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INTRODUKTION

Elektroniske afstemningssystemer, audience response
systems (ARS), anvendes i stigende grad med det for-
mal at gge kursisters engagement. Der er begraenset
viden om de tekniske og padagogiske udfordringer,
der er i forbindelse med anvendelse af ARS. I artiklen
fremleegges vores initiale erfaringer med anvendelsen
af ARS i sundhedsvidenskabelig undervisning som
evaluerings- eller testredskab og til styrkelse af op-
marksomhed og diskussionslyst. Endvidere var mélet
at evaluere de tekniske og pedago-giske udfordrin-
ger, der er forbundet med ARS, for pé den baggrund
at kunne give rekommandationer til brugerne.

MATERIALE OG METODER

Til en ARS-session benyttes en computer, der er
tilsluttet en projektor og en USB-signalmodtager. Alle
deltagere anvender en afstemningsenhed, og afstem-
ningen forlgber som en almindelig PowerPoint-pree-
sentation. ARS’ muligheder blev afprgvet pé fire
kursustyper. Vores erfaringsgrundlag omfatter afstem-
ningsdata, der omhandler indhold fra alle sessioner,
samt evalueringsdata vedrgrende anvendelsen af
ARS. Erfaringerne fra underviserne blev indsamlet
ved hjzelp af et spgrgeskema eller et semistruktureret
interview.

RESULTATER

I alt indgik 215 kursister og 12 undervisere fordelt pa
33 afstemningssessioner. Deltagerne fandt det upro-
blematisk at anvende fjernbetjeningen i forbindelse
med evalueringen af kursus. Mere end halvdelen af
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underviserne fandt det udbytterigt at fi umiddelbar
feedback pa egen undervisning. Samlet fandt delta-
gerne, at ARS var velegnet til test af viden og opsum-
mering. ARS blev endvidere anvendt som aktivitets-
og opmerksomhedsfremmende redskab, og her fandt
mere end 90% af deltagerne, at systemet ggede deres
koncentrationsniveau og gjorde sessionen interaktiv.
Underviserne fandt det meget anvendeligt, men ud-
fordrende at skulle respondere umiddelbart pé be-
svarelserne i relation til holdningsafdaekning og
justere indholdet i undervisningen i forhold til dette.
ARS blev anvendt som diskussionsfremmende red-
skab, og her fandt 67% af deltagerne, at spprgsma-
lene var et godt udgangspunkt for diskussion. Under-
viserne fandt, at spgrgsmalene skulle vaere mere
gennemtenkte, men pointerede at de gerne ville
bruge systemet igen.

KONKLUSION
De initiale erfaringer viser, at ARS er velegnet til elek-
tronisk kursusevaluering. Anvendelsen er let og drift-
sikker, og endvidere er administrationsomkostninger
lave. Underviserne far nyttig feedback, og ARS bliver
generelt modtaget positivt af deltagerne.
Muligheden for hurtig feedback fra alle kursister
er unik for systemet, men ofte finder underviserne
det udfordrende at kommentere afstemningsresul-
taterne lgbende og relatere dem til leeringsmal. Vores
erfaringer tyder pé, at grundig forberedelse og erfa-
ring med ARS er en forudsetning for, at ARS med
succes kan integreres i undervisningen. ARS skal ses
som en teknologi, der kan understgtte leeringen, men
selv om vi overvejende finder positive elementer i
anvendelsen af ARS, betyder det ikke ngdvendigvis,
at systemet forbedrer kvaliteten i undervisningen.
Generelt finder vi, at ARS er en veerdifuld teknologi,
som kan understgtte leering, men underviserne skal
vere velforberedte béde teknisk og pedagogisk for at
kunne anvende redskabet optimalt.
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