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FORORD

SAMMANHANG FOR UNDERVISNING OCH
LARANDE IDAG

Globaliseringen av utbildningens internationalisering (de Wit et al., 2017) har paverkat det
samtida universitetslandskapet genom att forandra demografin i era klassrum och kliniker.

Nu deltar betydande kohorter av personer som inte har engelska som modersmal i era
klasser, vilket innebar att ni i allt hogre grad konfronteras med undervisning genom engelska
som lingua franca. For att forbli relevant bor utbildningen fokusera pa att blanda och koppla
samman lokala och globala sammanhang nar man undervisar och lar sig begrepp som ar
tillampliga pa olika skalnivderinom omraden som global hilsa, folkhalsa och sjukdomsekologi.

Undervisningen och ldrande blir “glokaliserat” nar globala perspektiv placeras i lokala
sammanhang, eftersom kan studenterna battre relatera till innehallet och materialet genom
valkanda exempel. Fokus blir att upptacka kopplingarna mellan de lokala fragorna och de
globala begrepp som studeras i vad som kallas det glokala klassrummet.

Nu, tar emot dina klassrum internationella studenterna och darfor larare maste
byta undervisningsmedium fran ditt lokala sprak till engelska.

Har du som utbildare inom halso- och sjukvard kampat med problemen som:
1. Olampligt undervisningsmaterial;
2. Bristande kvalitet p& undervisningen och inlérningen;
3. Brist pa interaktion och engagemang fran studenternas sida;
4. Bristande fortroende for att undervisa pa engelska?

Hur kan man hantera den komplexa utmaningar som du star infor?

Basta praxis inom internationell utbildning tyder pd att inlarning integreras med
innehallet och sprak (Content and Language Integrated Learning, CLIL) kan vara
till hjalp. CLIL definierades ursprungligen som ett pedagogiskt tillvigagangssatt
med dubbelbotthad metod med syfte att utveckla det dr en dubbelbottnad
metod med syfte att utveckla sprakkompetenser samtidigt som man fokuserar
painnehallet (LanQua, 2010). P4 detta satt blir spraket (och kulturen) ett kraftfullt
verktyg for att hoja utbildningens kvalitet.
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> VEM VANDER SIG DEN HAR HANDBOKEN TILL?

Den harhandboken ar avsedd for alla personer medundervisning eller handledningsansvar
inom halsoochvardsdiscipliner. Du kan vara universitetslarare (pa Kandidatexamen-,
Magister- eller Doktorandniva), klinisk handledare, doktorandhandledare, lararassistent
eller ha ndgot annat utbildningsansvar. Handboken kan ocksé vara av intresse for larare
fran andra discipliner som ar intresserade av att forbattra kvaliteten pa sin undervisning
och pa sina studenters larande.

> VAD HANDLAR DEN HAR HANDBOKEN OM?

For att vagleda dig ser CLILMED-projektet din professionella utveckling som en kraft
for positiv forandring och har tagit fram verktyg och stod for att hoja kvaliteten pa din
undervisning i flersprakiga och mangkulturella inlarningsmiljoer. Som larare inom halso-
och sjukvard moéter du regelbundet situationer dar engelska anvands bade i och utanfor
klassrummen och klinikerna. Denna handbok forsoker svara pafdljande fraga: Vilka
fardigheter, kompetenser, varderingar och attityder behover du for att forbereda dina
studenter pa att leva och arbeta pa ett ansvarsfullt satt i varlden idag?

Handboken kommer att omfatta foljande amnen:

B Didaktik for CLIL-metoden » Kursutformning genom
» Utveckling av engelska AT ST
sprakkunskaper » Bedomning
» Utveckling av interkulturell B Aktiviteter for undervisning
kompetens och larande Hantering av
grupparbete

» Utveckling av globalt

engagemang B Hur man Iir andra akademiker
att forbereda och leverera
kursmaterial enligt CLIL-
metoden.

» Utveckling av internationellt
disciplinart larande
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> HUR DU ANVANDER DEN HAR HANDBOKEN?

CLILMED gerdigmojlighetattsjalvbedomaochplaceradinayrkesmassiga utvecklingsbehov
i ett perspektiv av livslangt larande, samt rekommenderar strategier och god praxis som
du kan tillampa i din klassrumspraktik redan idag.

Folj den fardplan som vi har sammanstallt for dig och anvand vagledningen som ett satt
att utveckla basta praxis, hitta konkreta tips och verktyg for ditt glokala klassrum.

Vi onskar dig
all lycka pa er resa mot
en utbildning av hog
kvalitet!
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2> FARDPLAN FOR CLILMED-METODEN

| FN:s Agenda 2030 och dess 17 mal for hallbar utveckling gors en inventering av de
bradskande behoven i samband med det forandrade varldsparadigmet. For att du ska
kunna utveckla dina kompetenser for att méta utmaningarna som halso- och sjukvarden
star infor i dag maste dina undervisningsstrategier forandras, tillsammans med den
kompetens du har. CLILMED-verktygen for sjalvutvardering kan ge anvandbara ramar for
din kontinuerliga professionell utveckling.

For forbattring av kompetensen i CLIL-undervisning ar en fardplan for hur du kan forandra
dina undervisningsmetoder for att forbattra din kompetens som utbildare inom halso-
och sjukvard. Det stadium som du befinner dig i kan skilja sig fran dina kollegor. Progress
och omvandling over tid ar dnskvart.

Observera att CLILMED-verktygen utformades utifrédn ett perspektiv av livsldngt larande,
vilket innebar att dina kompetenser kan forandras med tiden och aven beror pa de olika
utbildningssammanhang dar du undervisar.
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CLILMED-metodiken ger dig mojlighet att identifiera dina styrkor och svagheter nar det
galler din professionella utveckling for undervisning i flersprékiga och mangkulturella
inlarningsmiljoer i fyra steg:

Utbildare lar sig Utbildare gor en
att definiera de sjalvbedémning
kompetenser som kompetenser och

Utbildare Utbildare
kartlagger konsulterar
styrkor och handboken for
svagheter samt att hitta goda
utbildningsbehov praxis

behovs for att undervisa relaterar dem till den
i ett interkulturellt kompetensprofilen
klassrum

Identifiera
brister
— Sjilvbedomning ——
Identifiera
Definition = e
styrkor
|_____Kompetensprofilen__
| ifi
dentifiera Handbok

utbildningsbehov

Du kan ladda ner hela metoden for att forbattra kompetensen i CLIL-undervisningen
fran CLILMED-projektets webbplats.
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https://clilmed.eu/results/intellectual-output-5/
https://clilmed.eu/results/intellectual-output-5/

e ilka kompetenser behover du?

De kompetenser behdver du for att stddja skapandet av rika CLIL-larmiljcer
beskrivs pd i definitionen av kompetenser for akademiker som undervisar i ett
interkulturellt klassruminition of Competences of Academics Teaching in an
Intercultural Classroom. Dessa kompetenser maste placeras i ett sammanhang
av basta praxis i utbildning inom halso- och sjukvard i allmanhet. Dessutom
kommer ditt lokala sammanhang att stalla sina egna krav pa dig.

De definierade kompetenserna utgor en utgangspunkt for att du ska kunna tanka
pa CLIL-undervisning och dina behov av professionell utveckling. Du forvantas
inte ha alla de kompetenserna fortecknade. Du kan snarare kompensera bristande
kunskaper pa ett omrade med hog kompetens pa ett annat. Kompetensernas
overgripande karaktar innebar att den inte ar ett verktyg for att utvardera din
undervisningspraxis, utan bor snarare ses som ett riktmarke.
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https://clilmed.eu/wp-content/uploads/2022/07/CLILMED_Definition-of-Competences.pdf
https://clilmed.eu/wp-content/uploads/2022/07/CLILMED_Definition-of-Competences.pdf

Hur kan du bedéma din kompetens?

Darefter kan du bedéma din sjalvuppfattning om den sprékliga och kulturella
kompetens som behdvs for att undervisa i ditt globala klassrum genom

. Genom att fylla i enkaten kan du kartlagga dina behov
av professionell utveckling pa kompetensprofilen i steg 3.

Sjalvbedéomningsundersokningen ger dig mojlighet att reflektera dver:

Attityder som respekt, 6ppenhet och empat;

Fardigheter i interaktion, probleml6sning och engelska spraket;

Kunskaper om sociala interaktioner, varldsaskadningar och trossystem;
Resultat (individens sjalvuppfattning) av dessa kompetenser i en global
lakarutbildning.

Nar du har sjalvbedémt dina kompetenser kan du uppskatta din sjalvupplevda
kompetensniva genom att titta pa dina resultat. For varje amne (kunskaper,
fardigheter, attityder och resultat) kan fyra olika nivaer av kompetens
faststallas:

Inledningsfasen: Du fick en majoritet av svaren aldrig eller séllan. Du ar i borjan
av din resa och behover en medveten och avsiktlig reflektion 6ver just denna
aspekt.

Oberoende fas: du fick en majoritet av ibland (vilket inkluderar fragor som
inte ar avgjorda). Du har redan borjat din resa och méaste géra meningsfulla
anstrangningar for att noggrant dvervaka utvecklingen av detta sarskilda omrade.
Effektfasen: Du fick en majoritet av ofta podang. Du 6vervakar avsiktligt din
kompetensutveckling inom denna sarskilda aspekt och inser att det finns
utrymme for ytterligare forbattringar.

Innovationsfasen: du fick en majoritet av alltid. Du har sjalvupplevd excellens
i kompetenser inom denna aspekt och ar dppen for att utmanas av okanda
situationer som uppstar under din professionells utveckling, sarskilt om globala
eller lokala kraven pa utbildningsstandarder utvecklas oberoende av din egen
utveckling.
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Hur kan du identifiera bristerna i din professionella utveckling?

Utifran ditt resultat pa sjalvbeddmningsenkaten i foregdende steg kan du
kartlagga dina yrkesmassiga utvecklingsbehov genom att placera dig sjalv langs
kontinuumet for livslangt larande som kartlaggs i Glocal Kompetensprofil for
utbildare inom halso- och sjukvard.

Glocal Kompetensprofil for utbildare inom halso- och sjukvard beskriver fyra
faser av kompetens: initiering, oberoende, paverkan och innovation. Du kan
identifiera dina styrkor och svagheter p& egen hand, eller helst med hjalp av ditt
universitetscentrum for professionell utveckling.

D)

ilken god praxis kan du dra nytta av?

Slutligen kan forbattringar av godapedagogiken underlattas av exempel pa
befintliga praxis, som du hittar i den har handboken.
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https://clilmed.eu/results/intellectual-output-4/glocal-competence-profile/
https://clilmed.eu/results/intellectual-output-4/glocal-competence-profile/

2> CONTENT AND LANGUAGE INTEGRATED
LEARNING (CLIL)

Engelska som ett globalt sprak

Undervisning pa engelska ar bade en
mojlighet och en utmaning for universiteten

i dag - allt fran ett satt att forbattra kvaliteten pa
undervisning och larande till ett satt att forstarka globala
ojamlikheter.

Det ar darfor tydligt att du som utbildare inom hals och
sjukvard maste tinka pa dina framtida utexaminerade: de \Nw
har alltmer varierande varderingar nar det galler undervisning

och larande och forvantar sig internationella, interkulturella och globala

perspektiv i era kursinnehdllet. Dina studenter forvantar sig att "utbildningen [ska] svaral...]
pa behovet av att paverka forandringar” (Mehisto, Marsh och Frigols, 2012).

Samtidigt som den formella utbildningen maste omvandlas (Scott, 2015) for att mojliggdra
de nya former av ldrande som behdvs for att hantera komplexa globala utmaningar (FN,
2015), ger forskningen om utbildning pa engelska med engelska som modersmal dig
dvertygande argument for att omvandla din pedagogik (Coyle, 2013; Dafouz & Smit, 2016;
Valcke & Wilkinson, 2017).

Fragan om hur man bast lar ut dessa fardigheter ar dock till stor del forbisedd.
Utbildningsexperter erkdnner att "overforings-" eller foreldsningsmodellen ar mycket
ineffektiv for att lara ut de nédvandiga kunskaper, fardigheter och varderingar som behdvs
for det internationella klassrummet, men anda fortsatter en utbredd anvandning av
denna modell, trots en utbredd enighet om att dina studenter "[...] maste kunna arbeta
med manniskor som inte dr som [dem]. [De] maste kommunicera val, bade skriftligt och
personligen. Och [de] bor kunna l6sa problem pé nya och kreativa satt” (Vaccariello & Haar
Siegel, 2018, s.1).

Detta innebar att dina studenter maste utveckla kritiskt tankande, formagan att kommmunicera
effektivt pa alla sprak, vara innovativa och |6sa problem genom forhandlingar och samarbete.
Kort sagt behdver de kunna fungera effektivt i flersprakiga och mangkulturella miljoer. Ett satt
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for dig att stodja dina studenter ar att anvanda Sprak- och innehallsintegrerad larande (CLIL).




Vad ar Sprak- och innehallsintegrerad larande (CLIL)?

CLIL&r “lara siginnehéllet genom ett ytterligare sprak och péa sa satt lara sig amnet parallellt
med spraket” (Marsh & Maljers, 1994). Det ar ett pedagogiskt tillvagagangssatt som far
dig att overvaga forhallandet mellan sprak och kultur och inlarning, genom att titta pa
dina avsedda inlarningsresultat, dina undervisnings- och inlarningsaktiviteter och dina
metoder for beddémning och aterkoppling.

Undervisning och inldrning blir "glokaliserade” nar globala perspektiv placeras i lokala
sammanhang eftersom studenterna battre kan relatera till innehéllet och materialet genom
valkanda exempel. Fokus blir da att upptacka kopplingarna mellan de lokala fragorna och
de globala begrepp som studeras i det som kallas det glokala klassrummet.

Nar du anvander CLIL i ditt globala klassrum finns det tre dimensioner att ta hansyn till,
enligt Coyle et al. (2010)

) Sprak for larande, vilket ar det sprak som behovs fér konceptuell inldrning,
inklusive specialiserat kontextualiserat ordférrad och grammatiska
funktioner for begreppsbildning och forstaelse osv.

) Sprak for larande, vilket ar det sprak som behovs for att utveckla
metakognitiva strategier/strategier for inlarare, klassrumssamtal,
diskussioner, uppgiftskrav osv.

) Sprak genom larande, vilket dr det sprak som behovs for att tillampa
kunskap.

The above dimensions refer to the “planned pedagogic integration of contextualised
content, cognition, communication and culture into teaching and learning practice”
(Coyle, 2002: 45), also known as the 4Cs model of CLIL.

The 4Cs model of CLIL (source: Jennifer Valcke, based on Coyle and Tanner) is a call
for you to take into consideration the linguistic, cultural and global perspectives your

students have and need in order to develop glocal competences. They must have these
competences to make a meaningful contribution to society.

CLILMED Guidebook
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KOGNITION KOMMUNICATION

Utveckling av inlarning, Anvandning av sprak
tankeféormaga och for att lara sig
problemldsning samtidigt som man
lar sig spraket

KULTUR

Forstaelse for oss sjalva
och andra, globalt

medborgarskap

) Content (innehall) avser studenternas kunskaper, fardigheter och férstaelse
av kursinnehallet;

) Communication (kommunikation) omfattar den meningsfulla interaktion
som studenterna deltar i for att kommunicera sina tankar, asikter och
attityder;

) Culture (kultur) inkluderar hur studenterna férstar sin egen kultur och ar
oppna for andra kulturer;

) Cognition (kognition) omfattar de fardigheter i kritiskt tinkande som
studenterna anvander for att engagera sig i och forsta kursinnehallet, 16sa
problem och reflektera 6ver sitt larande.
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Grundlaggande principer for CLIL-metodiken

Aven om det inte finns nagra faststillda tillvigagdngssatt for att implementera CLIL-
metodik har CLILMED-partnerna identifierat dessa 6 huvudprinciper som kan vara
anvandbara att implementera i din egen undervisning.

o MANGFALDEN OCH DET MULTIMODALA FOKUSE

1 Stod for sprakinlarning i innehallskurser Integrering av flera amnen
= Organisera larandet genom tvarvetenskapliga teman och projekt.
= Stodja reflektion dver inlarningsprocessen

I Exponera studenterna for olika engelska sprak

" Uppmuntra studenterna att producera sprak pa flera olika satt
(lyssna, lasa, skriva och tala).

e EN SAKER OCH BERIKANDE LARANDEMILJO

" Utarbeta grundregler for undervisning/larande tillsammans med
studenterna.

" Visa sprak och innehéll pa dina presentationsbilder, pa natet osv.

" Bygga upp studenternas sjalvfortroende for att experimentera
med sprak och innehall.

= Vagledning av tillgangen till autentiska laromedel och miljoer

m Oka studenternas sprakliga medvetenhet.

e MENINGSFULLHET OCH RELEVANS

I Att ge studenterna majlighet att be om den sprakligahjalp de
behover.

" Maximera anpassningen till studenternas intressen.

" Att skapa en regelbunden koppling mellan inlarning och det
verkliga livet.

" Anvandning av aktuellt material fr&n media och andra kéllor.
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0 AKTIVT LARANDE.

" Studenter som kommunicerar muntligt/skriftligt.

= Studenter som utvarderar sina framsteg nar det géller att uppna
larandemélen.

" Att gynna kollegialt samarbetsarbete.
" Forhandla om sprékets och innehdllets betydelse med studenterna.
" Larare som agerar som formedlare.

STOTTNING
| Att bygga vidare pa studentens befintliga kunskaper, fardigheter,
attityder, intressen och erfarenheter.
" Forpacka information pa ett anvandarvanligt satt.
I Att reagera pa olika satt att gora, se, tdnka och lara sig.
= Framja kreativt och kritiskt tdnkande.

" Utmana studenterna att ta ytterligare ett steg framéat och inte bara
bara ligga i bekvamlighet.

e SAMARBETE OCH SAMVERKAN

" Planering av kurser/lektioner/teman i samarbete med kollegor/
sprakexperter.

" Involvera studenterna i utformningen av inlarningsaktiviteter.

" Uppmuntra studenterna att stédja och ge varandra feedback.
Utforma gemensamma skrivuppgifter, grupparbeten.

" Studenterna reflekterar inte bara dver produkten utan aven over
processen.

HUR MAN BORJAR ANVANDA CLIL?

CLILMED Guidebook



https://clilmed.eu/results/intellectual-output-6/
https://clilmed.eu/results/intellectual-output-6/
https://clilmed.eu/results/intellectual-output-6/
https://clilmed.eu/results/intellectual-output-6/

Tips och verktyg for dig och dina studenter

Rekommendationer for rostleverans

B Tala tillrackligt hogt, men hall en naturlig konversation Formulera
tillrackligt exakt, men 6verdriv inte det tala inte for snabbt eller for
lAngsamt

N n

B Overanvind inte fyllmedel ("ah”, "okej”, "sa”, "liksom”), de kan vara
distraherande

B Pausa, for att betona viktiga punkter och/eller for att Iata
studenterna forst3, eller svara

B Variera tonhojden for att inte |3ta monotont

B Undvik repetitiva tonhojd och betoning genom att koncentrera dig
pa betydelsen
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Stodja dina studenter med sprakinlarning

B Rekommendera online-ordbdcker som Macmillan (UK)
- http:/www.macmillandictionary.com/
eller Merriam Webster (US) - https:/www.merriam-webster.com/

B Rekommendera en flersprakig ordlista for domanspecifik
terminologi, till exempel InterActive Terminology for Europe
- http://iate.europa.eu

B RRekommendera ett uttalsverktyg for vetenskaplig terminologi
och jargong, till exempel https:/howjsay.com/ som arbetar dven
for obskyr terminologi

B En stavningskontroll som fungerar bra for akademisk engelska, till
exempel Grammarly - http:/grammarly.com

B Stod din students forstaelse nar du laser texter medActively learn
- https:/www.activelylearn.com/
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http://www.macmillandictionary.com
https://www.merriam-webster.com/
http://iate.europa.eu
https://howjsay.com/
http://grammarly.com
https://www.activelylearn.com/

Digitala verktyg for studentengagemang

B> Anvind avsékningssystem
- Mentimeter http:/www.mentimeter.com/
- Socrative http:/www.socrative.com/
- Kahoot https:/kahoot.com/
B Still in samarbetsskrivning
- Padlet https:/padlet.com/
- ePoster https:/Itb.io/eposters/
Exempel hittar du har: https:/my.ltb.io/#/showcase
B Stod ordférradsuppbyggnad
- Quizlet - https:/quizlet.com/

B Anvind sprakrika funktioner i ditt Learning Management-system
(Moodle, Canvas, PingPong, etc), till exempel gruppinteraktioner,
diskussionsforum, skriftliga uppgifter, videoinspelade uppgifter,

peer review och s vidare.

B Inkludera bildtexter i alla dina videor.

CLILMED Guidebook


http://www.mentimeter.com/
http://www.socrative.com/
https://kahoot.com/
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https://quizlet.com/

2> INTERCULTURAL COMMUNICATION
COMPETENCE (ICC)/ INTERKULTURELL
KOMMUNIKATIONSKOMPETENS

Kulturell kompetens inom varden

Manga halso- och sjukvardspersonal inser att kommunikationsforméga inom halso-
och sjukvardspraxis inte bara handlar om positivt engagemang med patienter (Lloyd &
Bor, 2009). Effektiv kommunikationskompetens hjalper oss ocksd att battre forstad en
patientsproblem, vilken inverkan det har pa patientens liv och relationer och hur vi bast
hanterar problemet i patientens iv.

Idag ar effektiva kommunikationsformagor ocksd avgdrande for att minska risken for fel i
klinisk praxis, samt for att undvika klagomal om ens praxis (Tiwari et al., 2019, Bradshaw,
2019).

Inom hélso- och sjukvardsutbildning, Interkulturell kommunikativ kompetens (ICC)
(se till exempel, Corbett, 2003; Risager, 2007; Deardorff, 2006) kan definieras som
formagan att utveckla riktade kunskaper, fardigheter och attityder som leder till synligt
beteende och kommunikation som dr bade effektiva och lampliga i interkulturella
interaktioner.

Genom detta tillvagagangssatt for utbildning inom halso- och sjukvard flyttas attityder,
varderingar och overtygelser fran pedagogikens marginaler for att inta en mycket mer
central position. Denna position uttrycks ibland som "professionalism” inom halso- och
sjukvard. Hafferty (2006: 2152) havdar att professionalism kraver egenskaper som gar
utdver kunskap och beteende: “Att vara lakare - att ta pa sig identiteten som en sann
lakare - innebar ocksa ett antal vardeorienteringar, inklusive ett allmant engagemang inte
bara for larande och excellens av fardigheter utan ocksa for medicinskt beteende och
praxis som ar autentiskt omtanksam .

Huvudsyftet med CLILMED-projektet ar att framja en gynnsam utveckling av studentens
hela personlighet och kadnsla av identitet som svar pa den berikande erfarenheten av sprak
och kultur i halso- och sjukvard miljoer. Och eftersom CLIL ar “hogkvalitativ undervisning
och larande som passar for klassrum fran 21-talet var som helst i varlden [...], [som] ar
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kontextinbdddad, innehdllsdriven med tydliga mangkulturella ldranderesultat ” (Coyle:
2012), det ger dig ocksd god praxis for att utveckla dina studenters ICC.

Kulturella skillnader mellan patient och vardpersonal paverkar kommunikation och kliniskt
beslutsfattande. Bevis tyder pé att kommunikation mellan leverantor och patient ar
direkt kopplad till patientnojdhet, foljsamhet till behandling och efterfoljande halsoutfall
(Betancourt, 2003). Séledes, nar kulturella skillnader mellan patienter och leverantorer
inte uppskattas, utforskas, forstds eller kommuniceras i hdlso- och sjukvardmoten, ar
resultatet patientens missndje, dalig efterlevnad av behandlingen och samre halsoutfall.
Det ar inte bara patientens kultur som spelar roll; Men leverantorens kultur ar lika viktig.
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Vad ar interkulturell kommunikationskompetens (ICC)?

En allmant anvand definition av ICC i utbildning inom halso- och sjukvéard ar baserad pa Cross
et al. (1989) och anpassad fran Association of American Medical Colleges (AAMC, 2005):

Kulturell och spraklig kompetens ar en uppsattning kongruenta kunskaper,
. fardigheter, attityder och resultat som samlas i ett system, organisationer eller
bland yrkesverksamma som mojliggor effektivt arbete 6ver kulturer .

Lat oss se vad interkulturell kommunikationskompetens innehaller:

) "Interkulturell “avser integrerade moénster for manskligt beteende som
inkluderar sprak, tankar, handlingar, seder, 6vertygelser och institutioner
for ras, etniska, sociala eller religiésa grupper.

) "Kommunikation” dr handlingen att ge, ta emot och dela information
genom ord, ljud, tecken eller beteenden.

) "Kompetens” innebdr att ha férmagan att fungera effektivt som en
individuell eller organisation inom ramen for de kulturella 6vertygelser,
metoder och behov som presenteras av patienter och deras samhallen.

Begreppet "Cultural humility” (kulturell 6dmjukhet) spelar ocksa en viktig roll for att forsta
kultur i vardmiljoer.

Kulturell 6dmjukhet, somibland ses som ett avancerat stadium av interkulturell kompetens,
bildades inom det fysiska halso- och sjukvardsomradet och anpassades for terapeuter,
socialarbetare och medicinska bibliotekarier (Chavez, 2012), sa att de kunde lara sig mer
om andras erfarenheter och kulturella identiteter och dka kvaliteten pa deras interaktioner
med patienter.

Kulturell 6dmjukhetdefinierassom"férmaganattuppratthallaeninterpersonell
‘ hallning som &r annan orienterad (eller 6ppen for den andra) i férhallande till

aspekter av kulturell identitet som ar viktigast for [personen].” (Hook, 2013)
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Kulturell dmjukhet skiljer sig fran ICC:s ideal eftersom den fokuserar pa sjalvodmjukhet
snarare an att riktas mot kunskap om egna och andras kulturer. Det ar bra att se som
andra ser; vad de sjalva har bestamt ar deras personliga uttryck for sitt arv och sin
personliga kultur. Medan kulturell kompetens vilar pa kulturell sjalvmedvetenhet och
utgor grunden for att vara interkulturellt kompetent, ger kulturell ddmjukhet vardpersonal
en kansla av handlingsfrihet i syfte att forsta och avhjalpa maktobalanser, samt att hélla
systemansvariga - som visas i figuren nedan.power imbalances, as well as to hold systems
accountable - as shown in the figure below.

Halla systemansvariga

Hur kan jag arbeta pa institutionell niva for
att sakerstalla att de system jag ar en del av
gar mot storre inkludering och rattvisa?

Forsta och atgarda maktobalanser
Hur kan jag anvanda min forstaelse
av min egen och andras kulturer for

CULTURAL
HUMILITY

att identifiera och arbeta for att stora
orattvisa system?

GFall kulturell kunskap
Vad ar andra kulturer som,
och vilka styrkor har de?

CULTURAL
COMPETENCE

Utveckla kulturell
medvetenhet

Vad ar min kultur och hur
paverkar den hur jag ser pa och
interagerar med andra?

Att bli kulturellt kompetent och 6va kulturell ddmjukhet &r pdgdende processer som
forandras som svar pa nya situationer, erfarenheter och relationer. Kulturell kompetens
ar en nodvandig grund for kulturell 6dmjukhet.

Source: https:/ready.web.unc.edu/
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nedan.power
https://ready.web.unc.edu

Interkulturella aktiviteter for ditt glokala klassrum

| dag maste universiteten svara pa efterfrdgan pa en utbildning som ar bade direkt
engagerad i och relevant for de hallbarhetsutmaningar som vara mangkulturella och
flersprakiga samhallen gemensamt star infor. Det finns ett tydligt behov av att framtidens
vard- och omsorgspersonal utvecklas interkulturell kommunikationskompetens (ICC).

Mangfalden som finns i glokala klassrum &r ett bevis pa att larare som du maste se dver
vad och hur du undervisar i ditt halso- och sjukvéard klassrum.

Om du inte ar beredd att arbeta med spraklig och kulturell mangfald kan du misslyckas
med att ta hansyn till effekterna av olika dvertygelser, varderingar och beteenden som
ar avgdrande for larande hur man ar en global medborgare. Lakare maste anta en global
medborgarskapsposition for att behandla sina patienter pd ett lampligt satt och leva
tillfredsstallande professionella och personliga liv. En pedagogisk 16sning pa detta ar att
ge rad, stod och utbildning for att du ska kunna utveckla sprak och kultur genom att
framja forvarv av relevant kompetens for det halso- och sjukvard sammanhanget.

Tank pa de har tre inlarningsaktiviteterna som aktiverar studenternas kulturella ddmjukhet.

o DISKUSSIONSACTIVITE

Vad ar en bra lakare?

| par, kom ihdg en incident dar du besdkte en ldkare for att du var sjuk. Vilka var
de viktigaste egenskaperna hos lakaren? Lista dem i prioritetsordning for dig:

" En utmarkt kunskap om halso- och sjukvard
o Ett vanligt satt

" Forméagan att lyssna pa dig

I Erfarenhet av patienter med olika bakgrunder

I Rattvis behandling, utan hanvisning till ditt kon, ras eller sociala bakgrund

Vilka av dessa egenskaper tycker du ska inga i din lakarutbildning? Hur kan
spraket bidra till dessa aspekter? Hur kan kulturell kompetens bidra till dessa
aspekter?
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e REFLEKTIONSAKTIVITE

Relationen mellan ldkare och patient

En interkulturell konsultation mellan lakare och patient kan vara en konsultation
med nagon - en fran en annan kulturell bakgrund an du. Till exempel ett samrad
med en patient frdn en annan region i ditt land, ndgon som talar ett annat
sprak, ndgon fran en annan sexuell laggning, ndgon fran en annan aldersgrupp,
etnicitet eller religion och sa vidare.

| par, fokusera pd ETT patientmote du har haft med ndgon annan an dig sjalv
och beskriv dessa skillnader.

Forestall dig nu dig sjalv i patientens skor och diskutera:

™ Hur tror du att patienten madde i situationen just da? (till exempel
stressad, orolig, glad, |attad) Hur visste du det?

™ Vad tror du att de tankte under samradet? (till exempel konstigt eller
upprorande, stressande eller lugnande) Hur visste du det?

= Diskutera de antaganden du gjorde om din patient och hur det kan
paverka hur du levererade vard?
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ESSASKRIVNING
Utforska medicinsk etik genom drama

Se en film som fokuserar pa medicinsk etik och var beredd att diskutera
frdgorna nedan. Nagra exempel pa filmer ar One Flew over the Cuckoo's
Nest (1975), Awakenings (1990), Wit (2001), A Beautiful Mind (2001),
Something the Lord Made (2004), The Theory of Everything (2014 ),
Still Alice (2014 ). Du ar fri att valja en egen film, tillsammans med din
instruktor.

Ger dramat en adekvat skildring av etiska dilemman i varden, eller
utnyttjar det fragan for dramatisk effekt?

Hur framstalls vardpersonal som medkannande i filmen? Skulle du lita pa
dem? Ar deras roll sentimentaliserad eller hjltemodig?

Diskutera skildringen av patienten/patienterna. Visas de ha
handlingsfrihet eller vara passiva? Ar deras skildring stereotyp?

Bidrar filmen till forstaelsen av tillstandet eller ar den aterigen mystisk
eller skrammande?

Behandlas alternativa terapier? Om sa ar fallet, presenteras de med
sympatier eller med fientlighet? Varfor?

Ar medicinska diagnoser och behandlingar korrekta? Forklaras deras
biverkningar pé ett balanserat satt?

Gor den filmldsa med den patientens bota? Om s vara detta utfall
sensationellt, eller &r det visad i a fornuftigt sammanhang? Ar den Skal for
den bota gjord skenbar till den tittaren?

Loser filmen med patientens déd? Om sé ar fallet, behandlas detta som
ett misslyckande i sjukvarden? Vem eller vad far skulden? Eller framstalls
déden som en naturlig del av livet?

Titta pa eftertexterna. Deltog ndgon sjukvardspersonal eller konsulter i
produktionen?
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>> ANVANDA EN MATRIS FOR GLOKALA
UNDERSVISNING

Mal 4 forhallbar utveckling (United Nations, 201 5) berattar foross att kvalitetsutbildning bor
fokusera pa att blanda och ansluta lokala och globala sammanhang genom undervisnings-
och inlarningsaktiviteter som galler pa olika nivaer av skala, inom omraden sasom global
halsa, folkhalsa och sjukdomsekologi.

Kvalitetsundervisning och ldrande blir darmed "glokaliserat” nar globala perspektiv
placeras i lokala sammanhang eftersom studenterna battre kan relatera till innehéallet och
materialet genom bekanta exempel. Fokus blir att upptacka sambanden mellan de lokala
fragorna och de globala begrepp som studeras i det vi kallar det glokala klassrummet.

Undervisning och larande i glokala klassrum kraver en skicklig inkludering av sprak- och
kulturfragor och lokala och globala perspektiv. Det kraver implementering av konstruktiv

anpassning, inklusive val utformade inlarningsresultat, relevanta klassaktiviteter och
lamplig bedomning och feedback.
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Fyra domaner for glokal undervisning och larande

For att satta scenen for matrisen som ar att hjalpa dig att tanka pa vad glokal undervisning
och larande betyder i ditt eget inlarningssammanhang har vi identifierat fyra domaner

for undervisning i de glokala klassrummen.

De ir: 1) sprakkunskap, 2) interkulturell

kompetens, 3) globalt engagemang och 4) internationellt disciplinirt Iirande som visas

i figuren nedan.

Mellan CLILMED:s initiala fokus lag pa sprak och kultur i undervisning och larande i
mediska sammanhang, tror vi att en helhetssyn dar de fyra ovanstdende domanerna ar
sammankopplade och dmsesidigt beroende gor att du kan strava efter hogre kvalitet i din

undervisning.

Lasa, lyssna, skriva,
tala men ocksa
akademisk
diskurskompetens
och sociokulturell
kompetens.

Placera
disciplin inom

internationellt sammanhang,

erkanna att disciplin ar
kulturellt bestamd och ha
kunskap om internationell
yrkespraxis.

SPRAKKUNSKAPER

GLOBALT
ENGAGEMANG

INTERKULTURELL
KOMPETENS

INTERNATIONELLT
DISCIPLINART
LARANDE

Commited,
responsible and
meaningful interaction
with the world as
a whole.

Formaga att
kommunicera effektivt
och andamalsenligt i
interkulturella situationer
baserat pa ens interkulturella
kunskaper, fardigheter och
attityder (Deardorff,
2006).

CLILMED Guidebook




Grunderna i konstruktiv lankning

onstruktiv lankning kraver optimal samstdmmighet mellan dess element "om
de avsedda ldrandemalen ska uppnds och uppratthallas” (Biggs & Tang, 2015).
Konstruktiv lankning ar ett tillvigagangssatt for kursdesign som integrerar:

) Intended Learning Outcomes /
Lirandemal (ILOs),
) Teaching and Learning Activities /
Undervisnings- och inlamningsaktiviteter (TLAs), och
) Assessment tasks /
Bedémningsmetoder.

Figuren nedan illustrerar det dmsesidiga beroendet och dmsesidiga inflytandet av element
i undervisnings- och inlarningsprocessens design.

Undervisnings- och
inlamningsaktiviteter
Hur kommer
studenterna att
lara sig?

Beddmningsmetoder Larandemal

Hur kommer Vad ska studenterna
larandet att veta/kunna
matas? att géra?

Under CLILMED-projektet har vi forberett en e-bok som sammanfattar de samtida
Undervisningsmetodernai ett interkulturellt klassrum, som ocksa diskuterar konstruktiv
lankning.
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https://clilmed.eu/results/intellectualoutput2/

En matris for din undervisning

TFor att hjalpa dig att konstruktivt anpassa din kurs skapade vi en matris dar var och en
av de fyra tidigare namnda domanerna ar uppdelade och atfoljs av deskriptorer. Varje
deskriptor atfoljs ocksa av antingen exempel pa undervisnings- och inlarningsaktiviteter
(TLAS) eller exempel pa larandemal (ILO) for att hjdlpa dig att  utveckla din undervisning.

SPRAKLIG KOMPETENS

GLOKALA EXEMPEL PA
KOMPETENSER DESKRIPTOR UNDERVISNINGS-
INLARNINGSAKTIVITET

Skriva en text ~ Studenternakan uttryckasig = Skriva sammanfattningar,
p3 ett annat s}grlftllgt pa m|n§t eott annat sprak an rapporter, I'abbrapporter,
. forstaspraket, pé sddant vetenskapliga rapporter,
sprak ett satt att de kan producera en tydlig, uppsatser osv.
detaljerad text om ett brett spektrum = Skriva i en inlarningsportfol].
av amnen relaterade till hans / hennes = Skriva examensarbete
studieomrade
Talar ett Studﬁptterr]a k.antuttt;ycka stig " = Gora eP ?untlzg eron
= muntligt p& minst ett annat sprak an presentation. (presenterar
frarpmande forstaspraket, pa ett sddant satt att de = Diskutera, debattera och
sprak presenterar detaljerade beskrivningar i argumentera. (interagerar)
arbetsrelaterade sammanhang, om ett
brett spektrum av amnen, och de
kunna delta i ett flytande och spontant
samtal med andra.
4
@
Att kunna férsta Studenterna kan forsta mer komplexa = Lyssna pa forelasningar, @)
muntliga texter argumentationer och forelascmngar yldeor, I_Judutdrag, @)
o relaterade till sitt studieomrade, instruktioner osv. Q
pa ett talade pa minst ett annat sprak an det o
fraimmande forsta spraket, och de kan replikera o
sprak huvudtanken. 8
Att kunna forsta Studenterna forstar texter skrivna pa = Lasa vetenskapliga artiklar a
en skriven minst ett annat §prak an det forstaospraket (Iekmap och expert).

o och relaterade till deras studieomrade, = Samla in och sammanfatta z
te.).(t pa ett och de kan replikera de viktigaste information fran olika —
frammande tankegdngarna. tillforlitliga kallor. —
sprak = Sammanstalla en portfolj av —

med- iska och vetenskapliga U

artiklar.




INTERKULTURELL KOMPETENS1/2

GLOKALA EXEMPEL PA
KOMPETENSER DESCRIPTOR UNDERVISNINGS-
INLARNINGSAKTIVITET
Kulturell Studenterna kanner till och forstar sin = Frageformuldr om kulturella
Sislvkinnedom ©8€" referensram och varldsbild och de uppfattningar och tolkningar.
) kan koppla dessa till andra synpunkter.
Kulturell Vid behov anpassar studenterna sitt = Debattera och argumentera
flexibilitet beteende och sin kommunikationsstil om ett halso- och sjukvard
i ett interkulturellt sammanhang och fall ur olika kulturella
utforskar alternativa beteendemaonster. perspektiv.

= Reflektera dver beteende
och kommunikation genom
enkater.

Kulturell Studenterna kommer att hantera de = Debattera och argumentera

motstandskraft svarigheter och negativa kanslor som om ett halso- och sjukvard
kan uppsta i interkulturella moten pé ett fall ur olika kulturella
konstruktivt satt. perspektiv.

» Reflektera dver svarigheter
med interpersonell
kommunikation.

» Reflektera dver
kommunikationsproblem
under grupparbete.

Kulturell Studenterna lyssnar pa andras vision = Debattera och argumentera
lyhordhet och expertis och accepterar ocksa om ett halso- och sjukvard

relativiteten i sin egen vision och idéer.

fall ur olika kulturella
perspektiv.

= Reflektera dver sina egna
kulturella fordomar i
kommunikativa situationer.
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INTERKULTURELL KOMPETENS 2/2

GLOKALA EXEMPEL PA
KOMPETENSER DESCRIPTOR UNDERVISNINGS-
INLARNINGSAKTIVITET
Kulturell Studenterna forvarvar kunskap om andra = Reflektera dver hélso- och
kunskap kulturer och anvander denna kunskap sjukvard i andra kulturer
pa ett lampligt satt med respekt for varje och kulturens inverkan pa
enskild manniskas unika karaktar. tillhandahallandet av halso-
och sjukvard.
= |dentifiera kulturella/
konsstereotyper och
dekonstruera dem.
Kompetens | ett interkulturellt ssmmanhang utvecklar = Kommunicera effektivt med
inom kulturell studenterna en a(betsrelahon proffs fran andra omraden.
. . med kollegor, patienter och andra = Reflektera dver vilken
konnektivitet intressenter och bidra till en atmosfar av rollempati spelar i
fortroende. hanteringen av patienter och
kollegor.
Kulturell Studenterna undersoker de » Reflekterar dver personlig
kommunikativ specifika egenskaperna hos sin egen kommunikationsstil.
kommunikationsstil, mojliggor ett » Granska kollegornas
kompetens korrigerande tillvagagangssatt vid behov kommunikationsstil och ge
och utforskar andras kommunikationsstil.  konstruktiv feedback.
= Rollspel: till exempel ge en
diagnos till en patient med
empati och kidnslighet.
Kulturell Studenterna ser interkulturella = Att delta i konfliktlésning och
konflikthantering konflikter som inlarningsmojligheter reflektera 6ver den.
och de ar medvetna om sin egen » Reflektera 6ver utvecklingen
konflikthanteringsstil.. av grupparbeten.
Multi - Studenterna ndrmar sig och forstar en = Reflektera dver halso- och
. situation, ett problem eller ett problem ur sjukvéard fall och deras
p.ers.Pekt;IV . flera kulturella perspektiv. behandling i olika kulturella
tlIIva.gagangss?tt miljoer och i lag-, mellan- och
onflikthantering hogresurssammanhang.

= Reflektera dver hur
skillnader i kultur paverkar
sjukdomsbehandling.

R
@)
o

0
O

2
=

O

A

L

>

—

—1

)




GLOBALT ENGAGEMANG

GLOKALA EXEMPEL PA
KOMPETENSER DESKRIPTOR UNDERVISNINGS-
INLARNINGSAKTIVITET
Bilda sig Studenterna kan utveckla en = Forklara hur hélsa och
en e datainformerad asikt om sjukdom, dodlighet och
gen i ionella, sociala och/ell juklighet méts i
fattning om mter.nahonoe a, sociala och/eller sjuklighet mats i en
upp a g politiska fragor. population,och hur de
samhallet fordndras dver tid, och dven
eller mellan datakéllor.
internationella o . o diskutera d
= = Presentera och diskutera de
amnen icke-kliniska determinanterna
for halsa, inklusive sociala,
politiska, ekonomiska,
miljomassiga och
konsskillnader.
= Undersdka hur ekonomiska,
sociala och miljémassiga
faktorer avgdr en
befolknings halsa.
Expressing The students formulate and = Evaluating how a nation’s

own opinion
on societal or
international
topics

communicate their views on
international social and/or political
issues in a clear and convincing way.

inequity, policies and level
of income determine the
health of its citizens.

Analysing the concept of
a right to health care and
its implications at different
resource levels.

Showing social
involvement

The students understand how they
are personally able to contribute to
societal solutions of global and local
problems in a positive way, and how
they are able to act accordingly, either
as an individual or as part of a socially
involved organisation.

Reflecting on your own
conceptions and perceptions
of a world in change with a
focus on global health.

Formulating
recommendations

of local implications of an
identified global health need.
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INTERNATIONELLT DISCIPLINART LARANDE

GLOKALA KOMPETENSER EXEMPEL PA LARANDEMAL

Placera disciplinen i det * Forklara globala halsotrender, inklusive den globala
globala och/eller lokala sjukdomsbérdan och dess pagdende 6vergang.

sammanhanget. = Diskutera och jamfora de personliga, sociala och ekonomiska
konsekvenserna av funktionshinder i 1ag-, medel- och
hogresursmiljoer.
= Beskriva de viktigaste orsakerna till synnedsattning dver hela
varlden, inklusive bakgrund, epidemiologi och hantering.
Erkinner att deras = Reflektera dver de kulturella och historiska grundvalar som
disciplin ar kulturellt global halsa och dess ideologier eller praxis vilar pa.
bestamd » Diskutera hur kultur paverkar lokala forstdelser av psykisk
ohalsa runt om i varlden.
» Undersdka kopplingen mellan representation av ras och kon
i anatomi och dess inverkan pa kvaliteten pa halso- och
sjukvarden.
» Forklara vikten av att 6vervaga de kulturella och sociala
sammanhangen for halsa.
Kunskap om » Forklara hur olika yrken samarbetar och delar uppgifter
yrkesverksamheten I hdlso- och sjukvardssystem med resursbrist.
Isin disciplin i andra = Jamfora och kritiskt utvardera skillnader i
lander behandlingsalternativ i lag-, medel- och hogresursmiljoer for

nagra utvalda sjukdomar (t.ex. livmoderhalscancer, tuberkulos,
hiv) och utarbetande av lokalt relevanta riktlinjer.

» Diskutera de psykiska halsoutmaningarna som lag-, medel-
och hogresursinstallningar star infor.
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t.ex

Y EXEMPEL PA AKTIVITETER FRAN CLILMED
LARARE

Under CLILMED-projektet testade halso- och sjukvard larare fran de deltagande
universiteten undervisnings- och inlarningsaktiviteter med hjalp av CLIL-principerna. Har
skickade vi ett urval av relevanta aktiviteter som du kan prova pé i ditt klassrum.

HALSA OCH SKILLNAD | ARBETSTERAPI 36
FORSTA DEN HISTOLOGISKA STRUKTUREN HOS MANSKLIG HUD 41

KONTROLLERA SANNINGSHALTEN | INTERNETPASTAENDEN OM

VAXTBASERADE LAKEMEDEL 46
LEKTION OM INFEKTIOS ENDOKARDIT (IE) 49
STORY CIRCLES - STORY TELLING FOR STORY TAKING | VARDEN 53
BARNS PSYKISKA HALSA | OLIKA KULTURER 61
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AKTIVITETSNAMN:
HALSA OCH SKILLNAD | ARBETSTERAPI

Tidsatgang: 3 timmar (3 sessioner pa 40 minuter)

Material som kravs:
Hjulet for kraft/privilegium
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Larandemal:
| slutet av detta undervisningstillfalle ska studenten kunna:
o Beskriva makt- och privilegiestrukturer i arbetsterapeutiska miljder

Diskutera hur halsa rattvisa resonerar med SDG: s dvergripande princip att lamna
ingen bakom sig och hur det relaterar till arbetsterapi

o Reflektera och vara kritisk till egna implicita fordomar

e Anvanda en modell for att bekampa och dekonstruera implicit bias hos sig sjalv och
andra

e Deltai en datadriven strategi for att bekampa halsoskillnader

Procedur:

Infor undervisningstillfallet

Reflektera over:

1. Vad ar kommentarer, situationer och kanslor som triggar dig? Hur ska du hantera det
om de kommer upp under passet som du leder?

a. Vad ar din stil for kommunikation och interaktion? Att vara en extrovert/
introvert, tyst/verbal processor, konfrontativ/undvikande, cerebral/kanslosam,
strikt/flexibel med agendatajming, ar viktigt att veta sa som du kan underlatta
avsiktligt.

b. Vad hoppas du kunna &stadkomma under sessionen? Detta ar inte bara viktig
for planering men ocksa sé att du kan vara medveten om du projicerar/tvingar
din egen Mal pa den konversationen ineffektivt. Denna vara bara ett steg i den
processen. Dessutom du Inte undervisa till den langst bakom.

c. Tank pé effekten av din egen identitet. Vad kan vita, bruna eller svarta facilitatorer
behdva vara kansliga for? Vad kan kvinnliga, manliga eller transpersoner behova
vara lyhorda for?

2. Forbered utrymmet. Se till att din teknik fungerar i det utrymme du kommer att vara i.
Se till att rummet ar inrattat for att underlatta den typ av aktivitet och diskussion som
du planerar (smé grupper? forelasning? flyttbara stolar och bord?). Detaljer som musik,
belysning och resurser kan hjalpa till att skapa ett sakert och valkomnande utrymme.
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3. Forberedelser infor kursen

a.

Be studenten att besdka webbplatsen Project Implicit (https:/implicit.harvard.

edu/implicit/): Harvard har utvecklat flera sjélvstyrda tester som ger en individuell

feedback for sin affinitet till en eller annan grupp. Testerna tar cirka 15-20 minuter

och en tolkning av resultaten foljer. Dessa tar flera minuter att lasa. Vianser att 1-2
implicita tester bast gors individuellt innan de kommer till kursen och sedan foljs av
en reflektiv dvning under undervisningen session.

Under sessionen

4. \isa hjulet for kraft och privilegium

5. Diskutera hur makt/privilegium presenterar sig och gemensamma forsvarsmekanismer.

Nagra exempel ar:

b.

c.
d.
e
f

Dominerar konversationen

Ogiltigforklara/omformulera upplevelser

Fokusera p& handling snarare an process och lyssna pa andras erfarenheter
Tonpolisarbete

Manniskor med privilegium som tar avstand fran sin grupp (dvs. en vit person
som pratar om hur andra vita manniskor beter sig i ett forsok att skilja sig som
exceptionella)

Fokusera pa andra satt pa vilka man har fortryckts an ras (dvs. att ta upp klass

eller en vit kvinna som fokuserar pa sin identitet som kvinna snarare an hennes
vitt privilegium)

6. Introducera begreppet intersektionalitet genom makthjulet/privilegiet

a.

Den sammankopplade karaktaren hos sociala kategoriseringar som ras, klass och
kon som de galler for en given individ eller grupp, anses skapa dverlappande och
omsesidigt beroende system av diskriminering eller missgynnande.

Se till att du beskriver att intersektionalitet inte handlar om vem som har det
samre eller vem som har det bast, utan snarare att olika personer kommer att
uppleva rasism, sexism, homofobi, transfobi pd olika satt s& att en vit kvinna och
en svart kvinna kan ha radikalt olika levda erfar

HALSA OCH SKILLNAD | ARBETSTERAPI
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7. Introducera Halsa rattvisa

a.

b.

Halsa rattvisa resonerar med SDG:s dvergripande princip att inte 1amna ndgon
bakom sig och det implicita moraliska kravet pa social rattvisa. Halsa, som
beskrivs av WHOs kommission for sociala determinanter for halsa (CSDH), ar
franvaron av ojamlikheter i hadlsa som kan undvikas med rimliga medel. Halsa
varderas allmant, och hélsa for alla ar ett samhalleligt mal som kan motiveras av
moraliska skal.

Visa statistik dver hur rasism, sexism, homofobi och transfobi (eller annan
diskriminering som ar relevant for ditt sammanhang) paverkar vardens kvalité.

Diskutera kopplingen mellan yrkesterapi och fattigdom och ojamlikhet for att
inte lamna nagon pa efterkalken. Vanligtvis ses arbetsterapi som behandling for
hoginkomsttagarna, hur kan vi gdra den tillganglig for att inte lamna nagon pa
efterkalken?

8. Introducera implicit bias

a.

Omedvetna attityder och overtygelser - exempel: vit arbetsterapeut som antar
att en patient kanske inte utfor ett hemterapiprogram pa grund av brist pa
intellekt baserat pa deras ras eller socioekonomiska status.

Manga vardpersonal ar inte medvetna om sina egna fordomar och ar ibland
forvirrade eller defensiva ndr de uppmanas att “dga” beteenden som ar krankande
och ses som rasistiska, sexistiska och sa vidare. De kan se rasism eller sexism
som en medveten stereotyp eller fordom som ofta underbldser onda avsikter.

Lat studenterna i sma grupper samtala om vad de larde sig om sig sjalva och hur
de kanner sig efter att ha gjort de implicita prov som kravs som forberedelse for
klassen.

9. Utmana dina stereotyper

a.

Kanna igen och marka stereotypa tankar eller stereotypa skildringar. Exempel:
Ledare ar ldnga, vita man; Asiater ar bra pa matte; Svarta ar bra pa sport; Att hora
nagon saga: “Svarta ar..” eller “Muslimska kvinnor ar...” eller “ni manniskor ar..”
om nagon grupp

Identifiera utfallningsfaktorer. Exempel:
i. Forstarktes stereotyper av information, bilder eller mediebilder?
ii. Var du trott eller under tidspress?

Fa studenter att undersdka akademiska publikationer som utmanar rattvisan i
skildringen och ersatta den med data.

HALSA OCH SKILLNAD | ARBETSTERAPI
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10. Debriefing for de sista 15 minuterna av klassen, tillsammans med dina studenter
diskutera:

a. Vad tar du med dig fran den har upplevelsen?
b. Hurkommerdu attanvanda den harupplevelsen narduldamnardet harutrymmet?

c. Hur kommer du att anvanda denna erfarenhet i din arbetsterapipraktik?
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AKTIVITETSNAMN:

FORSTA DEN HISTOLOGISKA STRUKTUREN
HOS MANSKLIG HUD

Tidsatgang: 90 minuter

Material som kravs:
Forinspelat forelasningsmaterial om amnet, lasning, skannade histologibilder i huden,
mikroskop, diabilder, whiteboard.

Larandemal:
| slutet av detta undervisningstillfalle ska studenten kunna:
e Beskriva och identifiera cell - och vavnadsnivastrukturer i manniskans hud med
hjalp av mikroskopet
e Diskutera hur synliga funktioner p& mikroskopisk niva ar relaterade till hudens
funktioner
e Anvanda kunskap pa mikroskopisk niva for att reflektera och vara kritisk till hur
egen hud vid olika kroppsdelar kan visa skillnader i makroskopiska egenskaper
e Anvanda en strukturbaserad modell for att bekdmpa och dekonstruera vanliga
missuppfattningar om funktionen hos mansklig hud
e Engageraia mikroskopiska bevisbaserad narma sig till att bekdmpa charlatan Praxis
vilket mal den mansklig hud for behandling

Forfarande for larare:
Infoér undervisningstillfallet

1. Forkurskommunikation med dina studenter: vad behdver studenterna dstadkomma
fore undervisningssessionen? Nar den foregdende undervisningssessionen avslutas (en
vecka fore denna session) forklara for dina studenter vad som &r viktigt att géra som
forberedelser for denna session:

a. Studenter bor besoka institutionens webbplats (https:/an-server.pote.hu) for att ta
reda pa antalet och typen av histologibilder du anvander for att undervisa histologin
hos den manskliga huden
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Studenterna bor lasa det relevanta larobokskapitlet om den manskliga hudens
histologi. De bor undvika att lara sig det. De bor bara fordjupa sig i lasning i syfte att
fa en god forstéelse for viktiga tekniska termer. De bor gora en lista dver svara eller
oklara begrepp eller forklaringar som finns i larobokskapitlet.

Studenter bor titta pa din forelasningsvideo om histologin hos den manskliga huden:
https:/youtu.be/VinxXzFPpFw. De bor gbra korta anteckningar om nyckelbegrepp,
listor 6ver viktiga tekniska termer. De bor gbra en lista over allt som ar otydligt eller
kontroversiellt.

Studenterna bor sjalva ta en titt pd de skannade histologibilderna i den manskliga
huden som finns tillgédngliga online: https:/www.kenhub.com/en/library/ anatomi/
histologi-av-huden.

Prata med studenter om medicinsk bias i diagnosinstallningen och rekommendera
att de tittar pa online-laroboken “Mind the Gap”, som finns har: https:/www.black-
andbrownskin.co.uk/mindthegap

Studenterna ska forsoka identifiera sa manga strukturer de kan utifran sina tidigare
kunskaper och utifran vad de har lart sig under fore sessionen-aktiviteten.

Studenterna ska ocksa gora en lista dver strukturer som de har haft svart att hitta
eller identifiera sjalva.

2. Forkursforberedelser fran din sida som larare: Ga kort igenom forelasningsvideon,

genom det relevanta larobokskapitlet och genom de skannade bilderna.

3. Reflektera over foljande fragor med studenterna:

a.

b.

C.

d.

Vilka ar de viktigaste termerna som behdvs for att studenterna ska forsta hudens
histologiska struktur?

Vilka storre vavnadsstrukturer behover lyftas fram? Vilka kommer att fungera
som orienteringspunkter for studenter som aldrig har sett bilden tidigare?

Vad ar din fardighetsnivd for att hjalpa studenterna att utveckla sina
3D-orienteringsfardigheter? Ar det latt for dina studenter att folja dig medan
du beskriver platsen i en dunkel, abstrakt dimension? Hur kan du utveckla dina
studenters formaga under denna session att anvanda akademiska (t.ex. latinska)
termer for att beskriva plats och morfologi exakt?

Vad hoppas du kunna astadkomma under passet nar det galler larandemal for
alla studenter? Detta ar inte bara viktigt for planeringen utan du kan ocksa vara
medveten om du areffektivnardet géller att projiceradina mal pd undervisningens
flode.

FORSTA DEN HISTOLOGISKA STRUKTUREN HOS MANSKLIG HUD
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e. Tank pa effekterna av din egen identitet som en erfaren histologilarare. Vad kan
junior kontra senior histologilarare behova vara medvetna om?

4. Forbered utrymmet i histologilabbrummet. Se till att din teknik fungerar i det utrymme
du kommer att vara i. Se till att rummet ar inrattat for att underlatta den typ av aktivitet
och diskussion som du planerar.

Under sessionen

Gruppdiskussion 1: “Vilka funktionerna i den manskliga huden kanner du till?”

1. Visa en konceptuell ritning av hudens mikroskopiska struktur.

2. Visa hur hudlager kan beskrivas och identifieras.

3. Ge den forsta omgangen bilder (handflatans hud) till studenterna.

4. Be dem att identifiera alla typer av grundlaggande vavnadstyper i bilden. Skriv
resultaten av denna undersdkning pa whiteboardtavlan. Be varje respondent att ge en
forklaring till vad de tycker om vavnadstypen de visar. Vilka morfologiska egenskaper
har de observerat och undersokt som har hjalpt dem att dra slutsatsen vad det var vad
de visade? Hall dem att prata for att se hur deras professionella ordforrad och deras
sprak utvecklas under dina sessioner. Kontrollera forstdelsen av tekniska termer (t.ex.
polygonal, lucidum, retikular, osv.).

5. Be studenterna hitta varje hudlager i sina bilder, steg for steg efter din tidigare
demonstration. Om du ar forvirrad, forsakra dem om att be om din hjalp.

6. Be dem gora en enkel fargteckning i sin histologiarbetsbok om hudens lekman baserat
pa vad de ser i mikroskopet. Uppmarksamma dem pa celltathet, storlek, form, farg och
karnform i varje lager.

7. Forklara mekanismer for hudfunktioner som ar direkt relaterade till mikroskopiskt
synliga detaljer i huden. Nagra exempel ar:

FORSTA DEN HISTOLOGISKA STRUKTUREN HOS MANSKLIG HUD
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a. Epidermis - lager, tjocklek, icke-klinisk relevans av epidermiskt lager - repor,
bldsor - vattenbldsor, blodbl&sor, osv..., salvor och kroppslotioner, mitotisk
reglering av keratinocyter

b. Hudfiarg - melanocyter, genetik och molekyler, icke-klinisk relevans i odling,
tatueringar, melanom (pdminn dem om hur rasism och medicinsk partiskhet
negativt paverkar tillhandahallandet av kvalitetssjukvard )

c. Dermis - lager, tjocklek, fibertathet, sarlakning, estetisk kirurgi, homeostatisk
reglering av fibersammansattning och densitet, aldrande, rynkor

d. Subcutis - vavnader, karl, hormonell reglering - kroppsvikt och form -
kulturrelevans

Gruppdiskussion 2: “Titta pa din kroppsyta. Vilka skillnader ser/kanner du mellan olika
kroppsregioner?”

1. Tjocklek pa epidermis? Tjocklek pd dermis? Tjocklek pd subcutis? Har?
2. Samla den forsta omgéngen bilder frdn deltagarna.

3. Upprepa steg 6 till 8 ovan pa varje efterféljande bild.

4. For huden pé armhalan bild, forklara foljande:
a. Fordelningen av kortlarna i huden i kroppen
b. Funktionerna hos kértlarna i huden
c. Den positionen av den Kortlar langs den Lager av den huden
d

Nar upptrader luktkortlar under utvecklingen

5. Forhuden pa armhalan bild, be studenterna att visa ett synfalt dar alla typer av kortlar ar
synliga. Titta pé allas mikroskop for att kontrollera om de har slutfort den har uppgiften.

6. For den hariga hudbilden, visa ett markt mikrofoto med en langsgdende klippning av
en harsack och visa alla delar med hjalp av termer i etiketter (med fokus pa att forsta
de nya termerna: rotmantel, bulbus pili, papilla pili, arrector pili muskel, utbuktning,
infundibulum, osv.). Forklara klinisk relevans av harcykel, harsacksmikrobiota, hormonell
reglering, harfarg.

7. Forden héariga hudbilden i tangentiellt snitt, be studenterna jamfora klippta plan vid olika
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nivaer av hudlager. Vilka strukturer ses i vilka lager? Var uppmarksam pa en grundlig
forstdelse for 3D-organisation av vavnadsstrukturer. Detta ar den viktigaste delen av
sessionen nar det galler praktiska fardigheter i histologi.

8. Debriefing for de sista 5 minuterna av klassen, ftillsammans med dina studenter
diskuterar:

a. Vad kommer du att ta med dig fran denna mikroskopiupplevelse om den
manskliga huden?

b. Hur kommer du att anvanda denna erfarenhet under forberedelserna for histo-
examen?

c. Hur kommer du att anvanda den har erfarenheten under din lakarkarriar?
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AKTIVITETSNAMN:
KONTROLLERA SANNINGSHALTEN

| INTERNETPASTAENDEN OM
VAXTBASERADE LAKEMEDEL

Tidsatgang: 1 timmes forberedelse, 3 timmars sjalvstyrt arbete, 20 minuters
presentation och diskussion

Material som kravs:
Uttalanden om vaxtbaserade lakemedel fran icke-professionella webbplatser
e Internet och VPN for sékning och lasning av vetenskapliga artiklar

e MS PowerPoint eller annan presentationsredigerare

e Presentera mojligheter (skdrm, projektion osv.)

Larandemal:
Bl slutet av detta undervisningstillfalle ska studenten kunna:

e Hitta vetenskaplig och tillforlitlig, evidensbaserad information om véaxtbaserade
lakemedel

e Undersok sanningen i ett uttalande baserat pa nivan pa tillgangliga bevis (in vitro,
invivo, genom kliniska studier)

o Reflekterakritiskt 6verdeninformation som finns paicke-professionellawebbplatser

e F& fortroende for presentationsformaga

Procedur:

Infér det individuella arbetet, seminarium med studenter
1. Reflektera over:
a. Var hittar du information om vaxtbaserade lakemedel?

b. Hur ser du till att denna information kan lita pa?

2. Presenterar
a. Kallor till vetenskaplig information - jamforelse och kontrast, gynnad och
nackdelar

KONTROLLERA SANNINGSHALTEN | INTERNETPASTAENDEN OM VAXTBASERADE LAKEMEDEL
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i. Web of Science, Scopus, Science Direct, PubMed, Google Scholar, EMA
Monografier, Cochrane

ii. Gapminder, global sjukdomsbdérda, Varldshalsoorganisationen
b. Demonstration av hur man sdker

i. Sok efter nyckelord

ii. Begransa din sokning

iii. Typer av tillgdnglig information: fytokemi, effekt, toxicitet
c. Bevisnivaer

i. Kontrollera studenternas kunskaper om in vitro, in Vivo, kliniska studier,
metaanalys

ii. anvanda olika kallor for att fa olika former av bevis

Under individuellt arbete - studenten arbetar individuellt eller i par
1. Studenter ges / kan vdlja ett uttalande fran en icke-professionell webbplats

2. De far en byggnadsstallning, for att bygga en presentation:

a. Information om oOrtmedicin: Vad ar kallans vaxt? Vilken del anvands? Hur
anvands det?

Tillganglig fytokemisk information
Tillganglig Prekliniska studier
Tillgangliga kliniska studier/metaanalys

Tillganglig toxikologisk information

I N

Jamfora och kontrastera de givna uttalandena med de vetenskapliga bevisen

3. Studenter arbetar pa egen hand /i par for att samla information och gbra en presentation

Presentation
1. Studenterna eller paren presenterar sina resultat
2. Efter presentationen ar det en helgruppsdiskussion

a. Vilka delar av de presenterade studierna bevisar uttalandet? Vilka element
motsager uttalandet?

b. Vilka andra studier skulle behdvas?

¢. Kan doserna som anvands i prekliniska studier vara tillampliga for manniskor?

KONTROLLERA SANNINGSHALTEN | INTERNETPASTAENDEN OM VAXTBASERADE LAKEMEDEL

kY

o

o
e

O
2

=
O
O
LUl
>
—
—1
O




d. Var kommer kunskapen om véxten ifrdn i varlden (kunskap som utvecklats
inom urfolkssamhallen, oberoende av och fore tillkomsten av det moderna
vetenskapliga kunskapssystemet, till exempel Ayurveda eller akupunktur)? Vem
anvander denna kunskap?

e. Skulle du anvanda denna ortmedicin? Varfor? Varfor inte?

Var slutsatsen ratt? Varfor? Varfor inte?

R
@)
o

0
O

2
=

O

A

L

>

—

—1

)

KONTROLLERA SANNINGSHALTEN | INTERNETPASTAENDEN OM VAXTBASERADE LAKEMEDEL




AKTIVITETSNAMN:

LEKTION OM INFEKTIOS ENDOKARDIT (IE)

Aktiviteten kan utféras i 2 versioner:

Version A: Seminarium och sidngtraning (3 larare, max 16 studenter).
Tidsatgang: 60 minuter

Version B: Seminarium (1 ldrare, max 16 studenter).
Tidsatgang: 45 minuter

Material som kravs:
e Forberedd skriftligt material av infektiosa endokarditfall:

1. Tidigare historia och aktuella symtom hos flera patienter

2. Data dver mikrobiologiska resultat

3. Bilder och videor av 2D- eller 3D-ultraljudsundersokningar
4. Motsvarande tabeller, flodesscheman och sidor med riktlinjer

e Forberedda frdgor for varje amne (om forkortningar, klinisk  kurs,
mikroorganismférdelning osv.)

o Dator, projektor.
e Ettrum, dar smagruppsarbete och presentation for plenarsammantradet ar mojligt.

e Forversion A bara: Ultraljud utrustning med hjarta program.

Larandemal:
| slutet av detta undervisningstillfalle ska studenten kunna:

e Beskriva den kliniska kursen, mikrobiologiska och avbildningsaspekter av infektios
endokardit

Tillampa tidigare inlard kunskap

Planera diagnosprocedurerna

Anvand lamplig terapi

Utforma en forebyggande plan for patienter
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Konvertera radata till ett visuellt formular

Forsta och anvanda vetenskapliga riktlinjer

Presentera resultaten av eget / teamarbete for kamrater

Diskutera resultaten av eget / teamarbete med kamrater

For version A:
e Bli bekant med anvandningen av ultraljud vid sangen

Procedur:

Infor undervisningstillfallet
1. Forbered det skriftliga materialet for sméa grupper av studenter (vi rekommenderar 3 till
4 studenter per grupp)
a. Extrahera kliniska scenarier fran verkliga patientdiagram eller hitta representativa
fall.

b. Samla resultaten av mikrobiologiska prover och presentera dem i en tabell.
Anvand ett statistiskt program som ar [att att komma at och ar bekant for
studenter.

c. Véljavbildning (bilder eller videor) fran din egen databas och forbered ett bildspel.

d. Skrivinstruktioner och fragor for varje grupp.

e. Gehjalptillgruppernaiformavflodesschemanellerbilderellerrekommendationer
fran motsvarande officiella nationella eller internationella riktlinjer.

2. For version A: Diskutera lektionen med dina kollegor (inlarningsmal, timing). Forbereda
ultraljudsutrustningen. Valj patienter och be om tilldtelse att undersodka dem tillsammans
med studenterna.

3. Forbered rummet: valj en med enkel atkomst till patientens rum, tillrackligt med plats
for lagarbete och presentation. Kontrollera datorn, projektorn, internetatkomsten.

4. Be studenterna att uppdatera sina kunskaper om IE. (Anvand bdckerna, materialet fran
tidigare foreldasningar eller seminarier om amnet).

5. Skriv och 6va de mycket viktiga forsta 2 minuterna av lektionen (du maste vacka intresse
for ditt amne) som innehdller féljande dmnen:
a. varfor ar detta amne viktigt for alla dina studenter (till exempel forestéll dig ett
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kliniskt scenario av IE eller ndAmna olika falt dar de kan mota IE)

b. vilka nya kunskaper eller fardigheter studenterna kommer att fa i slutet av den
har lektionen

c. Vad kommer att hdnda under den har lektionen

Under sessionen

Gor 4 grupper med 3 till 4 studenter.

For version A: lektionen kommer att ha 3 delar pa 20 minuter vardera.

1. Under de forsta 20 minuterna kommer grupp 1 och 2 att g& med dina kollegor till
patienter. De diskuterar rollen av avbildning i IE, de karakteristiska lesionerna i IE och
kommer att 6va ultraljudsundersdkningen av patienterna. Under tiden bor grupp 3 och
4 i rummet med dig och kommer att arbeta i team: grupp 3 far material och fragor om
den kliniska kursen; Grupp 4 om mikrobiologin.

2. Under de kommande 20 minuterna kommer grupp 3 och 4 att gd med dina kollegor for
att undersdka patienter och diskutera bildbehandling. Grupp 1 och 2 kommer tillbaka

till rummet och far fragor om de andra avbildningsmetoderna respektive terapin.

3. Under de senaste 20 minuterna kommer varje grupp att presentera resultaten av sitt
arbete. Kamraterna kan stélla fragor om amnet.

For version B: iAr du ensam bor du med alla 4 grupper pa rummet. Ge studenterna den
material och fragor av litet grupparbete du skippa bara den sangkant ultraljud.

1. Under de forsta 20 minuterna arbetar varje grupp med sitt tillhandahallna material

2. Under de ndrmaste 25 minuterna presenterar studenterna resultaten av sitt arbete.
Kamraterna kan stélla frdgor om amnet.

3. Under grupparbetet kan studenterna anvanda tillhandahéllet material, bocker,
webbplatser (Up-to-date, eMedicine, Amboss), riktlinjer osv.

4. Under grupparbetet gér du till varje grupp for att hjalpa dem, nar det behdvs.
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5. Under presentationen underlattar du diskussionen i plenum, ger hjalp, staller fragor
och korrigerar svaren vid behov. Under de sista minuterna efter presentationerna
diskuterar du mojligheterna att forhindra IE - ett amne som ar nytt for alla studenter.

F, GROUP 2
. GROUPF 1 Microbialogy
Patient stotkes (complaints, symploms, clinical course) Q

0 Whal do the lollowing abberevalion mean. BCMIET

What do the following abbrevations mean: NVE/FVE? Task From this Excel table draw a graph
What clinical courve is possible? which thows the arganisms

cauting infective endocarditin!

Practice at the patient (phytical exam, echa}

GROUF 3 GROUP 4
|||||'I._'|"' 1] Treatment
O
Whisth imageng 3 needed @ IET WWhal & the appiopdate treatment i
which abnormalitees are charactenistic? Besides antibiotics what else can be needed?
GROUP 1 GREOUP 2 GROUP 3 GROUP 4
h::;lldcz o h::z;::: ko Chmical course Microbwlogy
0-20 min  |P ' P '
Teacher 1 Teacher 2 Teacher 3
e ORET— bedside bedside 4
20-40 min maging T practice, echo |practice, echo @)
Teacher 3 Teacher 1 Teacher 2 @)
. Presentation and discussion. Prevention, O
40-60 min P z Q
Teacher 3

©
-
Version B O
GROUP 1 GROUP 2 GROUP 3 GROUP 4 Ll
0-20 min Clinical course| Mierobiology Imaging ‘ Treatment z
Teacher —
50-45 min Presentation and discussion. Prevention. |
Teacher U
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AKTIVITETSNAMN:

STORY CIRCLES - STORY TELLING FOR
STORY TAKING | VARDEN

Tidsatgang: 2 timmar

Story Circles tar vanligtvis minst 90
minuter, &ven om 120 minuter dr 6nskad
sa det finns tillrackligt med tid for att
debriefing upplevelsen.

Debriefing/diskussionstiden som en hel grupp i slutet ar en mycket viktig del av metodiken
och innebar reflektionstid samt diskussion om lardomar under erfarenheten och nasta
steg for att fortsatta utveckla sin interkulturella kompetens. Det ar mycket viktigt att
ge tillrackligt med tid for denna avrapporteringstid. Denna debriefing tid kan inkludera
sméa grupper som delar tillbaka med den storre gruppen, eventuellt genom en visuell
presentation (affisch) eller ndgon annan uttrycksform.

Material som kravs:
e der som forklarar installationen, visar anvisningarna och debriefing;

o Ett rum dar grupper om 4 till 6 studenter kan sitta tillsammans i smé cirklar;

e Tillrackliga anteckningsblock och pennor om studenterna behdver skriva ner sina
tankar;

» De studenter som ska facilitera behover ocksa en tidsenhet for att hlla reda pé

Avsedd Lirdom Resultat:

| slutet av detta undervisningstillfalle ska studenten kunna:
e Beskriv personliga berattelser kring erfarenheter relaterade till halso- och sjukvard;
o Ova kulturella kommunikationsférméagor (som att lyssna for forstaelse);
o Reflektera dver den egna kulturella kompetensenirelation till halso- och sjukvarden;

e Reflektera och vara kritisk till sina egna implicita fordomar inom halso- och sjukvard.

STORY CIRCLES - STORY TELLING FOR STORY TAKING | VARDEN
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Procedur:

Infér undervisningstillfallet

1. Reflektera dver:

a.

b.

C.

d.

Vad ar kommentarer, situationer och kanslor som triggar dig? Hur ska du hantera
det om de kommer upp under passet som du leder?

Vad ardin stil for kommunikation och interaktion? Attvara en extrovert /introvert,
tyst / verbal processor, konfrontativ / undvikande, cerebral / kanslomassig, strikt
/ flexibel med agendatiming, ar viktigt att veta s& att du kan underlatta avsiktligt.

Vad hoppas du kunna astadkomma under sessionen? Detta ar inte bara viktigt
for planering utan ocksd sé att du kan vara medveten om du projicerar / tvingar
dina egna mal pa konversationen ineffektivt. Detta ar bara ett steg i processen.
Dessutom kan du inte undervisa langst bakom.

Tank pa effekten av din egen identitet. Vad kan vita, bruna eller svarta facilitatorer
behova vara kansliga for? Vad kan kvinnliga, manliga eller transpersoner behéva
vara lyhorda for?

2. Om du vill kan du planera din session med hjalp av UNESCO:s handbok till sagocirklar.
Det ar tillgangligt online: https:/unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pfO000370336

3. Forbered utrymmet. Se till att din teknik fungerar i det utrymme du kommer att vara i.
Se till att rummet ar inrattat for att underlatta berattelsecirklarna. Se till att utrymmet ar
valkomnande och sakert fran avbrott.

4. Forkurs forberedelse

a.

b.

C.

Forvarna studenterna om att de kommer att delta i berattelsecirklar i forvag,
betona vikten av konfidentialitet och se till att studenterna ar medvetna om
att de bestammer hur mycket eller hur lite de vill dela med sig av genom sina
berattelser.

Be din student titta pa tva videor:

i. Envideo(2'28")omattutvecklakulturellkompetensgenomberattelsecirklar:
https:/www.youtube.com/watch?v=QUQcA-FKWagg

ii. En video (1'41”) om hur man blir en bra lyssnare: https:/www.youtube.
com/watch?v=z_-rNd7h6z8&t=1s

Forklara for dem att berattelser i grunden ar det satt pa vilket manniskor forstar

STORY CIRCLES - STORY TELLING FOR STORY TAKING | VARDEN
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sin upplevelse. Berattelser hugger samman upplevelsens flode till meningsfulla
bitar - bdrjan, mitten och slut som ar tata med manskliga intentioner och
motivationer, tankar och kanslor. De forvandlar "vad som hande” till ndgot
kollektivt meningsfullt som hande med specifika individer som leveri en komplex
fysisk och social varld. Berattelser definierar sjalv vem vi ar, hur vi har blivit den
har personen och vem vi vill vara. Att dela vara berattelser med andra och lyssna
pa deras berattelser ar ett kraftfullt satt att ansluta och laka for bade patienter
och hélso- och sjukvérd leverantorer.

Under sessionen

1. Borja med att forklara vikten av att dela berattelser, som du gjorde i 4c¢ ovan.

2. Dela upp studenterna i grupper om 4 till 6 och be dem sitta i en cirkel med sina fel-
ldga gruppmedlemmar

3. Fa varje grupp att nominera en facilitator, de ansvarar for timing och turtagning under
berattelsecirkeln.

4. Dela foljande grundregler for berattelsecirklar med dina studenter pa en bild:
a. Du kan bara tala av erfarenhet, anvand inte en historia som inte hande dig direkt.

b. Lyssnande djupt for forstdende vara den mest viktig part for berattelse cirklar; vara
icke-domande och ger utrymme for berattaren att prata; ingen sida omvandning
eller klyftig Telefoner Bara lyssna!

c. Facilitatorn kommer att kalla pa dig nar det ar din tur att tala.

Det som sags i cirkeln stannar i cirkeln, du ska inte dela personliga detaljer om
berattelser eller namn pa deltagarna under hela klassens debriefing, och du
kommer inte heller att dela sddana detaljer utanfor klassrummet.

e. L&t varje person prata tills de ar fardiga. Tala bara nar det ar din tur; Det finns
inget korsprat, kommentar kommer senare.

f. Om nagon kdmpar med vad man ska saga, lat dem inte kdnna sig rusade. Tystnad
ar ok.

g. Vem som helst kan bestamma sig for att passera, med vetskap om att deras tur
kommer att komma igen. Vi deltar alla. Ingen kan sitta ute och bara lyssna.
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h. Deltagarna bor inte distrahera sig sjalva genom att tinka framat om vilken
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historia de ska beratta, det ar darfor du far lite tyst tid att samla dina tankar mellan
uppmaningarna.

5. Visa studenterna layouten for artikelcirklarna pé en bild:
a. Visa uppmaning 1: Varfor vill du bli vardgivare?

i. | dina grupper forbereder sig i 2 minuter individuellt, vissa manniskor
kanske vill gbra anteckningar

ii. Varje gruppmedlem har 3 minuter pd sig att beratta sin historia

iii. Debriefing i dina grupper: vilka ar de gemensamma teman? Hur var din
helhetsupplevelse? (15 minuter)

b. Visa uppmaning 2: Vad ir en av de mest positiva / negativa interaktionerna
du har haft med en véardgivare som var annorlunda an du (till exempel alder,
hudféarg, religion, kon, socioekonomisk, kultur, osv.) och vad gjort detta till en sa
positiv/negativ upplevelse?

i. | dina grupper forbereder sig i 2 minuter individuellt, vissa manniskor
kanske vill ta anteckning

ii. Behall samma facilitator

iii. Varje gruppmedlem har 3 minuter pa sig att beratta sin historia

c. Debriefing i sma grupper: vilka ar de gemensamma teman? Hur var din
helhetsupplevelse? (15 minuter)

d. Tillbaka till hela gruppen for en sista debriefing

6. Innan berattelsen borjar cirklarna med att dela Forsta prompten och modelleringen av
ett lampligt svar for den Deltagare. Modellering den lampligt svar fran den facilitator
ar mycket viktigt, sarskilt for att hjalpa deltagarna att kanna till forvantningarna for
delning.

En anteckning om anvisningarna

Den forsta omgdngen dr en "bekanta dig runt”. Huvudmalet med denna forsta omgang
ar att hjalpa deltagarna att traffa varandra, borja bygga fortroende och borja kanna sig
bekvama med att dela med varandra kulturellt (vilket innebér att de borjar avsldja ndgot
om sin egen bakgrund med en uppmaning som riktar sig mer till trevliga dmnen, som mat,
semester och s& vidare). Observera att dven om deltagarna redan kdnner varandra ar det
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fortfarande bra att anvanda en "bekanta dig” -prompt for att bygga fértroende inom de
mindre grupperna.

Den andra omgdngen dr en "kulturell kompetensrunda’. Syftet med den interkulturella
uppmaningen som anvands i Story Circles ar att fa deltagarna att reflektera dver sina egna
personliga erfarenheter med dem som skiljer sig fran dem och dela en upplevelse sa att
de andra i gruppen kan borja se fran ett annat perspektiv. For att utveckla eller anpassa
en interkulturell prompt for anvandning i Story Circles méste prompten passa foljande
parametrar:
e Det handlar om en specifik handelse
e Det handlar om personens personliga erfarenhet
e Detarinramat som en 6ppen fréga eller uttalande (dvs. "Berdtta om en tid d& du ”).
e Det handlar om nagot slags kulturellt element, vilket innebar att prompten handlar
om kulturella skillnader eller likheter, om en interaktion med de som ar olika, eller
om nagon form av relation som innebar likhet eller skillnad. Observera har att
skillnaden kan relatera till kon, alder, religion, socioekonomisk bakgrund, geografisk
plats, hudfarg osv.
e Den innehdller ett element av "lardomar” eller annat reflektionselement
e Det arlampligt for personen att dela
e Det ar lampligt for detta lokala och kulturella sammanhang
e Det ar relevant for alla deltagare
e Nardu utvecklar / anpassar en kulturell uppmaning att anvanda, se till att prompten
inte ar for allman eller generisk. Till exempel &r "Beratta om nagra svara utmaningar
i ditt liv” for allmant och generiskt och involverar inte ett uttryckligt kulturellt
element.

Riktlinjer for den slutliga debriefingen

Starta med Fragar fradgor om den uppleva sjalv:

1. Vad ar minnesvart for dig med det du horde? (Mdjliga svar kan vara "hur lika vi ar”, "att
vi delar liknande kanslor”, "hur viktigt det ar att dela (eller lyssna).”)

2. Vad forvanade dig? (Det kan finnas en mangd olika svar har, beroende pa vilka
uppmaningar som anvands.

STORY CIRCLES - STORY TELLING FOR STORY TAKING | VARDEN
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3. Vad utmanade dig i berattelserna du horde? (Mgjliga svar kan vara "hur svart det var
att lyssna utan att avbryta eller stalla fragor” eller "hur svart det var att beratta om mig
sjalv.’)

Ga sedan over till att stalla fragor som ror mer kulturell kompetensutveckling (re- medlem
att de som markeras med * ar de viktigaste att inkludera):

1. *Vad larde du dig om dig sjalv genom den har upplevelsen? (Detta hanvisar till malet
om Okad kulturell sjalvmedvetenhet.)

2 *Vilka vanliga teman horde du fran berattelserna? (Mgjliga svar pa vanliga teman kan
handla om att dela liknande kanslor eller liknande roller.)

3. *Vad vill du utforska vidare efter att ha hort dessa berattelser? Vad ar du intresserad av
eller vill lara dig mer om nar det géller likheter och skillnader med andra (detta syftar pa
malet att odla nyfikenhet pa likheter och skillnader med andra)? Mojliga svar kan vara
att vilja lara sig mer om nagon annans traditioner, att vilja héra mer om sina individuella
erfarenheter eller kanske besdka en plats som namndes i berattelsen.

4. "Hur har den har upplevelsen hjalpt dig att dva pa att lyssna for forstdelse (detta avser
lyssningsmalet relaterat till att utveckla kulturell kompetens)? Utveckla empati?

Stall sedan "storre bild” frégor som syntetiserar larandet fran upplevelsen till handling:

1. Komplett denna uttalande: | begagnad till att tdnka ... nu | tdnka ... (ett exempel kan
vara "Jag brukade tro att ldkare som talade med accent inte var kompetenta, nu tror
jag att de faktiskt ar kompetent halso- och sjukvard men ocksa ha bra mellanmanskliga
fardigheter”).

2. *Ga tillbaka fran sjélva upplevelsen, vad ar en till tva insikter du har fatt som hjalper dig
att relatera battre till dem som skiljer sig fran dig?

3. *Vad kommer du att gbra nu som ett resultat av den har upplevelsen? (Mdjliga svar kan
vara att vilja fortsatta bygga de relationer som har borjat har genom att traffas varje vecka
for te, fraga andra om deras erfarenheter och forsdka lyssna battre efter att forsta, 1asa fler
interkulturella artiklar, underlatta en Story Circle och sa vidare. Detta ar ett bra tillfalle att
ndamna den handlingsplan som var och en skulle kunna utveckla (se vidare reflektioner nedan).

STORY CIRCLES - STORY TELLING FOR STORY TAKING | VARDEN
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4. "Hur har denna stdrre gruppdiskussion hjélpt dig att f& ytterligare kulturella insikter om
att forbattra relationer vi har med dem som skiljer sig fran 0ss?

Furt Ytterligare reflektioner

Hurkanresultaten bedémas utifrdn Story Circles-upplevelsen? Beroende pa sammanhanget
kan ett utvarderingsformular distribueras i slutet av upplevelsen och om mogjligt kan det
bli en uppfoljning med deltagare 6-8 veckor fran upplevelsen. | bada fallen bor tonvikten
ligga pé vilka forandringar de kommer att gora i sina interaktioner med andra som skiljer
sig frdn dem. Det kan ocksd goras uppfoljning av handlingsplaner, om de ar slutférda.
Guidad reflektion kan ocksa vara ett satt att mata effekten, bland annat genom grupp
"presentationer” for hela gruppen om vad de larde sig (detta kan presenteras visuellt som
en affisch, genom en dikt osv.). Vid beddmningen av resultaten &r det viktigt att ha tydligt
angivna resultat i borjan av upplevelsen och sedan samla in bevis for att dessa resultat
uppfylldes av deltagarna. (klicka har for en handlingsplansmall)

Vad dr ndsta steg efter en Story Circles-upplevelse? Helst skulle det finnas tid att 3ta
deltagarna utveckla en handlingsplan och i avvaktan p& sammanhanget skulle det
rekommenderas att ha uppfdljningssessioner om mojligt s& att detta gar utdver en
engangserfarenhet. (klicka har for en mall for handlingsplanen).

Hur kan deltagarna anvinda de fdrdigheter de ovar i Story Circles? Deltagarna far
hoppasfullt ut kunna omedelbart anvanda nagra av de fardigheter de 6vade i Story Circles
i sina vardagsliv - till exempel genom att forbinda sig att ta mer tid att lyssna och att
anvanda lyssnandet for forstdende i deras Samtal och Interaktioner med andra i deras
daglig Liv sedan sadan djup lyssnande vara ett viktigt verktyg i dverbryggande delar.
Foljande a Story Circles erfarenhet, kommer deltagarna att vara mer 6ppensinnade nar de
ansluter till andra, att vara mer medveten av deras egen stereotyper och férdomar till vara
nyfiken om olika perspektiv, och vara Langsammare till form snasa domar om andra; de
vilja ta tid till mer avsiktligt utveckla kulturell befogenheter i sjalva varje dag; de vilja se att
alla de méter varje dag har en historia att dela med sig av och att det finns manga satt vi
ar liknande till andra aven nar det verkar tycka om dar ar sa manga skillnader att dela oss.

STORY CIRCLES - STORY TELLING FOR STORY TAKING | VARDEN

kY

o

o
e

O
S

=
O
O
LUl
>
—
—1
O



https://drive.google.com/file/d/1hEMBoV4OgG-GJ-Nn6fTWOgqigCtk6J6l/view
https://drive.google.com/file/d/1we6gPzeb7t3ge9X-30FXQcBlGoCqljTN/view
https://drive.google.com/file/d/1we6gPzeb7t3ge9X-30FXQcBlGoCqljTN/view

UTDELNING AV AKTIVITET

DELTAGARENS HANDLINGSPLAN UTDELNING

Kulturell kompetens innefattar foljande moment: respekt, 6ppenhet, flexibilitet, kuriositet,
kulturell sjalvinsikt, forstdelse for andras perspektiv, kulturspecifik kunskap, lyssnande
efter forstdelse, observerande, empati, anpassningsformaga, kommunikationsformaga.

STRATEGIER FOR ATT BLI MER KULTURELLT KOMPETENT
o SOk forst for att forstd - lyssna efter forstaelse!
e Vardera andra som medmanniskor
e Inse att ditt satt att se varlden bara ar ett satt - det finns manga andra satt
e Motstd att gbra antaganden om andra
e Antag positiv avsikt (ta det inte personligt)
o Se kulturens roll i ditt eget beteende, kommunikation och identitet
e Forsoka forstad kulturens roll i andras beteende, kommunikation och identitet
e Lds mer om hur andra kommunicerar i interaktioner ansikte mot ansikte (utéver ord)
e Anpassa din kommunikation till forvantningarna inom den specifika situationen
e Var avsiktlig nar det galler att delta i positiva interkulturella interaktioner
1. Reflektera nu dver ditt deltagande i berattelsecirklar och skriv dina reflektioner sa att
du har en handlingsplan for att du ska bli mer (sjalv-)kulturellt medveten.

2. [dentifiera 2-3 interkulturellt element att du skulle tycka om till fokus pa for dig sjalv: (exempel:
vara- komma mer kulturellt Sjalvmedvetna av min egenkulturella bakgrund och dess effekt
pa min uppfor och kommunikation anpassa min kommunikation till andra tdnka om andra”
perspektiv pa olik Fragor bli a battre lyssnare/observator, lyssna mer for forstaelse)

3. Vad kommer du att gora for att ytterligare forbattra, utveckla och praktisera dessa kulturella
element? (Exempel: Bygg en autentisk relation med ndgon med en annan bakgrund, lar dig
mer om andras kultur, leta efter kulturens osynliga inflytande i allt, tréffa regelbundet med
nagon fran en annan bakgrund, 1as en bok om interkulturell kommunikation, ga eninterkulturell
kurs, lara mig ett nytt sprak, delta i ett samhallsevenemang som framst ar avsett for en
annan grupp an min egen, aktivt reflektera dver min interkulturella kompetensutveckling,
regelbundet sdka upp andra annorlunda an jag)

Hur kommer du att fortsatta att engagera dig specifikt pa ett positivt satt med dem som
skiljer sig fran dig? Vad mer kommer du att gdra for att framja kulturell kompetens?

Utdrag ur Handbok for utveckling av interkulturella kompetenser: Story Circles av Darla K. Deardorff, UNESCO/Routledge 2020.
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AKTIVITETSNAMN:

BARNS PSYKISKA HALSA | OLIKA KULTURER

SEMINARIUM | AVANCERAD BARN- OCH UNGDOMSPSYKIATRI, FOKUS
PAINTERNATIONALISERINGAV LARANDEMAL (ILOS) OCH INTEGRERING
AV TVARKULTURELLA JAMFORANDE PERSPEKTIV.

Tidsatgang: 3 timmar (uppdelat i 3 delar om 45 minuter

Material som kravs:
e PPT om huvudkoncept och kultur

o 3 fallstudier for grupper (valda sa att studenterna kan diskutera de olika resultaten)

Larandemal
| slutet av detta undervisningstillfalle ska studenten kunna:

e Beskriv hur kulturella faktorer paverkar manifestationen av psykisk storning i
barndomen.

e Beskriva potentiella hinder for ftillgang till behandling for barn- och
ungdomspsykiatrifragor, inklusive kostnaden for behandling, dalig kunskap om
halso- och sjukvardssystemet, brist av mental halsokunskap, misstro och skillnader
i halsouppfattningar, och hur till bidra till att dvervinna dessa Hinder fran a
Samhalleliga och ett kliniskt perspektiv.

Proceduren:

1. Block 1 (45 minuter)

Studenterna deltar i seminariet dar kultur introduceras som en variabel som kan paverka
hur psykiska storningar manifesteras och som kan paverka hjalpsékande beteenden och
tillgdng till tjanster, vilket ger specifika exempel.

Som forberedelse for seminariet kommer studenterna att lasa ytterligare material,
inklusive det redaktionella stycket av Bhugra, Watson & Wijesuriya och artikeln av
Fernandez de la Cruz et al. [Beroende p& omrade kan material anpassas for att aterspegla
hur kultur kan paverka dmnet till hands.]

BARNS PSYKISKA HALSA | OLIKA KULTURER
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https://drive.google.com/file/d/1hEMBoV4OgG-GJ-Nn6fTWOgqigCtk6J6l/view
https://drive.google.com/file/d/1we6gPzeb7t3ge9X-30FXQcBlGoCqljTN/view

2. Block 2 (45 minuter)

Students work in small groups (4-5 students) discussing the cultural examples /cases
provided in the lecture and how these translate into clinical practice (e.g., what role do
professionals have, need to adapt assessment instruments).

3. Block 3 (45 minuter)
Alla deltagare samlas for en gruppdiskussion, dar varje liten grupp presenterar sina
huvudsakliga diskussionspunkter.

Lararen underlattar den slutliga diskussionen kring amnena for seminariet, som kan
anpassas beroende pa fokusomrade. En viktig aspekt av smagruppsinlarning ar att lararen
ar en effektiv gruppfacilitator, som kan skapa en positiv gruppatmosfar och mojligheter
till aktivt studentdeltagande och gruppinteraktion

4, Efter sessionen kommer studenterna att lamna in en reflektion pa 300-400 ord som
sammanfattar punkterna ovan.

Denna skriftliga reflektion tilldter studenter fill att inkorporera den gruppen och
klassrumdiskussioner , som bygger p& sina egna och andras tolkningar i sin slutliga
reflektion. Aven detta gor det méjligt for dem som behdver ytterligare tid och utrymme
att reflektera att gbra det i sin egen takt och i skrivning.

BARNS PSYKISKA HALSA | OLIKA KULTURER
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2> SLUTLIG UPPMUNTRAN

) Vara utbildningssammanhang har férandrats och fér att uppna bittre
larandemal for alla bor du uppdatera och dndra dina tillvagagangssatt for
vilka det finns gott om bra resurser i denna handbok.

) Ta hansyn till dina specifika undervisningssammanhang och dina studenters
behov, inklusive deras personliga och professionella ambitioner, de
institutionella och professionella kraven i din disciplin och relevanta
samhalleliga behov.

) Kom ihdg att du inte behover se hela trappan, du maste bara ta det forsta
steget pa denna resa.

) Om den har handboken resonerar och inspirerar dig, prata om det med
kollegor och dela dina utmaningar och dina framgangar.

) Acceptera att processen med att uppdatera och andra ditt tillvigagangssatt
inte kommer att vara linjar, var snall mot dig sjalv pa vagen.

ICLILMED
Erasmus-+
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YTTERLIGARE RESURSER

"Mapping Internationalisation
of the Curriculum

https:/clilmed.eu/

MICLILMED

Erasmus+

CLILMED Guidebook



https://clilmed.eu/
https://clilmed.eu/results/intellectual-output-1/
https://clilmed.eu/results/intellectual-output-1/
https://clilmed.eu/

@ CLILMED ORDLISTA

4Cs-modell

"Planerad pedagogisk integration av kontextualiserat innehall, kognition, kommunikation
och kultur i undervisnings- och inlarningspraxis” (Coyle, 2002: 45). Innehall refererar

till studentens kunskaper, fardigheter och forstaelse for kursinnehall; Kommunikation
omfattar den meningsfulla interaktion som studenterna deltar i for att kommunicera sina
tankar, asikter och attityder; Kultur inkluderar hur studenterna forstar sin kultur och ar
Oppna for andra kulturer; och kognition omfattar de kritiska tdnkande fardigheter som
studenterna anvander for att engagera sig i och forsta kursinnehéll, for att 16sa problem

och for att reflektera over larande.

Aktivt larande

" Eninlarningsmetod dar studenterna ar aktivt eller erfarenhetsmassigt involverade
i inlarningsprocessen och dar det finns olika nivaer av aktivt larande, beroende pa
studentengagemang” (Bonwell & Eison 1991). Principerna for aktivt larande ar: (a)

Studenter maste kommunicera muntligt / skriftligt; (b) Studenterna utvarderar sjélv

framsteg nar det géller att uppna laranderesultat; och (c) Peer co-operative arbete.

Attityder

Anvandningen av ordet "attityd” registreras forst i 17: e arhundradet Frankrike att
beskriva "hallning eller position av a figur i a staty eller malning” fran italienska attityd
"disposition, hallning”. Senare var det Allman till att betyda "en hallning av den kropp
forment till att innebdra ndgra psykisk staten” (18: e plats arhundradet), eller a betydelse
av "en avgjord beteende Aterspeglar kinsla eller yttrande” (19: e plats talet). Salunda
den term ’attityd” Aterspeglar ndgra iakttagbar stat av sinne for vilken nagra betydelse
vara Tilldelade. Den observation period vara kort och inte nédvandigtvis repetitiv. Ett
mota med den personen kan informera den installningen av den person Uppfattas vid
den observatoren. Normerande tolkning av den observation vara redan inkluderad i den

Beskrivning: av Uppfattas installning. Darfor denna vara a mycket subjektiv

utvardering med a hog risk av fel. Till att reducera fel den observation period maste vara
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Okad. Ytterligare forbattringar i palitlig Observationer kan vara Erhéllits om normerande
beddmning vara baserad pa en extern objektiv hanvisning vilken vara 6verens vid
bada parter (observator vs. observerad). Sddana referenser tillhandahélls av global
kvalitetforsakran organisationer vid professionell Samhallen eller i Former av etiska eller

laglig Koder forvarvad vid a betydelsefullt nummer av lander.

Deardorff et al. anvanda "attityder” som en delmangd av interkulturell kompetens som
samlats in och publicerats 2006 (for narvarande det mest citerade arbetet som finns
tillgangligt inom omradet interkulturell kompetens). CLILMED-projektet syftar till att

tolka dessa attityder i samband med hélso- och sjukvardsutbildning.

Bedomning

Skriftligt arkiv p&d den anvanda av denna term i Engelska komma frédn den 16:e
platsdrhundrade som "den utfall av den akt av bestdmmande eller Justera av skatt taxera
Avgifter skadestand osv. som skall betalas”. Roten ‘assess’ kommer frdn anglo-fransk
assessor, fran medeltida latin assessare, 'fixa en skatt p&’, ursprungligen frekventativ
av latin assessus 'a sitting by’, tidigare particip av assidere/adsidere ‘att sitta bredvid’
(och darmed for att hjalpa till i En domares kontor), "sitta med i rad eller kontor”, fran
ad 'till' + sedere 'att sitta’, frdn proto-indoeuropeisk rot *sed- ‘att sitta’. Ett jobb for
domarassistenten var att faststalla botesbeloppet eller skattebeloppet. En dverford
kansla av "att beddma vardet av” (en person, idé, osv.) registreras endast sedan mitten
av 20-talet. Bedomning forutsatter ndgon form av extern normativ standard enligt
vilken matningar kan goras objektivt.

Inom ramen for CLILMED-projektet innebar "beddémning” av interkulturell kompetens
ett resultat av en analytisk process. | denna process jamfors vissa externa normativa
(och darmed objektiva) standarder med det faktiska utvecklingsstadiet av befintliga
forméagor. Dessa formagor ar de som akademiska larare kan orsaka i sina studenter
en matbar 6kning av lampligheten for ldkaryrket oavsett skillnaderna mellan sprakliga
och kulturella traditioner som uppstar under undervisningsprocessen (se interkulturell

kompetens).
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Byggnadsstallning

Instruktionsstallningar ar det stdd som en student far av en instruktor under hela
inlarningsprocessen. Detta stod ar specifikt skraddarsytt for varje student; detta
instruktionssatt gor det mojligt for studenter att uppleva studentcentrerat larande, vilket
tenderar att underlatta effektivare larande an lararcentrerat larande (R. Keith Sawyer
Cambridge Handbook of the Learning Sciences. New York: Cambridge University Press,
2006). Nagra exempel pa byggnadsstallningar ar: (a) Att bygga vidare pa en students
befintliga kunskaper, fardigheter, attityder, intressen och erfarenheter; b) Ompaketera

information pa ett anvandarvanligt satt. (c) Svara pa olika satt att gora, se, tdnka och lara.

Content and Language Integrated Learning (CLIL) (Sprak- och innehallsintegrerad
inldrning)

Ett pedagogiskt tillvagagédngssatt med dubbelt fokus, som involverar integration av
sprakstudier med studier av en dmnesdoman som instrueras pa det spraket (LanQua,
2010). Det ar ett pedagogiskt tillvagagangssatt som far dig att 6vervaga forhallandet
mellan sprak och kultur med larande, genom att titta pd dina avsedda larandemal, dina

undervisnings- och inlarningsaktiviteter och din Beddémnings-/feedbackpraxis.

Content-Based Instruction (Innehallsbaserad undervisning)

Content-Based instruction (CBI) ar ett viktigt tillvdgagdngssatt inom sprakutbildning
(Brinton, Snow, & Wesche, 1989), utformat for att ge andraspraksinlérare undervisning
i innehall och sprak (darfor kallas det ocksd innehallsbaserad sprédkundervisning; CBLT).
CBIl anses vara ett starkande tillvagagangssatt som uppmuntrar studenterna att lara sig
ett sprédk genom att anvianda det som ett verkligt kommunikationsmedel fran den allra
forsta dagen i klassen (Stryker, Stephen B., ed. Leaver, Betty Lou, ed. (1997). Content-
based instruction in foreign language education: models and methods. Georgetown

University Press.)

Det glokala klassrummet
Glokal, ett adjektiv, aterspeglar eller kinnetecknas av bade lokala och globala

Overvaganden. Termen "glokal ledning” i betydelsen "tdnk globalt, agera lokalt” anvands i
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expanderar utomlands (Caves, R. W. (2004). Encyclopedia of the City. Routledge. p.
307). Inom utbildningen kan denna idé dverforas till vara klassrum, dar larare ska "tédnka

globalt och undervisa lokalt”.

English-medium education (EMI)
EMI &r ett utbildningssystem dar engelska ar ett (eller det enda) undervisningsspraket,

sarskilt nar engelska inte ar det forsta spréket for varken larare eller studenter.

Fardigheter

Den anvanda av den ord "skicklighet” vara forsta Inspelade i den 12:e platsarhundrade
som "Makt av urskiljning” frdn fornnordiska skil: "distinktion, férméaga att hangla,
urskiljning, anpassning”. Det ar beslaktad till att skilja "till separat; urskilja forstad” fran
Urgermanska skaljo: "dela, separat” (kdlla ocksa till svenskt skal: "fornuft, danska skjel:
'en separation, grans, grans”, mellanldgtyska schillen: "att skilja sig”, mellanholldandsk
schele: "separation, diskriminering” frdn Proto-indoeuropeiska rot Skel: "till klipp’).
Betydelse av "formaga, smarthet” var forsta Inspelade i den tidig 13:e platsarhundrade.
Det vara intressant till att se att a relativt valdsamt verb "klippt” vara den roten
emellertid med a klart fullandat utfall av den foérmaga till separat VVad vara Bra fran Vad
vara Délig. Ett mer normerande term i var ordlista som foreslar ndgon form av extern,

normativ, objektiv referens.

Deardorff et al. anvanda "fardigheter” som en delmangd av interkulturell kompetens
som samlats in och offentliggjorts 2006 (for narvarande det mest citerade arbetet som
finns tillgadngligt inom interkulturell kompetens). CLILMED-projektet syftar till att tolka

dessa fardigheter i samband med utbildning inom hélso- och sjukvard.

Globalt engagemang

Engagerad, ansvarsfull och meningsfull interaktion med varlden som helhet.

Global hilsa
Global hélsa ar ett omrade for studier, forskning och praxis som prioriterar att forbattra

halsan och uppna rattvisa i halsa for alla manniskor dver hela varlden. Global halsa
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manga discipliner inom och utanfor halsovetenskaperna och framjar tvarvetenskapligt
samarbete; och ar en syntes av befolkningsbaserad prevention med klinisk vard pa
individniva (Koplan et al., 2009).

Kompetens

Ordet frdn gammal fransk kompetent betyder "tillracklig, lamplig, lamplig”. Det kommer
direkt fran latinets competentem (nominativa kompetenser), nuvarande particip av
competere 'sammanfalla, komma Gverens’. Ursprungligen var det inte relaterat till "tavla’,
"konkurrens” fram till 19-talet. Saledes ar termen "kompetens” en normativ term som
betyder "att gbra ndgot bra” jamfort med en extern, normativ, objektiv standard snarare an
jamfort med t.ex. ndgon annans asikt som har vunnit en tavling (t.ex. en ledarroll).
CLILMED-projektet handlar om normativa standarder som ar relevanta inom halso- och
sjukvard utbildning enligt definitionen av globala intressenter (t.ex. FN, WFME, WHO)

Konstruktiv lankning
Lankning av innehall, larandemal, undervisnings- och inlarningsarrangemang med

beddmning och aterkoppling for att sakerstalla larande.

Kontext inbaddat larande

Kontext inbaddat larande introducerar studenterna till ett sammanhang, sa att de kan
utforska sammanhanget och utveckla potentiellt helt nya perspektiv pa en fraga de ar
medvetna om, eller medvetenhet av ett problem de inte tidigare utsatts for. Detta gor
det mojligt for studenten att aktivt driva utvecklingen av en fraga for forfragan, eller att

forfina en stor fraga for att mojliggora fokuserad forfragan (Bay & Mora 2016, sida 3).

Kultur

Det engelska ordet "kultur” kommer fran 16-talets franska som tar det frdn medeltida
latinska "colere” som ocksa ar rotordet for en annan engelsk term "kult”. Det ar
intressant att notera att de riktigt blodiga "religionskrigen” fran 15-18-talen i Europa
och de annu mer blodiga” kulturkrigen” fran 20-talet b&da l&ter absurda om vi tittar
pa kdrnan betydelsen av deras gemensamma rotord. "Colere” avser en samling av

manskliga aktiviteter som ar avsedda att orsaka tillvaxt och bevarande av en population
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t.ex
t.ex
t.ex

n N

"samhalle”, "nation” och "land”. Alla dessa ord har en gemensam betydelse och

anvandning for att identifiera grupper av manniskor som skiljer sig fran andra grupper
av manniskor. Saledes kan "kultur” anta en samling villkor (i motsats till genetiska eller
arftliga egenskaper) som hjalper tillvaxten av en grupp levande manniskor dver andra

grupper av levande manniskor.

| den CLILMED projekt den befolkning till vara "odlad” vara definierad som hélso- och
sjukvard studenter och deras akademiska Larare. Tillvaxt av denna befolkning medel

tillvaxt i kondition till yrke (professionell utveckling) i a global miljo.

Kulturell kompetens

Kulturella kompetenser ar formagor med vilka nagon verkligen kan orsaka tillvaxt och
bevarande av en viss befolkning pa ett tydligt och matbart satt. Detta innebar formégan
att framgangsrikt interagera med vissa forhallanden utan vilka tillvaxten av

En viss befolkning ar omdjlig. Séledes ar kulturell kompetens en utvald och beprévad
uppsattning aktiviteter som inte bara syftar till att orsaka tillvaxt av en befolkning utan
ocksa uppfylla detta |6fte i ett tydligt observerbart satt.

Inom ramen for CLILMED-projektet betyder kulturella kompetenser formagor med vilka
akademiska larare verkligen kan orsaka i en kulturellt homogen kohort av sina studenter

en matbar 6kning av lampligheten for lakaryrket.

Kulturell 6dmjukhet

Kulturell 6dmjukhet &r "férmagan att uppratthélla en interpersonell hallning som &r
andraorienterad (eller 6ppen for den andra) i forhallande till aspekter av kulturell identitet
som ar viktigast for [personen] (Hook, J.N. (2013). Cultural Humility: Measuring openness

to culturally diverse clients. Journal of Counselling Psychology. 60 (3): 353-366.).

Integration

Integration bygger en kultur av tillhorighet genom att aktivt bjuda in alla manniskors
bidrag och deltagande. Varje manniskas rost tillfor varde, och larare maste strava efter
att skapa balans infor maktskillnader. Dessutom kan eller bor ingen person uppmanas

att representera ett helt samhalle.
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Intended Learning Outcome (ILO) / Larandemal
Larandemdl beskriver vad en student forvantas kunna, forstd och  kunna visa efter

avslutad larandeprocess (Vlasceanu, Grunberg & Parlea, 2007).

Interkulturalitet

Det latinska ordet ’inter’ (pa engelska ‘between’) indikerar férekomsten av en
uppsattning skillnader eller luckor mellan minst tva olika enheter. "Interkulturalitet”
bygger pa antagandet att skillnader kan observeras mellan forhallandenr ansvarig for
tillvaxttakten i minst tva populationer av manniskor.

Det verkar vara ett viktigt faktum att "tillvaxt” ar bunden till grundbetydelsen av "kultur”.
Denna forening avskaffar den allmant utfardade tron att alla kulturer skulle vara lika

och darmed skulle de inte vara foremal for normativ, objektiv jamforelse eller rangordna
bestallning. Det ar tvartom. En hierarkisk ordning kan upprattas langs de forhallanden
som stoder optimal tillvaxt av en viss befolkning. Ordet “interkulturell” inférdes just for

att indikera en avsiktlig jamforelse, analys av minst tva olika kulturer.

| CLILMED-projektet ar de populationer som ska jamfdras och analyseras halso-
och sjukvard studenter och akademiska larare som kommer fran olika sprakliga och
undervisningstraditioner. Amnet for analys av dessa populationer ar I3mplighet for yrke

(professionell utveckling) i en global miljo.

Interkulturell kompetens

Interkulturell kompetens ar formagor med vilka nagon kan identifiera, analysera

eller framgangsrikt hantera skillnader mellan tillvaxttakter i olika populationer. Detta
forutsatter en grundlig kunskap om forhéllanden utan vilka tillvaxten av ndgon
befolkning &r omaojlig (dvs. en hog niva av kulturell kompetens). Man méste vara
kompetent i minst en population for att kunna realisera skillnader om man jamfor med

andra populationer an sin egen.

| den sammanhang av CLILMED projekt interkulturella befogenheter betyda formagor
med vilken akademisk Larare kan orsak i deras Studenter a matbar 6kning i kondition till
medicinskt yrke oavsett av den skillnader mellan sprakliga och kulturella traditioner stott

under den undervisning process.
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Internationalisering (av hogre utbildning)
Integrering av internationella, interkulturella och globala dimensioneri innehéllet i
och tillhandahallandet av hogre utbildning genom |dranderesultat, undervisnings- och

inlarningsverksamhet samt bedémning.

Internationellt disciplindrt larande
Forméagan att placera akademiska discipliner i lokala, internationella och globala
sammanhang; att erkanna att discipliner ar kulturellt bestamda; och att ha kunskap om

internationell yrkespraxis.

Internationalisering av laroplanen (loC)
loC anvander laroplanen och konstruktiv anpassning som huvudverktyg for att
internationalisera laranderesultat, innehall, undervisnings- och inlarningsaktiviteter samt

bedomning och feedback pa ett planerat och systematiskt satt.

Kunskap

Den forsta delen av denna term ("vet”) anvandes i borjan av 12-talet som cnawlece:
'erkdnnande av en 6verordnad, ara, dyrkan’. Det andra elementet kan komma fran
skandinaviska och kognat med laset “action, process” som finns i "wedlock”. Frdn slutet
av 14-talet anviandes det som “férmaga att veta, forstd; fortrogenhet”. ocksa "fakta

eller villkor for att veta, medvetenhet om ett faktum’, "nyheter, meddelande, information;

lardom; organiserad samling fakta eller laror”. Kanslan av "samlag” &r fran c. 1400.

Mitt engelska ocksa hade a verbform Knoulechen: "erkdnna” (c. 1200), senare "hitta ut
om; erkdnna”, och "till ha sexuellt samlag med” c. 1300). Det vara viktig till Inse att den
roten av "kunskap” Aterspeglar a avsevird forhallande mellan personer hellre dn den
kapaciteten till butik abstrakt bitar av information. Det Verkar att kunskap var a

social akt och inte a ensam mental aktivitet av abstraktion.

Deardorff et al. anvdnda "kunskap” som en delmangd av interkulturell kompetens som

samlats in och offentliggjorts 2006 (for narvarande det mest citerade arbetet som finns
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tillgangligt pa omradet interkulturell kompetens). CLILMED-projektet syftar till att tolka

dessa kunskapskompetenser i samband med utbildning inom halso- och sjukvard.

Livslangt larande

Livslangt larande ar den "pagdende, frivilliga och sjalvmotiverade” stravan efter kunskap
av antingen personliga eller professionella skal (Institutionen for utbildning och
vetenskap (2000). Larande for livet: Dokument om vuxenutbildning. Dublin: Kontor for

brevpapper).

Mangfald

Mangfald ar representationen av alla vara olika identiteter och skillnader (ras, etnicitet,
kon, funktionshinder, sexuell 1aggning, konsidentitet, nationellt ursprung, religion, stam,
kast, socioekonomisk status, tdnkande och kommunikationsstilar osv.) kollektivt och som

individer.

Privilegium
Privilegium ar en rattighet, immunitet eller forman som en viss person eller en
begransad grupp manniskor atnjuter utéver fordelarna med de flesta, till exempel:

manligt privilegium, vitt privilegium, cisgender privilegium osv.

Rasism
Rasism ar fordomar, diskriminering eller antagonism av en individ, gemenskap eller
institution mot en person eller ett eller flera personer pa grund av deras tillhorighet till

en viss ras eller etnisk grupp, vanligtvis en som ar en minoritet eller marginaliserad.

Rattvisa

Rattvisa vara den forfoljelsen av skapande ett pedagogiskt system att Vander sig till
studenter av alla typer och utvecklar deras pedagogisk uppleva foljaktligen. Detta

medel att Nej materia vad en students kultur, sprak, ras, alder, religion, socioekonomiska
bakgrund, genus sexuell orientering lardom formaga funktionshinder eller familj

historia varje student Har den tillfélle till f& den stdd och Resurser de behoven ftill att

astadkomma deras pedagogisk mal.
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Sustainable Development Goal 4 (SDG4) / Mal 4 for hallbar utveckling
Detta mal fokuserar pa kvalitetsutbildning, som definieras som att vara kulturellt smidig,

vara globalt engagerad, vara ansvarig, vara dmsesidig och framja fred och icke-vald.
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