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1. Indledning

Dette dokument beskriver hoveduddannelsen i Arbejds- og miljgmedicin i Region Syd. Det er tamkt
som et arbejdsredskab bade for de uddannelsessagende og for deres vejledere.

1.1 Beskrivelse af det arbgds- og miljOnedicinske speciale

Arbeids- og miljemedicin er orienteret mod sygdommes arsager og forebyggelse. Hovedvaagten
ligger pa det arbejdsmedicinske omrade, men faget omfatter ogsa klinisk miljgmedicin der handler
om sundhedseffekter af miljget som helhed (boliger, institutioner, ydre milj@). | specialet
beskadtiger man sig med vurdering af sammenhasnge mellem udefra kommende miljgpavirkninger
og sundhedstilstanden hos individer og grupper i befolkningen. Det primegre i specidet er
eksponerings- og arsagsvurderingen, som gennemferes ved integreret anvendelse af laagefaglig,
toksikologisk, teknisk hygignisk, epidemiologisk og samfundsvidenskabelig viden. Specialet
indeholder sdledes bade en klinisk komponent med vasgt pa eksponerings- og arsagsvurdering og en
samfundsmedicinsk forebyggelsesorienteret komponent. Et vaesentligt udgangspunkt for de fore-
byggende aktiviteter findes i den epidemiologiske forskning, som er hgjt prioriteret i speciaet.
Arbgids- og miljgmedicinerens arbejdsmetoder er klinisk patientudredning, forskning og udvikling,
samt undervisning og anden formidling. De kompetencer der kraeves i specialet, er nsamere
beskrevet i "Mdbeskrivelse for Speciallaageuddannelsen i Arbejds- og Miljgmedicin”

1.1.1 Klinisk patientudredning

Den arbgids- og miljgmedicinske specialasge skal have klinisk kompetence til at diagnosticere og
kunne vurdere behandlingen af arbgdss og miljgbetingede skader. Klinisk arbgds- og
miljemedicinsk arbejde finder isoa sted pa de arbejds og miljgmedicinske klinikker/afdelinger
(fremover benaevnt klinikker), men ogsd i et vist omfang i bedriftssundhedstjenesten. Det kliniske
arbejde bestar i undersagelse af enkeltpersoner eller grupper, fx ansatte ved en virksomhed.

Hovedkomponenterne ved det kliniske arbgjde er diagnostisk udredning, eksponeringsudredning,
arsagsvurdering, prognosevurdering, forebyggelse og sociaimedicinsk vurdering. Endelig konklu-
sion om sygdommes udspring af arbejdsmiljget formidles tilbage til patient og henviser, dvs. prak-
tiserende lagge, specialafdeling, bedriftssundhedstjeneste eller fagforening. Erhvervsveledning og
arbgjdsfastholdelse af patienter med og uden arbejdsbetingede sygdomme indgér tillige som
arbgjds- og miljgmedicinske opgaver.

Den arbgds og miljgmedicinske speciallage skal selvstaandigt kunne vurdere og udrede de i
Danmark forekommende arbejdsbetingede lidelser og samtidig vaae i stand til at afgere hvornar et
sygdomshillede ikke er forarsaget af miljgmeessige forhold. Ved en raskke lidelser vil det pa grund
af det brede sygdomspanorama vage ngdvendigt at arbgds- og miljgmedicineren udreder patien-
terne i et ted samarbejde med andre kliniske specialer, saalig lungemedicin, dermatologi, neurologi
0g reumatologi.

Som hovedregel er det andre specialer der ivearksadter og kontrollerer behandling af arbejds- og
miljgmedicinske patienter. Den arbejds- og miljgmedicinske specialagge skal dog kunne vurdere



om der er ivagksat relevant behandling og, hvis det ikke er tilfaddet, kunne medvirke til at en sadan
ivarksadtes.

Den generelle kliniske uddannelse skal sikre at den uddannelsessagende bliver i stand til at vurdere
og udrede et bredt udsnit af patienter med bade lettere og sveaere sygdomsmanifestationer og
foretage det nadvendige lasgefaglige sken. Disse fagrdigheder vil kunne opnas ved ansadtelse inden
for de internmedicinske specialer. | specialerne lungemedicin og reumatologi samt neurologi og
dermatologi er det vigtigt at den uddannelsessagende ved klinisk arbejde under supervision af
specidlame fra det relevante speciale opndr tilstraskkelig erfaring og rutine i disse speciders
vigtigste kliniske undersggelsesteknikker, sdledes at disse kan bruges selvstandigt. Endvidere skal
den uddannelsessggende have tilegnet sig tilstraskkelig rutine i at handtere disse specialers hyppigst
forekommende sygdomsgrupper.

1.1.2 Eksponerings-, risiko- og arsagsvurdering

Eksponerings-, risiko- og arsagsvurdering er kaanen i den arbejds- og miljgmedicinske profession,
uanset om det drgjer sig om vurdering af enkeltindivider eller populationer. Arsags- og risikovur-
deringer bygger pa eksponeringsbeskrivelse indhentet gennem den individuelle erhvervsanamnese
samt ved virksomheds- og branchekendskab.

Eksponeringsbeskrivelsen kan omfatte bade kemiske (fx epoxy), fysiske (fx stgj), biologiske (fx
bakterier), ergonomiske (fx lgft) og psykosociale (fx arbejdspres) pavirkninger. For at kunne give
en relevant eksponeringsbeskrivelse er det nadvendigt at beherske forskellige metoder som
optagelse a en erhvervsanamnese, virksomhedsbesgg, dataindhentning, litteratursagning,
spergeskemateknik og interview samt tolkning af malinger og biologisk monitorering.
Erhvervsanamnesen er den kliniske arbejdsmedicins vigtigste redskab til kortlaeggelse af arbgds-
miljgets pavirkninger og er i patientsager en forudsagning for en eksponeringsbeskrivelse.
Erhvervsanamnesen beskriver kronologisk de forskellige ansadtelsesforhold, arbejdsopgaver og
eksponeringer. En erhvervsanamnese skal give et sa praist billede som muligt af de forskellige
sundhedsskadelige pavirkninger. For at kunne forsta arbejdsbeskrivelser, gtille relevante spergsmal
og beskrive eksponeringer er det nadvendigt at have kendskab til fag og brancher, bade historisk og
aktuelt.

Den uddannelsessagende skal inden for det kemiske, fysiske og biologiske omrade kunne identifi-
cere farekilder og vurdere farekilders styrke (fx udtrykt ved dosis-respons-effekt), og i ekspone-
ringsvurderingen kunne foretage anayse af eksponeringsvele (fx hudoptagelse), eksponerings-
niveau (fx % af en gramsevaadi) og eksponeringstid. Det er ogsa nadvendigt at kumne vurdere den
interne eksponering eller den absorberede dosis (fx biologisk monitorering for bly). Man ma veae i
besiddelse af grundlagggende kendskab til toksikologi (optagelse, fordeling, metabolisme, depone-
ring, udskillelse og effekter af kemiske stoffer) samt til virkningsmekanismer og effekter af fysiske
og hiologiske pavirkninger. Endelig er det nadvendigt at have kendskab til effekter af ergonomiske
pavirkninger og basdlt til arbejdspsykologisk og arbejdsorganisatorisk teori og metode. Inden for
disse omrader er det dog ikke muligt at vurdere farlighed og eksponering lgsrevet fra den
menneskelige aktivitet, dvs. personens eller gruppens forudssgninger, oplevelser, menneskelige
relationer og handlemuligheder.

En arsagsvurdering defineres som en vurdering af om der ud fra kendskab til eksponering og diag-
nose, med udgangspunkt i den videnskabelige litteratur, er en sandsynlig sammenhaang mellem den
pagaddende eksponering og de paviste sygdomme eller symptomer. Ved risikovurdering bedemmes



sandsynligheden for at en given eksponering kan medfare en given helbredsskade pa kort eller lang
sigt eller vil kunne pavirke prognosen.

Den faadiguddannede speciallasge skal kunne foretage vurdering af sandsynligheden for at der er
&rsagssammenhAng mellem eksponering og en aktuel sygdom, og af sandsynligheden for at en
kendt eksponering kan medfgre sygdom. Denne vurdering af sandsynlighed baseres dels pa risiko-
mdl, fx relativ risiko, kendt fra epidemiologiske undersagelser, dels pa eksponeringens starrelse set
i forhold til gramnseveardier og lignende. Ofte er der tale om flere samtidige pavirkninger som kan
fare til en given effekt, sdkaldte multifaktorielle arsagssammenhaange. Derfor skal den uddannelses-
segende kunne inddrage eventuelle synergieffekter i overveelserne samt kende og kunne inddrage
andre faktorer end de milja- og arbejdsmiljemaessige i &rsagsvurderingen, fx livsstil og arv.

Vurdering af eksponering og sarbarhed er basale begreber bade nar det drejer sig om arsagsvur-
dering i forbindelse med patientudredninger og risikovurdering af fx gravides arbejdsforhold eller
sundhedsrisiko ved luftforurening. Sarbarheden bestemmes af forhold som ken, alder, arv, alergier,
uddannelse, livsstil og personlighed. Gravide udger en saalig sirbar gruppe. Ved vurdering af om
de kan fortsadte i arbgjde med en given eksponering, uden at den gravide eller fosteret tager skade,
er det ngdvendigt at inddrage sikkerhedsfaktorer i riskovurderingen.

1.1.3 Forskning og udvikling

Specialasgen har en forpligtelse til at felge arbgds- og miljarelaterede symptomers og sygdommes
udviklingsmanstre.

Ved de enkelte arbejds- og miljemedicinske enheder foregar lgbende udvikling af fagets aktiviteter.
Det er fx en udviklingsopgave at foresta og medvirke ved standardisering af udredningsprogrammer
0g instrukser.

Den uddannelsessagende skal efter endt uddannelse have et godt kendskab til basale videnskabelige
metoder og besdde grundlagggende faadigheder | at anvende disse inden for arbgds og
miljgmedicin. Pa grundlag af det praktiske kendskab til forskningsprocessen ska man evne kritisk
at vurdere videnskabelig litteratur og andre publikationer.

1.1.4 Undervisning og formidling

Lasger, der arbgjder inden for det arbejds og miljemedicinske omrade, opnar gennem det patient-
relaterede arbejde, opgaver pa virksomhederne, litteraturstudier og forskning en betydelig viden om
miljgets og arbejdsmiljgets betydning for sygdom og sundhed. Hvis denne viden skal anvendes til
forebyggelse, skal speciallasgen kunne formidle den til kolleger, andre faggrupper, virksomheder og
det gvrige samfund. Formidlingen skal tilpasses modtagernes faglige og sproglige forudsadninger.
Generering og anvendelse af viden om sammenhaange mellem helbredsudfald og miljefaktorer
baserer sig ofte pa en ekstrapolation af viden opnaet ved hjadp af forskning. Dette gadder béde ved
vurdering og radgivning af den enkelte patient og i forbindelse med generelle forebyggende
foranstaltninger.

1.1.5 Forebyggelse

De arbgds og miljgmedicinske Klinikker har en overordnet sygdomsforebyggende funktion.
Gennem indsigt i og forstaelse for sammenhaange mellem miljgpavirkninger og sygdom er det
arbgdss og miljgmedicinerens opgave at bidrage til forebyggelse af fremtidige arbejds og
miljgbetingede sygdomme. En stor del af de forebyggende aktiviteter varetages i fadlesskab med
samarbejdspartnere som bedriftssundhedstjenesten og Arbedstilsynet. Forebyggelsen skal taankes
ind bade pa individniveau (i forhold til den enkelte patient), pa gruppeniveau (i forhold til den
virksomhed patienter kommer fra) og pa samfundsniveau. Forebyggelsen ber forega pa et veldoku-
menteret grundlag ligesom der skal udvikles nye strategier for forebyggelse.



2. Det arbejds- og miljOnedicinske speciale i Region Syd

Arbejds- og miljemedicinske speciallasger er ansat med bade kliniske og samfundsmedicinske funk-
tioner pa amtslige arbejds- og miljgmedicinske klinikker tilknyttet hospitaler. | Region Syd findes
en klinik i henholdsvis Esbjerg, Haderdev, Odense og Vejle. De har ale tilknyttet bad in-
troduktionsstillinger og hoveduddannelsesstillinger og udreder patienter inden for et bredt spektrum
o specialets omrader, fx hud-, lunge-, bevasgeapparatlidelser, men der kan vege mindre

branchebestemte forskelle i patientunderlagene.

De enkelte klinikkers befolkningsunderlag og grundnormering fremgar af Tabel 1 og 2 og salige

forskningsinteresser af Tabel 3.

Tabel 1. Arbegds- og miljGmedicinske klinikker i Esbjerg, Haderdev, Odense og Vejle.

Befolkningsunderlag, antal diagnostiske udredninger pr. ar og henvisningsret.

Esbjerg Haderdev Odense Vele
Befolkningsunderlag ~ 224.000 250.000 472.000 353.000
Antal diagnostiske pt. 400 425 575 450

udredning pr. &
Henvisningsret amindelig henviss aminddig henvis-

ningsret for lager ningsret for lagger

amindelig henvis-
ningsret for lasger
samt henvisnings-
re¢ for fagfore-
ninger, BST, AT
og sikkerhedsorga-
ni sationer

amindelig henvis-
ningsret for lagger
henvisningsret for
fagforeninger,
BST, AT, skker-
hedsorganisation

Tabel 2. Arbgjds- og miljOnedicinske klinikker i Esbjerg, Haderslev, Odense og Vejle.

Grundnormering*

Normering Esbjerg Haderdev Odense Vele
Overlager 3 2 3 2
Afdeingdager 0,5 0 0 0
1. reservel ager 1 1 2 (@D}
Reservel agger (@D} 0,6 1 0
Socialr&dgiver 1 0,5 0 0
Psykol oger 0 1 15 1
Toksikolog 0 0 0 0
Sekretaaer 2 2,3 35 2
Klinisk assistent 0 0 0 0
Sygeplgerske 0 0 0 1

* Ud over grundnormering er der lgbende ansat 1ast finandieret personale (i parentes stillinger, der forventes udigst i forbindelse med gennemfersel

af videreuddannel sesreformen)



Tabel 3. Forskningsprofil for defire arbejds- og miljGnedicinske klinikker i Region Syd. Der
eksisterer et regionalt samarbede.

Klinik For skningspr ofil

Eshjerg Arbejdsrel aterede bevageapparatdidel ser, specielt i OE, astma. Afdelingen har et
samarbejde med Forskningsenheden for Maritim Medicin om transportmedicin.

Haderdev Luftvejslidel ser og allergier, transportmedicin, psykisk arbgdsmiljg, tinnitus

Odense Arbejdsrel aterede bevasgeapparatdidelser, inflammatoriske lungelidelser, repro-

duktionstoksikologiske effekter af arbejde i veksthuse, vold og truser pa
arbejdspladsen, sygdom og bilkarse
Vejle Astma og allergier, arbejdsfasthol del se, landbrugets arbejdsmiljg.

2.1 Hoveduddannelsen ved en ar bejds- og miljOmedicinsk Klinik.
Uddannel sesfor | Chet

Hoveduddannelsen i Arbejds- og Miljgmedicin varer 48 maneder og bestdr i 24 maneders
ansadtelse inden for specialet kombineret med generel klinisk uddannelse inden for andre specialer.

2.1.1 Generd klinisk uddanndese

Denne del af uddannelsen foregar under 24 maneders ansadtelse ved afdelinger der, behandler
patienter med reumatologiske og lungemedicinske lidelser samt afdelinger der har akut
modtagefunktion for et bredt spektrum af medicinske patienter.

Der tilrettelasgges herudover klinisk fokuserede ophold med en varighed pato uger inden for
specialerne dermatologi og neurologi. Disse ophold gennemfares under ansedtelse ved en arbgjds-
og miljgmedicinsk klinik.

De ansadtelsessteder, der patager sig at tilbyde klinisk fokuserede ophold, udfaardiger program for
opholdet, som skal indeholde klinisk praesentation/demonstration med relation til de gnskede
kompetencer, og laesevejledning.

Tidligere ansedtelse ved dermatologisk og/eller neurologisk afdeling vil kunne erstatte fokuseret
ophold efter konkret vurdering.

De konkrete aftaler om ansadtelse og ophold pa kliniske afdelinger og andre relevante institutioner
indgés mellem den uddannelsesansvarlige overlaage ved den arbejds- og miljgmedicinske
"stamafdeling” (det vil sige den klinik hvor den uddannelsessggende ferst er ansat), den
uddannelsesansvarlige pa stedet for opholdet og den uddannelsessagende lasge i samarbejde med de
relevante kliniske lektorer.



2.1.2 Arbgds- og miljGmedicin
Den arbgids- og miljgmedicinske hoveduddannelse kraaver ansadtelse ved to arbejds- og
miljgmedicinske klinikker, 12 maneder ved hver, i alt 24 mdr.

Séfremt en laage med tidligere erhvervede kliniske kompetencer, der svarer helt eller delvist til
kravene i den arbejds- og miljgmedicinske malbeskrivelse, ansatesi et hoveduddannelsesforlab,
vil uddannelsestiden kunne nedsadtes efter konkret vurdering.

Tilsvarende vil en lagge med godkendte erhvervede kompetencer i den samfundsmedicinske special-
laegeuddannelse, ved skift til den arbejds- og miljgmedicinske speciallasgeuddannelse, kunne opna
nedsadtelse af uddannelsestiden i hoveduddannelsesforlabet efter konkret vurdering. Den samlede
speciallaageuddannelsestid, inklusive meritoverfgrsen, kan dog ikke vaae mindre end 60 maneder.

Inden tiltraadelsen skal den uddannel sessagende have tilsendt uddannelsesprogrammet for hovedud-
dannelsen med dertil harende logbog og checklister.

Afdelingsintroduktionen varer 1-2 uger safremt man ikke har vagret ansat ved afdelingen i
introduktionsgtilling. | denne periode indgér, foruden sygehusets generelle introduktion, en
indfering i afdelingens daglige drift, herunder sekretariatsfunktioner og bibliotek og samtaler med
afdelingens gvrige personalemedlemmer om deres arbejde.

2.1.3 Specialespecifikt kursus

Speciallasgekurset |gber over en tredrig periode béde i forérs- og efterdrssemestrene.
Kursister optages efter ansadtelse i hoveduddannelse en gang arligt. De enkelte moduler bliver
planlagt s3dan at man kan tage dem uden at have haft de forudgaende moduler.

Med hensyn til kursusindhold henvises til malbeskrivelsen.

2.2 Uddannelsens gennemfQr else

Malbeskrivelsen angiver hvilke kompetencer den uddannelsessagende lasge skal opna og hvilke
lazringsstrategier der kan benyttes. Den uddannelsesansvarlige overlasge er ansvarlig for
uddannelsens gennemferelse og vurderer om de anfarte kompetencer er opnaet ved periodens
afdutning. Den uddannelsesansvarlige overlasge kan uddelegere ansvar til en anden speciallaage pa
afdelingen. Lasger med erhvervet videnskabelig grad eller mastergrad kan fungere som vejleder for
den uddannelsesspgende i forskningssammenhaang.

Hvis det gnskes vil den uddannelsessagende ved stamafdelingen fa tilknyttet en mentor som er
speciallaage i arbejdsmedicin, og somi hele uddannelsesforlabet har en overordnet radgivende
funktion. Til hoveduddannelsen knyttes desuden en klinisk vejleder som er specidlagyei
arbejdsmedicin, og som sammen med den uddannelsessagende er ansvarlig for gennemfarelse af
uddannelsesprogrammet. Vejlederen forestar instruktion og undervisning. Praktisk klinisk arbejde



under supervision finder sted ved deltagelse i afdelingens aktiviteter og ved afdelingens kliniske
konferencer. Der kan i praksis vaae sammenfald mellem disse funktioner.

Uddannelsesprogrammet danner ramme for uddannelsesforlabet og kan justeres efter aftale med
den uddannel sessagende.

Den uddannelsesansvarlige overlaege er ansvarlig for afdelingens videreuddannelse af lasger. Den
uddannelsesansvarlige overlasge er herunder ansvarlig for at den uddannelsessagende far tildelt en
klinisk vejleder og, for stamafdelingens vedkommende, en mentor.

3. K ompetenceudvikling

3.1 I ntroduktion til malbeskrivelse og kompetencer

Dette uddannelsesprogram angiver

e de minimumskompetencer ale uddannelsessggende skal opnaii labet af
speciallasgeuddannel sens enkelte ansadtel ser

e hvorledes de forskellige kompetencer kan opnas ~ laaringsstrategier

e hvorledes det kan vurderes om de gnskede kompetencer er opnaet ~ evalueringsstrategi.

3.2 Hoveduddannel sen

3.2.1 Den generdlle kliniske uddannelse

Formalet med den generelle kliniske uddannelse er at bibringe den arbejds- og miljgmedicinske
speciallagge tilstraskkelig rutine i at vurdere og udrede et bredt udsnit af patienter med béde lettere
og svagere sygdomsmanifestationer, med henblik pa udevelse af nadvendige lasgefaglige skan.
Speciallaagen skal opnarutinei at ordinere og tolke resultaterne af hyppigt brugte diagnostiske
metoder som biokemiske undersagelser, rentgenundersagelser, skopier, vaa/shiopsier etc.

De generelle kliniske kompetencer bygger pa faardigheder erhvervet under turnusuddannelsen. De
centrale kompetencer fremgdr af nedenstaende skema hvor farste kolonne er taget fra specialets
malbeskrivelse. Skemaet er udbygget med delmdl for de enkelte kompetencer (kolonne 2). | tredje
kolonne er angivet pa hvilken made man kan opna den pagaddende kompetence.

Det skal under den generelle kliniske uddannelse sikres, at den uddannelsessggende bevarer
kontakten til specialet, herunder har mulighed for at deltagei speciallaagekurset, har returndays til
stamafdelingen og i rimeligt omfang deltage i speciaets efteruddannel sesaktiviteter.



Den uddannel sessQyende skal efter endt generel klinisk uddannelse kunne:

K ompetencer Delmél for de anfOte kompetencer |Hvor kan malet nés?

Medicinsk ekspert: Intern medicin Klinisk arbejde under
Infektioner ansadtel se ved afdeling,

Beherske Morbus cordis arterioscl. der modtager intern

e diagnostisk udredning

o relevante differentialdiagnostiske
overveelser

e pradiminaa diagnose

e sdvstaandig ordination og
fortolkning af almindelige
parakliniske undersggel ser

Angive

e behandlingsmuligheder og
medvirketil at behandling
ivarksdtes

o dille prognose

ved en rakke tilstande og sygdomme

Kardiel insufficiens

Hyppigt forekommende karlidel ser
Hypertensio arterialis

Anaami

Stofskiftelidel ser

Diabetes mellitus

Hyppigt forekommende gastrointestinale
lidelser, lever- og nyresygdomme

Lungemedicin

Pneumoni

Astma bronkiale

Kronisk obstruktiv lungesygdom
Klassificere astma bronkiale og KOL
mht. svaahedsgrad
Udfare og tolke spirometri, incl.
reversibilitetstest
Stilleindikation for og kunne vejledei
udferelsen af peak-flowmonitorering
Stille indkation for og kunne tolke svar
pa histamin/metacholin-provokationstest

Restriktive lungesygdomme, herunder

silicose og asbestose
Stilleindikation for high resolution CT-
scanning ved lungelidel ser
Stilleindikation for og kunne tolke
udvidet lungefunktionsundersagel se med
diffusionstest

Allergisk alveolit
Tolke undersggel se for praipiterende
antistoffer

Lungecancer og mesotheliom

Reumatologi

Nakke- og ryglidel ser

Lidelser i skulder, arm og hand

Artrosei knae og hofteled

Diffuse smertetilstande i bevagyeapparatet,
herunder kunne angive fores dede kriterier for
fibromyal gi

Gennemfare klinisk undersegel se for
bevasgelighed, kraft og funktion af nakke,
skuldre, albuer, handled, haader, laand,
hofter, knag herunder kunne undersage for
direkte og indirekte gmhed.

skelne mellem systemiske og lokale
reumatol ogiske lidel ser samt mellem
inflammatoriske og ikke inflammatoriske
sygdomme

medi cinske patienter med
bredt spektrum af
diagnoser

Klinisk arbejde under
ansadtel se ved afdeling,
der modtager

lungemedi cinske patienter

Klinisk arbejde under
ansadtel se ved afdeling,
der modtager patienter
med reumatol ogiske
sygdomme.

10



foretage diagnostisk udredning
gere relevante
differentialdiagnostiske
overveelser

dtille pradiminaa diagnose

Neur ol ogi

Demenstilstande

Hovedpine, herunder spaandningshovedpine,
migrame, posttraumatisk hovedpine,
subarachnoidal bl gdning og hovedpine ved
intrakranielle rumopfyldende processer
Perifere neuropathier, herunder dissemineret
sklerose

Cerebrovaskul aare sygdomme

Skelne mellem centralt og perifert udlaste
pareser

Gennemfare en klinisk neurologisk
undersggel se

Undersgge for nerverodstryk og

medull apdvirkning.

Stilleindikation for og kunne tolke

Klinisk fokuseret ophold
pa neurologisk afdeling af
to ugers varighed, der
indeholder et

uddannel sesprogram som
lever op til de angivne
delkompetencer

neuropsykol ogisk undersggel se

Stilleindikation for og kunne tolke

neurofysiologisk undersggel se
foretage diagnostisk udredning Der matologi Klinisk fokuseret ophold
gere relevante Kunne foretage diagnostisk udredning for pa dermatol ogisk afdeling
differentialdiagnostiske fagende lidel ser: af to ugers varighed
overvejelser o Kontakteksemer
stille pradiminag diagnose e Urticaria

e Hudenstumorer, herunder benigne
og maligne hudtumorer, isaa baso-
og spinocel lulegre carcinomer samt
maligne melanomer

e Andrehudlidelser der kan illudere
arbej dsbetingede
hudmanifestationer, herunder
seborrhoisk dermatit, rosaces,
psoriasis, dermatomykaoser, atopiske
hudlidel ser.

Redegare for den teoretiske baggrund for
mekanismer ved opstden af kontakteksem
Med rutine kunne diagnosti cere kontakt-
eksemer

Differentiere mellem erhvervsbetingede og
ikke erhvervsbetingede kontakteksemer
Stilleindikation for og kunne tolke svaret pa
fal gende dermatol ogiske og allergol ogiske
tests:

lappeprover

priktest og specifik IgE

svampeskrab/dyrkning

stansebiops

11
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Kommunikator:

Etablere og handtere samtaler i
situationer som omhandler avorlige
sygdomme eller krisesituationer

Disponere og styre en samtalei
forhold til tid og mal

Klinisk arbejde under
supervision

Samarbejder:
Samarbejde med andre lagelige

specialer i udredningsarbejdet og med
andre personal egrupper

Klinisk arbejde under
supervision




3.2.3 Den kliniske arbgds- og miljGmedicinske uddannelse

Formdlet med den kliniske arbejds- og miljgmedicinske uddannelse er at bibringe specialasgen
kompetence til at diagnosticere og vurdere arsagssammenhamnge ved mulige arbejds- og
miljabetingede skader.

De centrale kompetencer fremgar af nedenstaende skema hvor farste kolonne er taget fra specialets
malbeskrivelse. Skemaet er udbygget med delmdl for de enkelte kompetencer (kolonne 2). | tredje

kolonne er angivet pa hvilken made man kan opna den pagaddende kompetence (lagringsstrategi).

Efter endt speciall Ageuddannelse skal den uddannel sessCende |Age kunne:

K ompetencer Delmél for de anfGte Hvor kan malet nas?
kompetencer

Medicinsk ekspert: For fagende lidel ser skal Klinisk arbejde pa arbgids-
' kompetencerne vazre erhvervet: og miljgmedicinsk klinik

o foretage diagnostisk udredning Eaeaqugtdlti)gielser

» garedifferentialdiagnostiske overvejelser | o CYIIEEST derfig

e optage erhvervsanamnese Skulderlidel ser

*  vurdere eksponering Albue- og handlidelser

e vurdere arsagssammenhamnge Hofte- og knadidelser

Diffuse smertetilstande i
bevasgeapparatet

Lungemedicin/aller gologi
Astma bronchiale

Allergisk alvealitis

Kronisk obstruktiv lungesygdom
(KOL)

Restriktiv lungdidelse, herunder
asbestose og silikose

Neur ol ogi

Toksisk encefal opati
Karpaltunnelsyndrom

Andre nerveklemningslidel ser
Syndroma Raynaud, vibrations-
betinget

Der matologi
Handeksem
Urticaria




K ompetencer Delmél for de anfGte Hvor kan malet nas?
kompetencer

Medicinsk ekspert: Andrelidelser og tilstande Klinisk arbejde pa arbgids-

= Psykisk belastningstilstand og miljgmedicinsk klinik

Posttraumatisk bel astningssyndrom

o foretage diagnostisk udredning Somat!serendenlstande

- - ; . Indeklimasymptomer

e gare differentialdiagnostiske overvejel ser Cancersygdomme*

*  Optage erhvervsanamnese Infektionssygdomme (fx hepatitis)*

e vurdere eksponering Hereskader*

* vurdere arsagssammenhange Fager efter kemiske forgiftninger

! Denne sygdomsgruppe udredes ikke
diagnostisk af arbejds- og miljgmedicinske
speciallagger, som kun vurderer
&rsagssammenhaange

Instruerei og tolke peakflowmonitorering
gennemfart mhp konstatering af
astmasymptomers arbegjdsrelation

Stilleindikation for og tolke svaret pa
kuldeprovokationstest

Stilleindikation for og tolke neuropsykol ogisk

undersggel se ved udredning for toksisk
encefal opati

Give socialmedicinsk vejledning i form af
handlemuligheder ved nedsadtel se af
erhvervsevnen, eksempelvis
erhvervsvejledning, hjadp til
arbejdsfastholdel s, r&d om pensionering,
flexjob mm., herunder tage kontakt til,
samarbejde med og henvisetil relevante
instanser

Vejlede gravide pa baggrund af vurdering af
fosterskaderisiko i arbejdsmiljeet

Foretage helbredsundersggel ser pa baggrund
af direktiver, bekendtgerelser mv., fx
blybekendtgarel sen

planlagyge selvstaandigt og praktisk
gennemfare en gruppeundersgge se

Klinisk arbejde pa arbgids-
og miljgmedicinsk klinik
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K ompetencer

Delmél for de anfQte
kompetencer

Hvor kan malet nas?

Sundhedsfremmer:

Rédgive patienter om risikofaktorer i arbejde
og miljg, ved livsstil og samspillet mellem
disse, og angive muligheder for at mindske
dem

Initiere relevante forebyggel sestiltag nar der
ved patientundersagel se identificeres
risikofaktorer i arbejdsmiljeet

Vurdere om der er behov for iverksadtel se af
mere generelt udredningsarbejde savel med
udgangspunkt i det enkelte sygdomstilfadde
som ved mere generel sygdomsforekomst

Klinisk arbejde pa arbgids-
og miljgmedicinsk klinik

Kommunikator:

Kommunikere sin viden til bade patient og
parerende samt til ikke lagefaglige instanser
paen let forstaelig og brugbar made

Klinisk arbejde pa arbejds-
og miljgmedicinsk klinik

Leder/Administrator:

Anvende kriterier for

arbej dsskadeforsikringssystemets
anerkendel se af arbejdsbetingede lidel ser

Udfardige attester og erklaginger til sociale
myndigheder, forsikringssel skaber og
Arbejdsskadestyrelsen

Kunne lede og organisere en
gruppeundersggel se eller andet
udredningsarbejde

Foresta ledel sen af at tvaafagligt samarbejde
sdledes at de enkelte teammediemmers
ressourcer udnyttes bedst muligt samtidig med
at det enkelte medlem respekteres

Varetage arbejdstilrettel asggel se og
arbeidsforddling i forbindelse med
ovennaa/nte opgaver

Klinisk arbejde pa arbgids-
og miljgmedicinsk klinik
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K ompetencer Delmél for de anfGte Hvor kan malet nas?
kompetencer
Professionel Klinisk arbejde pa arbgids-

Varetage etiske spargsmdl i klinisk praksis,
herunder indhentning og videregivel se af
oplysninger, indhentning af informeret
samtykke, overholdelse af tavshedspligt,
handtering af interessekonflikter,
ressourceallokering og videnskabsetik

og miljgmedicinsk klinik

Erkende og bidrage til | asning af
mellemmenneskelige problemer i faglige
sammenhaange, bade over for kolleger og
andre personal egrupper pa afdelingen, andre
afdelinger pa sygehuset og eksterne
samarbejdspartnere, og opretholde en
professiond relation til disse

Anvende relevante administrative regler og
lovei sundhedssystemet samt |aggectiske
regler mhp retningdinier for egen praksis

Administrere egne ressourcer og egen tid i
med henblik pa afbalancering af det kliniske
arbeidei forhold til formidlingsopgaver,
forebyggel se samt forskning og udvikling

Klinisk arbejde pa arbejds-
og miljgmedicinsk klinik

TUnder ansadtelsen skal den uddannel sessagende observeres under minimum to patientunder sagel ser
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3.2.4 Eksponeringsbeskrivelse og - vurdering

Grundlaget for &rsags- og risikovurderinger er et detaljeret kendskab til eksponeringen.
Eksponeringsbeskrivelsen og —vurderingen kan omfatte kemiske, fysiske, biologiske, ergonomiske
og psykosociale pavirkninger. Der anvendes derfor meget forskelligartede metoder til indsamling
og vurdering af eksponeringsdata, herunder forskellige eksponeringsmal. Erhvervsanamnesen er
den kliniske arbejdsmedicins mest brugte metode til at kortlasggelse af arbejdsmiljeets pavirkninger.
| erhvervsanamnesen beskrives kronologisk de forskellige ansadtelsesforhold, arbejdsopgaver og
dertil harende eksponeringer. Optagelse af en erhvervsanamnese forudsadter et omfattende
kendskab til virksomheder og brancher bade historisk og aktuelt.

De centrale kompetencer fremgar af nedenstaende skema hvor farste kolonne er taget fra specialets
malbeskrivelse. Skemaet er udbygget med delmdl for de enkelte kompetencer (kolonne 2). | tredje
kolonne er angivet pa hvilken made man kan opna den pagaddende kompetence. Nar et delmal er
naet, skal det afkrydsesi fjerde kolonne. Nar alle delmdl er afkrydset, kan der underskrivesi
logbogen for den pagaddende kompetences vedkommende.

Efter endt speciall Ageuddannelse skal den uddannel sessCende |Age kunne:

K ompetencer Delmél for de anfGte Hvor kan malet nas?
kompetencer
Medicinsk ekspert: Gasformig og aerosolformig kemisk | Klinisk arbgjde pa arbgjds- og
' eksponering miljemedicinsk klinik
Optage erhvervsanamnese og Procesvurdering (fx kemisk omdan- | Godkendt kursus
; ; nelse)
foretage eksponeringsvurdering Stav og fibre

inden for de angivne

delkompetencer Repetitiv ergonomisk belastning

Kraftfuld ergonomisk belastning (fx
| oftearbejde)

Hand/arm vibrationer
Helkropsvibrationer

Sig

Elektromagnetisk straling®
loniserende stréling®
Biologisk agens
Psykosocial e faktorer

I ndeklimapavirkninger
Allergisk eksponering

Indhente og vurdere Klinisk arbejde pa arbgjds- og
arbejdsplads-brugsanvisninger og miljemedicinsk klinik
datablade, herunder
recepturoplysninger om kemiske
stoffer

Anvende rel evante databaser (fx Godkendt kursus
vibrationsdatabase,
toksi kol ogiske databaser)




K ompetencer Delmél for de anfGte Hvor kan malet nas?
kompetencer
Planlaggge selvstaandigt, Tildeling af opgaver og/eller 30 virksomhedsheseg fordelt pa en

gennemfere og afrapportere
arbejdspladsbesag, se bilag 5

fokuseret ophold i Arbejdstilsynet

raskke forskellige virksomheder inden
for et bredt udsnit af brancher.

Fem af disse arbejdspladsbeseg kan
erstattes af et 14 dages ophold i det
regionale Arbejdstilsyn

(sei mvrigt Ma beskrivelsens bilag 5)

Foreda og tolke malinger i
miljger med forskellige
bel astninger

Kemiske
Ergonomiske
Fysiske
Biologiske
Psykosociale .

Godkendt kursus

Vurdere doser, herunder
"external dose’ og ’internal dose

Godkendt kursus

Angive eksponeringsmarkerer og
principperne for gennemfarelse
af biologisk monitorering samt
tolke resultaterne

Godkendt kursus

Bedgmme muligheder og
begramsninger ved brug af
Spargeskemateknik til
eksponeringsbeskrivel se

Godkendt kursus

Bedgmme muligheder og
begramsninger ved brug af
jobeksponeringsmatricer eler
"branchebilleder’ til
eksponeringsbeskrivel se

Godkendt kursus

Beskrive og vurdere miljger med
multiple eksponeringer

Godkendt kursus
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3.2.5 Arsags og riskovurdering

Arsagsvurdering defineres som vurdering af om der ud fra kendskab til eksponering og diagnose ma
antages at vagre arsagsmasssig sammenhaang mellem disse. Ved risikovurdering bedemmes
sandsynligheden for at en given eksponering kan medfere en given helbredsskade pa kort eller lang
sigt, eler vil kunne pavirke prognosen.

De centrale kompetencer fremgar af nedenstaende skema hvor farste kolonne er taget fra specialets
malbeskrivelse. Skemaet er udbygget med delmdl for de enkelte kompetencer (kolonne 2). | tredje
kolonne er angivet pa hvilken made man kan opna den pagaddende kompetence. Nar et delmal er
naet, skal det afkrydsesi fjerde kolonne. Nar alle delmdl er afkrydset, kan der underskrivesi
logbogen for den pagaddende kompetences vedkommende.

Efter endt speciall Ageuddannelse skal den uddannel sessCende |Age kunne:

K ompetencer Delmél for de anfGrte Hvor kan malet nas?
kompetencer

Medicinsk ekspert:

Godkendt kursus
Redegare for grundlasggende toksikol ogi

Redegare for fysiske og biologiske Godkendt kursus
pavirkningers grundlasggende
virkningsmekanismer og effekter

Redegere for ergonomiske pavirkningers Godkendt kursus
grundlasggende virkningsmekanismer og
effekter

Redegare for grundlagygende Godkendt kursus
arbej dspsykol ogisk og — organisatorisk
teori og metode

Tolkein vivo dyreforsgg, fx LDsy, NOEL Godkendt kursus
0g dosi s-responssammenhaange

Tolkein vitro forsagg med celle- og Godkendt kursus
vaavskulturer
Tolke kontrollerede biol ogiske forsag, fx Godkendt kursus

eksponeringskammerforsgg

Vurdererdativ risiko Godkendt kursus

Vurdere absolut risiko Godkendt kursus




Vurdere adiologisk fraktion

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb

Vurdere sarbarhed, fx i form af atopi og
alder

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb

Anvende sikkerhedsfaktorer

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb

Anlagyge forskellige risikoopfattel ser

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb

Anvende forskellige acceptkriterier, fx
GV

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb
Observation/tilbagemel ding

Vurdere multiple effekter, fx effekter af
skifteholdsarbejde

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb
Observation/tilbagemel ding

Foretage risikovurdering af forskellige
pavirkninger som angivet under
delkompetencer

Fysiske pavirkninger
Kemiske pavirkninger

Biol ogiske pavirkninger
Ergonomiske pavirkninger
Psykosociale pavirkninger

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb
Observation/tilbagemelding

Kommuni kator

Udfare risikokommunikation

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb
Observation/tilbagemelding

Foretage risikohandtering

Godkendt kursus
Gennemgang af patientforlgb
Observation/tilbagemel ding
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3.2.6 Formidling og undervisning

Lasger der arbejder inden for det arbejds- og miljgmedicinske omrade, opndr gennem det
patientrelaterede arbejde, opgaver pa virksomhederne, litteraturstudier og forskning en betydelig
viden om miljgets, herunder arbejdsmiljgets betydning for sygdom og sundhed. Hvis denne viden
skal anvendes til forebyggelse, ma speciallaagen kunne formidle den til kolleger, andre faggrupper,
virksomheder og samfund gennem undervisning, ved mader og skriftligt. Formidlingen skal
tilpasses modtagernes faglige og sproglige forudsagninger.

De centrale kompetencer fremgar af nedenstaende skema hvor farste kolonne er taget fra specialets
malbeskrivelse. Skemaet er udbygget med delmdl for de enkelte kompetencer (kolonne 2). | tredje
kolonne er angivet pa hvilken made man kan opna den pagaddende kompetence. Nar et delmal er
naet, skal det afkrydsesi fjerde kolonne. Nar alle delmdl er afkrydset, kan der underskrivesi
logbogen for den pagaddende kompetences vedkommende.

Efter endt speciall Ageuddannelse skal den uddannel sessCende |Age kunne:

K ompetencer Delmél for de anfGte Hvor kan malet nas?
kompetencer

Akademiker: Have undervist: Undervisning af relevante

- medicinstuderende, maélgrupper

lager i andre specialer,
uddannede og studerende inden
for de mellemlange
sundhedsuddannel ser
(sygeplejerske, ergo- og
fysioterapeut, bioanalytiker)
patillidsmandskurser,
sikkerhedskurser mm. for faglaate
og ufagleerte inden for relevante

Planlasgge og gennemfare
undervisning

faggrupper

Kommunikator :
Undervisning af relevante

Planlaegge, holde oplasy og vaare malgrupper
meddebatter ved meder pa
arbejdspladser, temameder i
fagforeninger o. lign.
Skriveindlag til og deltage i debatten godkendt kursus
i fagblade og dagspresse
Handtere henvendel ser fra pressen om godkendt kursus

arbejds- og miljgmedicinske
Problemstillinger
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3.2.7 Gennemf&relse af forsknings- og udviklingsopgaver

Den uddannels&ssefgende skal efter endt uddannelse
have et godt kendskab til basale videnskabelige metoder inden for arbejds- og
miljemedicinsk forskning
= besidde grundlagggende faardigheder i at anvende videnskabelige metoder inden for
arbejds- og miljgmedicin
= somfelge af det praktiske kendskab til forskningsprocessen kritisk kunne vurdere
videnskabelig litteratur og andre publikationer.

Den uddannelsessagende skal gennemfare en selvstaandig forskningsopgave. Forskningsopgaven
kan baseres pa allerede indsamlede data der er egnede til belysning af bestemte hypoteser. Den ud-
dannelsessggende skal selvstamndigt foretage simplere dataanalyser mhp. belysning af de opstillede
hypoteser. Forskningsopgaven skal afrapporteres pa et niveau der svarer til kravene i peer-
reviewede tidsskrifter.

De centrale kompetencer fremgar af nedenstaende skema hvor farste kolonne er taget fra specialets
malbeskrivelse. Skemaet er udbygget med delmdl for de enkelte kompetencer (kolonne 2). | tredje
kolonne er angivet pa hvilken made man kan opna den pagaddende kompetence. Nar et delmal er
naet, skal det afkrydsesi fjerde kolonne. Nar alle delmdl er afkrydset, kan der underskrivesi
logbogen for den pagaddende kompetences vedkommende.

Efter endt speciall Ageuddannelse skal den uddannel sessCende |Age kunne:

K ompetencer Delmél for deanfQte |Hvor kan malet nds?
kompetencer

Ak iker:

Akademiker: Udfaardige: Godkendel se af projekt.

. . Projektbeskrivelse

formulere en videnskabelig hypotese og Anéﬁgni ng Godkendt kursus

vage ansvarlig for planlagning, Pilotprojekt

gennemferelse og afrapportering af en Dataindsamling

forskningsopgave, der belyser hypotesen. Dataanalyse
Afrapportering
formidling

Kommunikator:

Observation under udferelsen af

Holde foredrag om et videnskabdigt opgaven.
emne med anvendelse af relevante I T- Vurdering af gennemfart opgave.
Godkendt kursus

redskaber
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4. L Aringsstr ategi

| hoveduddannelsen indgér som lagringsstrategier mesterlAre i klinisk arbejde under hhv. kliniske
ansadtelser og kliniske fokuserede ophold, IGsning af tildelte af opgaver, selvstudium og teoretisk
undervisning. Y derligere forklaring og beskrivelse af lagingsstrategier vedragrende de enkelte
kompetencer findes i malbeskrivelsens afsnit 2.2 og afsnit 5.

5. Evalueringsstrategi

Som evalueringsstrategier i hoveduddannel sen anvendes observation og tilbagemelding under
udferelse af opgaver, gennemgang af patientforlgb, vurdering af gennemferte opgaver samt
godkendelse af kursus og projekt. Y derligere forklaring og beskrivelse af evalueringsstrategier
vedrarende de enkelte kompetencer findesi malbeskrivelsens afsnit 2.3 og afsnit 5.

6. Evaluering af den IAgelige videreuddannelse

Vegjledning under og evaluering af uddannelsesforlgbet finder sted i henhold til Sundhedsstyrelsens
retningdinier, og der anvendes de dertil udformede skemaer. Uddannel sesforlgbet planlasgges og
evalueres ved planlaggnings- og evalueringssamtaler:

1 Introduktionssamtale afholdes inden for de farste to ugers anssdtelse
2. Justeringssamtale afholdes midtvejs i uddannelsesforlgbet
3. Afdutningssamtale og evaluering afholdes kort fer afdutning af uddannelsesforlabet

Vejleder er forpligtet til at gennemfare de aftalte evalueringer og udfaadige den kraavede dokumen-
tation. Det er vejlederens opgave at sikre at den uddannelsessagende far den ngdvendige supervi-
sion, som kan uddelegeres til andre speciallasger afhaangig af afdelingens arbejdsgang.



