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Hela 13 av 16 studenter har besvarat kursvérderingen. Stort tack!
Det &r mycket virdefullt for savil handledare som ldrare pa ut-
bildningen att fa aterkoppling.

Medel for hur studenterna upplevde att kursen var ar 4,7 (av 5)
vilket &r ett sammantaget mycket gott betyg. Samtliga studen-
ter verkar ndjda/mycket nojda med sin VEU och upplever att de
skaffat sig grundlaggande klinisk fardighet inom omradet.

Goda handledarinsatser, olika aspekter av uppldgg och att liara
kdnna verksamheten/tréffa andra yrkesgrupper dr nagra av de
saker som lyfts fram som positiva sidor i kursen. Detta &r roligt
att kunna aterkoppla till handledarna.

Négra studenter onskar en langre VFU-period inom habilitering.
Jag kan bara instimma i att det vore vérdefullt. Vi tar med oss
synpunkter av det har slaget till ndsta omarbetning av utbild-
ningsplanen d& vi tar ett nytt helhetsgrepp om programmet och
de kurser som ingar, men det ar inte sikert att en forlingning &r
mojlig.

En student har upplevt tidsbrist vissa dagar och en annan stress
med uppgifter pa grund av att handledaren dgnade fér mycket
tid at att prata. Nagon hade velat ha fler patienter och att fa
sitta med pa teammdten. Handledarna uppmanas att ta del av
kommentarerna for att kunna tdnka igenom om nagot i uppléagget
behover dndras.
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Kursvéirderingen kommer att vidarebefordras till berérda verk-
samheter och handledarna uppmanas att ta del av den i dess hel-
het. Vérderingen aktualiseras ocksa under nista handledartraff.

1. Jag tycker kursen var (Medel = 4,7, SD = 0,5) (1 = mycket dilig, 5 = mycket bra)

0 0 0
mycket dalig mycket bra

;@

2. Jag har kunnat skaffa mig grundldggande klinisk fardighet under VFU-perioden (Medel = 4,7,
SD = 0,5) (1 = instammer inte alls, 5 = instammer helt)

;@

0 0 0

instammer inte instammer helt

alls

3. Kursens innehéall motsvarade mélbeskrivningen i kursplanen (Medel = 4,5, SD = 0,6) (1 = in-
stémmer inte alls, 5 = instdmmer helt)

;

0 0 1

instdmmer inte instammer helt

alls

4. Mina forkunskaper infor den klinska kursen var tillrickliga (Medel = 4,5, SD = 0,5) (1 = in-
stammer inte alls, 5 = instammer helt)

N
D

0 0 0

instammer inte instammer helt

alls

5. Jag upplevde att handledningen fungerade (Medel = 4,6, SD = 0,5) (1 = mycket ddlig,
5 = mycket bra)

;:

0 0 0
mycket dalig mycket bra
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6. Beskriv kursens starka sidor (handledarinsats, upplagg, aterkoppling, peer learning, patien-
tarbete, examination, maluppfyllelse, administration mm). (Antal obesvarade = 3)

Handledare och peer learning

Fantastiskt bra handledarinsats. Tydlig uppldagg. Bra och lagom med aterkoppling, vad
géller positiv och utvecklande aterkoppling fran handledare.

Handledare som stéttade och larde ut pa ett konstruktivt siatt. Olika typer av patienter
vilket gav en god inblick kring hur det kan se ut pa hab.

Handledaren var sympatisk, informativ och hjélpsam. Det kéindes som att hela up-
pliagget for praktiken var véldigt vdlplanerat och utténkt for att passa kursmalen. Vi
fick uppleva och lira oss om méanga olika delar av verksamheten. Allting fungerade
mycket bra och jag &r nojd och kinner att jag fick tre ldrorika och spdnnande veckor.

Mycket vilkomnande arbetsplats (Uppsala)!
Bra handledare! Gav oss mdojligheten att fa en djupare forstaelse for arbetet pa hab.
Jag hade tva vildigt bra handledare som sag det bésta i mig.

Upplevde att det var bra handledare med mycket kunskap som gav méanga bra tips och
idéer man kunde implementera i beséken. Det var jattebra att vi fick traffa och stélla
fragor till de andra yrkesgrupperna inom habiliteringen for att fa en béttre bild av de.
Aven fa ta del av teamarbetet inom habiliteringen. Upplevde att det blev ett bra urval
av patienter i olika aldrar samt diagnoser. Upplevde att man fick goda mdojligheter till
peer learning dar man gemensamt kunde diskutera kring sina patienter. Tycker att man
fick bra aterkoppling bade efter besoket men &ven under hela praktikens gang.

Det var valdigt bra att vi hade tva handledare eftersom det innebar att vi fick se vari-
ation bade pa logopedinsatsen men dven pa patienter eftersom de jobbade med olika
diagnoser. Upplagget var véldigt strukturerat och bra med en lagom méngd patienter.
Det var &ven en bra blandning av auskultation, egna patientbesck, bestk pa habiliterin-
gen och platsbesok, teammoten, utbildningstillfdllen, hjdlpmedelstillverkning och att vi
fick tréaffa och prata med andra professioner som jobbade pa habilitering. Det kédndes
som att det gav en vildigt bra bild av hur det ar att jobba pé habiliteringen.

En handledare som verkligen ville ldra ut. Fick mkt fortroende Vialkomnande arbetsplats
Flera engagerade handledare

7. Beskriv kursens svaga sidor (handledarinsats, uppligg, aterkoppling, peer learning, patien-
tarbete, examination, méluppfyllelse, administration mm). (Antal obesvarade = 4)

For kort VFU period
Eventuell tidsbrist vissa dagar under praktiken.

Tycker nog inte det fanns nagra, vissa besok blev avbokade sa det var ju lite trakigt
men givetvis ingenting som ingen kan ra for!

Handledare som la for mycket tid pa att prata sa att det blev stressigt med vara
uppgifter. For mycket fokus pa att klura ut transport till olika besok istéllet for att fa
fokusera pa besoken. For manga “skoluppgifter”, foljer hellre med och askulterar/deltar
i besok dn att sitta och forbereda presentationer i word.

Kort period! Atminstone en vecka till hade behdvts.

Ingenting. Jag sa &ven till mina handledare att jag verkligen hade forsékt hitta brister
dé jag tidigare varit paranoid men inte alls kunde hitta punkter som de kunde forbattra
pa. Alla borde fa lira sig av de hur man ska bemota sina studenter.

Hade velat ha fler patienter, i alla fall ndgon mer patient som man foljer under en
langre tid istéllet for att bara ha en eller tva bestk. Under praktiken skulle vi ha ett
gemensamt dysfagiseminarium med Uppsala. Vi fick sitta via link medans alla andra
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vara fysiskt pa plats i Uppsala. Det var givande att lyssna pa logopederna som holl i det
d& man fick manga nya perspektiv samt ny kunskap att ta till sig infér framtiden. Dock
diskussionsmaéssigt var det inte alls givande fér oss i Enkdping som fick det svart att
kunna inkluderas i samtalet. Det kdndes mest trist och lite exkluderande. Om man ska
ha detta seminarium igen rekommenderar jag att antingen sa ar alla pa plats i Uppsala
eller att alla sitter via lank pé varsin plats s& det blir mer jamlikt i samtalet. En till
sak som jag upptéickte efter det kliniska seminariet var att vi inte fick/ inte inplanerat
att sitta med pa teammoten om olika patienter. Kénns som vi missade en viktig del i
hur teamsamarbete kan se ut.

Lite for mycket auskultation

8. Reflektera 6ver din egen insats under kursen. Ar det nagot du 6nskar att du sjilv gjort
annorlunda for att lira dig dnnu mer? (T.ex. repetera tidigare kurser, stéilla mer fragor,
sjilv soka information om &mnet, utnyttja peer learning). (Antal obesvarade = 7)

Ju fler praktiker, desto sdkrare och bekvamare blir man i sin yrkesroll. Eventuellt att
vaga dnnu mer.

Jag ar n6jd med min insats, jag tog ansvar for att informera mig sjélv bade under och
fore praktiken for att ldra mig s& mycket som mojligt och gora ett gott arbete med den
patient jag hade. Peer learning fungerade bra och jag upplevde att vi bada stéttade och
hjélpte varandra pa ett bra sitt i vara besok, och planerandet och resonerandet infor
dessa.

Ar mycket néjd Gver min egen insats.

Till nésta gang kanske jag repeterar gamla kurser mer.

Léra sig och anvénda sig av mer tecken infér VFEU:n. Dock var praktiken ett bra tillfélle

att fa lara sig nya tecken i stunden. Dels vilka tecken man oftast anvinder men ocksa
vilka individuella tecken som &r givande for respektive patient.

9. Vad skulle kunna goéra kursen battre? Skriv endast férslag som du inte redan har skrivit ovan.
Upprepa ingen text och syfta heller inte tillbaka pa tidigare text. Nar kursutvérderingen
stdngs kommer allas svar pa fraga 1, darefter allas svar pa fraga tva. Dina svar blandas
alltsd med alla andras svar. (Antal obesvarade = 7)

Léngre VFU pa hab
Onskar att handledarna fortsitter vara sa bra som de har varit!
Eventuellt en ldngre praktik dér man kunde folja patienterna lite ldngre.

Svart att svara pa vad som skulle kunna goéra kursen i sin helhet béttre nér det sdkert
kan vara stora skillnader beroende pa var man hade sin praktik. For egen del sa &r
jag néjd med min praktikperiod och tror nog inte att nagonting direkt skulle kunna
forbattras.

Infér VFU:n ha en kortare lektion dér man gar igenom och far tréna pa ett antal tecken
som dr extra bra eller viktiga att anvénda i patientbesok, t.ex. bra, tack, busig och slut.

Att handledare tdnkte &nnu mer som att vi studenter dr ?nyanstillda?, att tdnka in att
allt runtomkring (att hitta, ldra sig nya system osv) tar energi.
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