefakter og kunst har udfordret og
udvidet vores forstaelse af uddannelse.

e Forankring i hospitalets praksis og
spejling udefra gennem et uddannelses-
strategisk forum, der har skabt forbindelser
til organisationen, og et eksternt Advisory
Board, der har udfordret vores logikker og
forforstaelser.
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Vi har badet os i citater, billeder, fortzellinger og
spergsmal. Vi har givet materialet tid og lyttet
efter det, der blev ved med at vende tilbage, det,
der skabte genklang pa tveers, og det, der over-
raskede eller gjorde modstand. Citater og indsig-
ter er blevet sendt videre, lzest med nye gjne og
bragtind i nye samtaler. Undervejs har de faet nye
betydninger og dbnet nye spagrgsmal.

Arbejdet med strategien skulle
veere vildere end vildt, og det skulle
kunne meerkes af de mennesker,
der skal leve strategien og leve
uddannelse i praksis.

Det legende har fert os ind i bade det sjove og det
sveaere. Det har abnet for nye idéer, men ogsa for
tvivlen og for samtalerne om det, der ikke lykkes,
eller som vi endnu ikke har fundet gode svar pa.
Vi har turdet afprgve formater uden pa forhand
at vide preecist, hvad de ville abne, og ladet det
uventede fa betydning for processens videre
retning.

Det rige materiale skulle undervejs skaerpes til
strategiske valg. Teet pa malstregen samlede og
prevede vi de spgrgsmal, mgnstre og spaendinger
af, som var tradt frem gennem processen. Hvad
havde tyngde pa tveaers? Hvad kaldte pa fzelles op-
maerksomhed? Og hvilke spaendinger kunne ikke
blot retoucheres vaek?



De fem strategiske spaendinger er vokset frem af
dette arbejde. De rummer ikke alt, hvad der er
blevet sagt og erfaret, men samler det, Sundheds-
og hospitalsledelsen pa baggrund af processen
har valgt at gore baerende for strategien. Samska-
belsesprocessen har dermed kvalificeret de stra-
tegiske valg og skeerpet blikket for de spargsmal,
vi som hospital skal blive ved med at undersgge.

Samtidig har processen bragt erfaringer i bevae-
gelse, skabt nye forbindelser og abnet samtaler
om uddannelse pa tveers af hospitalet. Pa den
made voksede strategien frem mellem menne-
sker, laenge for den blev samlet i en tekst.

Scan QR-koden for at ga tzettere pd processens
aktiviteter, mennesker, billeder og spor.
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