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Nasjonal kompetansetjeneste for
Term lering og mestring innen helse
Bokmal: leering
Nynorsk: leering

Forklaring:

Felles for flere definisjoner av lzering innen helse og utdanning er at leering forstas som
en aktiv prosess som finner sted nar personer samhandler med deres sosiale omgivelser
og mottar, tolker og knytter informasjon og erfaring til det han eller hun allerede vet
eller har erfart.

Leering innebeerer a endre tanker, fglelser og mater 8 samhandle med andre pa. Det gjgr
en i stand til a tilpasse seg ulike krav og omgivelser, enten dette gjelder brukere og
pasienter som har langvarige helseutfordringer, og deres pargrende, eller fagpersoner
og brukerrepresentanter som deltar pa helsepedagogiske tilbud.

Merknad:

Leering er et komplekst fenomen, og det finnes ikke én generell definisjon av lzering som
det er allmenn enighet om. I stedet finnes det en rekke spesifikke og overlappende
leeringsteorier som utvikles kontinuerlig. Ulike teori- og fagtradisjoner vektlegger
forskjellige forhold nar de beskriver hvordan lzering kan foregd. Nasjonal
kompetansetjeneste for leering og mestring innen helse (NK LMH) anser kognitive og
sosiale leeringsteorier som de mest relevante for d belyse hvordan deltakere i leerings-
og mestringstilbud kan tilegne seg kunnskaper og ferdigheter som bidrar til styrket
mestring. Kognitive og sosiale teorier vektlegger samspillet mellom individuelle og
sosiale faktorer for a studere, forklare og legge til rette for laering. NK LMH ser teorier
fra Albert Bandura (2000) og Lev Vygotsky som sentrale for fagomradet leering og
mestring.

Referanser:
Illeris (2011), Bandura (2001), Lave & Wenger (1991), Vygotsky (1978)

Utdypning

Laering ble for alvor et viktig tema innen psykologi pa begynnelsen av 1900-tallet da den
behavioristiske skolen innen psykologi ble etablert. Med utgangspunkti et
naturvitenskapelig vitenskapsideal definerer behaviorismen leering som endring av
atferd eller endring av individets respons pa faktorer i omgivelsene. Laering forstas som
et resultat av ytre stimuli og enkeltpersoners respons pa slike stimuli (Skinner, 1938,
Thorndike, 1922). For & skape endring i individers atferd og holdninger endres eller
manipuleres de ytre omgivelser eller stimuli, for eksempel i form av negativ og positiv
bekreftelse eller forsterkning av en bestemt atferd. Behavioristisk teori fikk stor
innflytelse pa skole og utdanning og bidro til at overfgringsmetaforen ble brukt som
pedagogisk prinsipp og praksis (Stray & Wittek, 2014). Overfgringsmetaforen er en
leerersentrert forstaelse av undervisning hvor en laerer formidler eller overfgrer
kunnskap til en passivt leerende mottaker. Behavioristisk teori har i liten grad vert
opptatt av hvordan kognitive og sosiale forhold har betydning for leering.
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Om sentrale kognitive og sosiale laeringsteorier

NK LMH betrakter kognitive og sosiale leeringsteorier som de mest sentrale for a forsta
og for d bidra til leering i leerings- og mestringstilbud. Teoriene ser pa leering som noe
som skjer gjennom aktiv utforskning og gjennom den enkeltes
kunnskapskonstruksjoner av den virkeligheten han eller hun erfarer. De legger i stgrre
grad en pasient- eller brukersentrert modell til grunn. Det betyr at brukere, pasienter
og pargrende betraktes som aktgrer i sin egen leeringsprosess og som aktivt
meningssgkende og meningsskapende (Illeris 2011, Bandura 2001).

Kognitive leeringsteorier har belyst forskjellene i hva individer leerer og hvordan
individer forholder seg til det de lzerer (Eraut, 2010). Laering finner sted nar en person
tilegner seg og utvikler kunnskap som er knyttet sammen med tidligere tilegnede
kunnskaper, ferdigheter og holdninger. Sosiale leeringsteorier lgfter frem at lzering ogsa
involverer sosiale prosesser (Lave og Wenger 1991). Innenfor et sosialt eller
sosiokulturelt perspektiv ses laering som noe som er avhengig av samhandling med
mennesker i omgivelsene og avhengig av deltakelse i sosiale og kulturelle aktiviteter.
Selve leeringskonteksten antas a ha avgjgrende betydning for hva og hvordan en person
leerer. Gjennom aktiv utforskning og samspill med andre omformes sosiale erfaringer til
individuelle kunnskapskonstruksjoner (Stray & Wittek, 2014).

Flere teoretikere bade er i gkende grad blitt opptatt av samspillet mellom individuelle
og sosiale faktorer nar de beskriver og analyserer leeringsprosesser. Representanter fra
begge teoritradisjonene har gjort flere forsgk pa a neerme seg hverandre. Alfred
Banduras sosialkognitive leeringsteori (2001) er et sentralt eksempel pa dette. Han
beskriver laering som et resultat av vekselvirkningen mellom individuelle kjennetegn,
atferdsmgnstre og sosiale omgivelser. Spesielt har Bandura fremhevet viktigheten av
rollemodeller for hvordan individer tenker, faler og handler. Brukerrepresentanter og
erfarne brukere, som tilbyr leerings- og mestringstilbud sammen med fagpersoner,
representerer slike rollemodeller i var sammenheng. Laeringsteorier fra begge
teoritradisjonene blir anvendt bade i profesjonsutdanning og innen pasient- og
pargrendeoppleering og leerings- og mestringstilbud (Braungart, Braungart, & Gramet,
2011; Hatlevik, 2014).

Betydning for praksis

Leeringsteoriene har betydning for hvordan fagpersoner og brukerrepresentanter
utformer, gjennomfgrer og evaluerer leerings- og mestringstilbud. Gjennom a legge vekt
pa erfaringsutveksling, medvirkning og aktiv deltakelse skapes gode betingelser for
leering og mestring. Spesielt sosiale laeringsteorier fremhever slike interaktive
leeringsomgivelser (Stray & Wittek 2014). Et sentralt eksempel pa en slik teori er
begrepet «den naermeste utviklingssonen» (Vygotsky 1978) eller «stillasbygging»
(Bruner, 1966). I denne sammenheng innebzerer det at brukerrepresentanter, med
erfaring og kunnskap om det a leve med langvarige helseutfordringer, kan bista brukere,
pasienter, og pargrende. Begrepene «den naermeste utviklingssonen» og
«stillasbygging» peker pa forholdet mellom hva barn, ungdom og voksne med
helseutfordringer kan fa til pa egen hand og hva en kan fa til ved hjelp, stgtte og
tilbakemeldinger fra brukerrepresentanter som rollemodeller.
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