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1. De viktigste studiekvalitetstiltakene for programmet i 2020. 

Beskrivelse: Tiltak, gjennomføring, resultat, sterke og svake sider 

Rekkefølgen på de ulike emnene følger planen fra 2019. Det første emnet for kull 34 høsten 2021-

HADM4402-Kvalitet og pasientsikkerhet har gruppeeksamen – ifølge tilbakemeldinger fra kullets 

representanter var dette positivt da det oppfordret studentene til å bli bedre kjent med hverandre og etablere 

god kontakt tidlig i studieløpet, spesielt når mulighetene for fysisk tilstedeværelse har blitt begrenset.  

Emnet HADM4001- Metode og statistikk (som også innebærer innlevering av prosjektbeskrivelse) var også 

gjennomført i første semester for kullet 34 (oppstart høsten 2021) for å forsikre at studentene kommer tidlig i 

gang med refleksjon rundt og forberedelser til masteroppgaven. Studentene fra kull 34 har fått veileder innen 

utgangen av sitt første semester.  

Det valgfrie emnet HMED4102-Komparativ helsepolitikk, som innebærer studietur hvor reisemål bestemmes 

av studentkullet i felleskap, har blitt utsatt fra høsten 2020 til våren 2021 for kull 33, på grunn av 

reisebegrensningene.  

 

2. Evalueringer som er foretatt (kort om typer og gjennomføring) 

Det gjennomføres regelmessige emneevalueringer via nettskjema – studentene fullfører spørreskjemaet når 

undervisningen i emnet er ferdig.  

Studentrepresentantenes tilbakemeldinger var også gjennomgått på programrådsmøtet mot slutten av 2020. 

Disse er naturligvis preget av situasjonen med pandemien og begrensningene til å ha fysisk undervisning og 

gruppearbeid som vanlig.  

NOKUT\Studiebarometeret – Undersøkelsen går årlig ut til 2. års bachelorstudenter, til 2. års masterstudenter 

og til 2. og 5. års studenter på mastergradsutdanninger som er fem år eller lengre. Det var 25 respondenter fra 

MHA i 2020. Tallene for 2019 og 2020 er slått sammen på grunn av lav responsgrad i 2020. Overordnet 

tilfredsstilhet ved studiet fikk skår 4.5 (0.1% høyere enn i 2019) – på en skala fra 1-5 hvor 5 er høyest. 

Resultatene finnes på: https://www.studiebarometeret.no/no/student/studieprogram/1110_mfme-helad/   

2.1. Hovedtrekk fra alle evalueringer 
Sterke og svake sider ved utdanningstilbudet. Hvilke deler fungerer bra, hvilke problemer har blitt 

rapportert? 

Studentevalueringene er naturligvis preget av pandemien som har begrenset og forhindret fysisk undervisning 

og gruppearbeid i store deler av 2020.  

Evalueringene fra kull 33 (oppstart høsten 2019) merker sterke ønsker om fysisk undervisning som vanlig, 

men trekker også at programmet har klart gjennomgangen til digital \ hybrid undervisning på en 

tilfredsstillenge måte.  

Tilbakemeldingene ellers bekrefter at studentene er fornøyd med utdanningstilbudet.  

2.2. Hvilke tiltak er iverksatt. Planer og oppfølging av andre tiltak etc.  

Programmet følger myndighetenes retningslinjer angående muligheter for fysisk undervisning og prøver å 

tilrettelegge for aktiv deltakelse selv med digital eller hybrid undervisning.   

3. Bruk av tilsynssensor i 2020. Oppsummering av tilsynssensorrapporter etc. 

Det var brukt tilsynssensor i 2020. Formålet med evalueringen fra tilsynssensor er å bidra til at studentenes 

kunnskaper og ferdigheter blir prøvd og vurdert på en faglig betryggende måte. Sentrale tema for 

evalueringen gjort av tilsynssensor er vurderingsformer, vurderingsprosesser og standarden på 

vurderingsresultatene i forhold til faglig innhold, undervisningsopplegg og forventet læringsutbytte. 

Tilsynssensor leverer rapport til fakultetet.  

4. Læringsmiljø. Fysisk og psykososialt. Klager, tiltak etc. 

Høsten 2020 var romkapasitetene på alle UiO sine lokaler redusert som tiltak for å forsikre avstand mellom 

studentene. Av den grunn var undervisningen for kull 34 høsten 2020 gjennomført på forskjellige lokaler som 

hadde nok kapasitet til kullet. Det var undervisning på auditorier på Domus Medica og Fredrik Holsts hus, i 

tillegg til eget undervisningsrom på Forskningsveien 2B.  

Det fysiske læringsmiljøet har naturligvis blitt påvirket av pandemien men det har vært forståelse for 

uforutsigbarheten og begrensningene angående muligheten for fysisk undervisning og sosiale aktiviteter.  

Høsten 2020 og så lenge det var åpent for fysisk undervisning fikk studentene anledning til å registrere 

dersom de vil delta fysisk i undervisningen eller følge med på zoom i forkant av hver samling slik at 

programmet kunne planlegge undervisningen med hensyn til undervisningsrom og også kunne ivareta de 

studentene som ikke kunne delta fysisk i undervisningsopplegget og gruppearbeidet.  

Programmet har ikke mottatt klager angående læringsmiljøet.  

5. Gjennomføringsgrad. Det er først og fremst vurderinger og analyser av problemkomplekset som er 

interessant. Tiltak for å hindre frafall etc. 

https://www.studiebarometeret.no/no/student/studieprogram/1110_mfme-helad/


 

 

 

 

 

Ettersom våre programstudenter alle jobber i helsevesenet har gjennomføringsgraden blitt påvirket av 

pandemien i 2020 og flere studenter har hatt behov for utsettelser av innleveringsfrist for masteroppgave eller 

permisjon fra studiet\utsatt studiestart. Programmet har ellers lite frafall.    

6. Antall uteksaminerte, karakterer og stryk (kan hentes fra Tableu) 
Det er først og fremst korrigeringer og kommentarer som er interessante. 

Det var 21 uteksaminerte kandidater i perioden 01.01.2020-31.12.2020 (FS660001).  

Gjennomstrømningen har vært noe påvirket av pandemien. De fleste MHA studenter jobber i helsevesenet og 

noen har dermed hatt behov for utsettelser av innleveringsfristen eller permisjon fra studiet. Studentene følges 

opp av studiekonsulenten.  

7. Rekruttering. Tiltak for å få søkere til programmet. 

 Annonsering: det ble trykket annonser i Overlegen angående opptak for høsten 2021.  

 Epost med informasjon om opptak for høsten 2021 var sendt til alumnus, aktive studenter fra 

tidligere kull og helseforetak  

 Informasjon om opptak høsten 2021 var publisert på Avdelingens Facebook-side.  

8. Internasjonalisering. Mulighet for utreisende og innreisende.  

 Avdelingens Erasmusavtale og samarbeid med Faculty of Health Sciences (HLS) på Oxford Brookes 

University er dessverre lagt i bero på grunn av Brexit. Det er uansett i svært liten grad hensiktsmessig 

eller mulig for studenter på MHA å delta på utvekslingsprogrammer på grunn av sine stillinger i 

helsevesenet i Norge. 

 Studieturen som er en del av emnet HMED4102-Komparativ helseforskning var flyttet fra høsten 2020 til 

våren 2021 på grunn av reiserestriksjonene. Reisemål er Toronto, Canada.  

9. Generelle betraktninger rundt programmets håndtering av pandemisituasjonen store deler av  

2020. 

Det har vært stor innsats for å kunne gjennomføre så mye fysisk undervisning som mulig i den perioden dette 

var tillatt. Høsten 2020 var mestparten av undervisningen hybrid og de fleste studenter fra kull 34 og ca 50% 

av studentene fra kull 33 deltok fysisk. I forkant av hver samling fikk studentene anledning til å registrere om 

de ville møte opp fysisk eller følge med på zoom slik at studiekonsulenten kunne forsikre at undervisningen 

gjennomføres på en trygg måte i undervisningsrom med nok kapasitet til å ha god avstand mellom studentene, 

samt utstyr til digital undervisning for studentene som ville følge med på zoom. I tillegg var det oppmøtelister 

for evt smittesporing dersom det skulle være aktuelt. Studentene var minnet om å gjennomføre 

smittevernkurset i Canvas før de møter opp i UiO sine lokaler og det var tilgjengeliggjort antibac og 

desinfiseringsmiddel.  

Fra slutten av høstsemesteret var all undervisning gjennomført digitalt, og det var gjort innsats for å aktivisere 

studentene i gruppearbeid og dialog selv med kun digital undervisning.  


