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Dagsorden

1. Godkendelse af dagsorden

Studienavnet godkendte dagsordenen, men folgende punkt blev tilfejet ved
medets begyndelse:

o Orientering om Arbejds- og Miljomedicin Medicin (3. semester KA)
/v. kursusleder Stinna Skaaby

Kursuslederen praesenterede overvejelser om fremtidig tilretteleeggelse af
kurset herunder:



Udfordringer:

Manglende klinik, lavt fremmede og begranset plads til klinisk
miljemedicin og klima.

Forslag til 2endringer:

Reducere antal forelaesninger (fra 15 til 5 timer)

@ge kliniknaer undervisning (fra 8 til 12 timer)

Indfore et obligatorisk element, der skal bestds som forudsetning
for at kunne ga til eksamen (det skal ikke vare muligt at tage
eksamen, for man har bestaet kurset)

Kursus opdeles i kursusattest (2,5 ECTS) og eksamen (2,5 ECTS)
Onske om at endre eksamensformen til lebende eksamen i
undervisningen.

Begrundelser:

Digitale tiltag og forbedringer i Absalon har ikke oget fremmedet
De studerende tilmelder sig ofte blot eksamen og bruger kun fa
uger pa kurset — derfor kan det give mening at indfere et
obligatorisk element

Lav bestaelsesgrad og bekymring for faglighed (de studerende
opnar ikke et tilstreekkeligt fagligt niveau)

Onske om at gore kurset mere kliniknaert og studieaktiverende.

Kommentarer fra medet:

Generelt lavt fremmede pé flere kurser

Obligatorisk undervisning er ikke nedvendigvis lesningen
Eksamen ber tage udgangspunkt i den kliniske del for at oge
prioriteringen af kurset

Bekymring om at et mere komprimeret kursusforlgb, med
inddragelse af et obligatorisk element, begrenser den studerendes
fleksibilitet ift. tilretteleeggelse af studie og studiejob
Tydeliggorelse af kursets relevans og vigtighed for at sikre
rekruttering fremadrettet.

Der blev ikke truffet beslutninger — punktet var til orientering og droftelse.
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2. Godkendelse af referat

Studienavnet godkendte referatet fra studienevnsmedet den 7. maj 2025
med folgende rettelser:

e Punkt 3 ”Inklusionsmedet atholdes til efterdret 2025”
e Punkt 6 ”Det er undervisningsdekanens forslag at lave Den
sundhedsfaglige kandidat til en 4-arig erhvervskandidatuddannelse”

3. Meddelelse fra Studieleder

Mede mellem studieleder og kursusledere pa BA Medicin

o Det blev fremhavet, at nye studerende i1 hej grad seger rdd hos ®ldre
studerende og mentorer frem for kursusledere. Dette har fort til, at
der gives forzldet eller forkert vejledning om, hvordan kurser kan
bestas, som enten er &ndret vaesentligt eller som ikke lengere
eksisterer pga. ny studieordning (det geelder fx kurset Hoved, hals,
bevageapparatet og det perifere nervesystem)

o Hyvis der arrangeres et nyt mede, vil Studielederen understrege, at
der er tale om nye kurser, og at tidligere erfaringer ikke
nedvendigvis er relevante

o Der blev peget pé et misforhold mellem de studerendes
forventninger, et politisk fokus pé strukturelle forhold og de faktiske
rammer pa uddannelsen

o Diskussion om undervisningens rolle i en tid, hvor Al giver nem
adgang til viden. Hvordan skaber man undervisning, der motiverer
til fysisk fremmode?

e Mentorerne oplever, at det er dem, der modtager klager og
spergsmadl. Der er et uforlest potentiale i mentorordningen

o Forslag om at etablere rutinemeder mellem studieleder og mentorer 1
starten af hvert semester for at sikre fzlles forstielse og opdateret
information

o Kursuslederne gav udtryk for, at de satte pris pa at blive orienteret
om disse problemstillinger.
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12/12-seminar — fokus pa kompetenceprofil og laegeroller

Pé seminaret blev der dreftet, at der bade skal testes og undervises i
de nye laegeroller

Det er ofte yngre laeger — snarere end universitetsansatte — der stir
for kompetencevurderingen. Det er en udfordring, og det skal der
arbejdes med afsat i.

Der blev udtrykt enske om at skabe bedre sammenhang og
samtenkning mellem undervisning og vurdering.

De fleste deltagere kunne se meningen med indsatsen og bakker op.

Mede i undervisningsudvalget ved IKM

Jorgen Willadsen (adm.) praesenterede evalueringer

Det blev pépeget, at den dialogbaserede evalueringsform fungerer
godt pa bacheloruddannelsen, men ikke i samme grad pa
kandidatuddannelsen.

Studieforpersonen folger op mhp. videre dreftelse.

Godkendelse af Evalueringsplan E25-F26, Medicin BA og KA

Studienavnet godkendte Evalueringsplanen.

Bemarkninger:

Kursus i1 Gerontologi (valgfag) skal ikke evalueres, da det ikke
udbydes igen for efteraret 2026.

Antallet af kurser, der skal evalueres, er betydelig, men folger de
krav, der er fastsat i bekendtgerelsen.

Godkendelse af Evalueringsplan E25-F26, Sundhedsfaglig

kandidatuddannelse

Studienzvnet godkendte Evalueringsplanen.
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6. Droeftelse af eksamensplacering pa Neurologi og psykiatri

Der er rejst behov for at tage en fzlles droftelse af eksamensplacering pé
Neurologi og psykiatri, som for nuvarende ligger i uge 52 og uge 1.
Eksamensplacering i disse uger er ikke mulig, da klinikerne ikke har den
nedvendige kapacitet over jul/nytéar.

Mulige lesninger:

1.

3.

Placering i uge 52/1:

Studielederen navnte muligheden for at anerkende, at dagene 27.,
28. 0g 29. december er hverdage og dermed ikke ferie. Det blev dog
vurderet som en mindre god lgsning.

Placering i uge 51 med reduktion i undervisning:
En mulighed er at atholde eksamen i uge 51, hvilket dog vil kreve,
at der skeres 1 undervisningen.

Zndring af eksamensformen:
En mere gennemgribende losning kunne vare at &ndre
eksamensformen.

Placering i uge 2:
Dette blev fremhavet som den mest hensigtsmessige losning, da der
er storre kapacitet og bedre muligheder for afvikling.

Supplerende overvejelser:

e Det blev droftet, at denne problematik ogsa kan opsta pa andre semestre,
og at det vil vaere hensigtsmassigt at finde en felles losning. Det blev
dreftet, at eksamen i uge 51/2 kan pavirke de studerendes ferie med
argumentet om, at de i forvejen har begrenset ferie.

e Det blev foreslaet, at eksamen kan fordeles mellem uge 51 og uge 2. Det
vil dog give forskelle i1 leengden af leseferien mellem holdene — nogle vil
fa lengere forberedelsestid end andre.

e Der blev fremsat forslag om, at Retsmedicin ma tilpasse sig, hvis
eksamen 1 Neurologi og psykiatri placeres 1 uge 2.
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Der var enighed om at gi videre med felgende model:

e Eksamen i Neurologi og psykiatri placeres torsdag og fredag i uge 51
samt mandag til onsdag i uge 2.

e Retsmedicin starter op torsdag og fredag i uge 2.
e Uge 52 og 1 (undervisningsfri og eksamensfti)

e FEksamen i Bornepsykiatri placeres 1 uge 51, sa de studerende fér to
ugers leseferie.

Det blev foreslaet at undersege, om eksamensplaceringen kan vaere fleksibel
athangigt af, hvordan ugerne omkring nytér falder. Studien@vnssekretaeren
folger op.

7. Dreftelse af erstatning af Health Zup pa 5. KA

Health Zup er blevet nedlagt, men kerer midlertidigt videre i1 begranset
omfang, indtil en ny erstatning findes. Studielederen og prodekanen har
holdt mede og talt om mulige losninger. Det blev understreget, at innovation
fortsat skal vere en integreret del af 5. semester KA.

Der blev dreftet flere mulige modeller:

« Etinnovationsspor, enten som selvstendigt kursus eller som en del
af et specialefokuseret kursus

e Samarbejde med akterer som fx KU Lighthouse og Teknisk
Universitet Hovedstaden (TUH)

e Organisatorisk forankring blev diskuteret — prodekanen foretrekker,
at det fortsat forankres pd institutniveau, da fremtidige strukturer (fx
Lighthouse) er usikre og maske ikke eksisterer 1 2027 efter
sammenlagningen.

Kommentarer:

o Data og innovation skal vere en integreret del af ny studieordning —
ikke blot som valgfag, men som et selvstendigt spor tet forankret 1
klinikken

e Det skal vare relevant og nedvendigt

o Innovation skal kunne give ECTS og vare en del af det faglige
fundament
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e Drivkraften skal veere de studerendes egne idéer, som kan udvikles
og evt. viderefores til brainstormrum. Det er vigtigt, at innovation
ikke bliver utilgaengeligt eller for bureaukratisk (fx krav om business
cases).

Der var enighed om folgende:
o Innovation skal fortsat vere en del af medicinuddannelsen

o En midlertidig lesning skal findes nu, mens en mere langsigtet
losning udvikles frem mod etableringen af 5. KA pé ny
studieordning

e Der skal arbejdes for at skabe et sammenhangende og meningsfuldt
innovationsforleb.

Der blev foresliet en midlertidig lesning:

o [KM-ambassadererne skal kontaktes med henblik pa at lave et
specialefokuseret kursus med fokus pé innovation

o Frist for ambassadererne: 1. november/1. december 2025
o Forlegbene udbydes kun i efteraret — naeste gang i efterdret 2026

o Pé sigt skal der udvikles 1 forleb i Region Sjzlland og 3 i Region
Hovedstaden

8. STO-zndringer: Orientering om det kommende arshjul for
2ndringer og kursusbeskrivelser

Der blev orienteret om, at der nu er dbnet for indmelding af @ndringer til
kurser for studiedret 2026/2027.

Der var en kommentar til formuleringen vedr. grupper pd Medicinsk
dataforstaelse. Kursusbeskrivelsen er dog opdateret med korrekt information
Medicinsk dataforstielse - 2025/2026
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https://kurser.ku.dk/course/smeb24005u/2025-2026
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9. Evt.

Emma Solja Bertelsen (studenterreprasentant i Studienavnet) melder sig til
arbejdsgruppen vedrerende evalueringen af den nationale kompetenceprofil.
Det accepteres, at der pa nuvarende tidspunkt kun er én
studenterrepraesentant, selvom det pé sidste mede blev besluttet, at der skal
vare to. Der arbejdes fortsat pa at finde en PKL-repraesentant til gruppen.



	Til stede
	Dagsorden

