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1. Indledning

1.1 Malseetning

Det femarige thoraxkirurgiske hoveduddannelsestogiget blokforlagb, der skal sikre opfyldelsen af
den tilhgrende malbeskrivelse. Gennemfart og gadiketidannelsesforlgb indebaerer, at den
uddannelsessggende kan opna specialleegeanerkersfasa@let thoraxkirurgi jvf. malbeskrivelsen.

Formalet med hoveduddannelsen er:

» At videreudvikle de under introduktionsuddannelsdmnvervede kliniske kompetencer.
« At tilegne sig de i malbeskrivelsen beskrevne mimimkompetencer i thoraxkirurgi.

* At kvalificere sig til speciallaegeanerkendelseargxkirurgi.

1.2 Generel beskrivelse af specialet

| Danmark forefindes p.t. (2011) det thoraxkirukgispeciale pa 4 offentlige sygehuse, der alle er
universitetssygehuse. De thoraxkirurgiske afdelirsgenarbejder med universiteterne om uddan-
nelsen af medicinske studenter. Alle thoraxkirgiafdelinger har landslandsdels-funktioner og er
hgjt specialiserede enheder(HSE).

Thoraxkirurgien omfatter brysthulens kirurgiske dggqime. | dag omfatter thoraxkirurgien to inte-
resseomrader: Hjertekirurgien og den klassiskeattiarurgi. Hjertekirurgien beskeeftiger sig med
kirurgiske lidelser i hjerte og de store kar i @arDen klassiske thoraxkirurgi omhandler kirurgisk
lidelser i den gvrige del af thorax (thoraxskeid¢ura, lunger, mediastinum, spisergr og diaphraggma
De kvantitativt stgrste enkeltdele af thoraxkirergudggres i dag af revaskulariserende hjerte-
operationer og behandling af lungecancer.

Thoraxkirurgien er et behandlingsspeciale. Hermedes at den overvejende aktivitet udgares af
behandlinger. Patienterne udredes og falges p& afdelinger. Thoraxkirurgiske patienter henvises
hovedsageligt fra medicinske specialafdelingerr lssediologiske og lungemedicinske afdelinger.
Efterkontrollen overlades som hovedregel til devimande afdelinger.

Thoraxkirurgiske behandlinger kan kun udfgres itrsmarbejde med anaestesiologer med specielle
feerdigheder og interesse indenfor thoraxanaestesiuhiddelbare postoperative observation og
behandling varetages af intensivafdelinger medispkendskab til thoraxkirurgiske patienter.
Thoraxkirurgernes naermeste samarbejdspartnerendrdveere kardiologer, lungemedicinere og
anaestesiologer.

Derudover indeholder thoraxkirurgien sma, men ggsubspecialiserede omrader som bgrnehjerte-
kirurgi og hjerte- /lungetransplantationer. DisgaKtioner udfgres p.t. kun i de thoraxkirurgiske
afdelinger placeret pa Skejby Sygehus og RigshaispitDet er derfor af veesentlig betydning, at
kommende thoraxkirurger far en del af deres uddaers disse to steder eller steder i udlandet med
tilsvarende arbejds- og uddannelsesomrade.

Thoraxkirurgien i Danmark er et lille speciale. &or del af den teoretiske udvikling foregar i udla
det. Der vil derfor vaere behov for erfaringsudvelgbg samarbejde med udenlandske klinikker for
at opretholde en hgj faglig standard indenfor spleti Danmark. Det betyder ogsa, at efter- og



videreuddannelse, herunder den individuelle prafiteefter specialleegeanerkendelse, ofte foregar
udenfor landets greenser.

| Danmark er der for tiden ca. 60 klinisk aktiverthxkirurger. Behovet vil formentlig ligge pa dette
niveau fremover, men specialets udvikling er ikiefbrudsigelig p.g.a. den rivende teknologiske
udvikling og dermed sammenspil mellem traditionsjpecialer. Regner man med en gennemsnits
aktiv periode for en thoraxkirurg pa 25 ar, vil bebt veere 2 — 3 nye thorax kirurger arligt, hvis
specialet er i normeringsbalance. Det betydereatibstadighed skal veere 10 - 15 under uddannelse
Aldersfordelingen er i gjeblikket noget skeev, en siel af de aktive kirurger er i alderen 55-60 ar.
Det betyder, at der vil ga en periode, hvor kuRifarger vil ga pa pension, hvorefter der om caado

vil veere en stor gruppe, der forlader klinikkens& fluktuationer vanskeliggar karrierepanlaegningen
for de uddannelsessggende laeger, der gar indtirfiage

Det thoraxkirurgiske hoveduddannelsesforlgb ledér.det er godkendt, frem til at kunne sgge
specialleegeanerkendelse i thoraxkirurgi.

| Region Syd, Odense Universitetshospital, findgrtdoraxkirurgiske hoveduddannelsesforlgb sted
pa Hjerte-, lunge- og karkirurgisk afd. T kombirtereed en 1-arig anseettelse pa afdeling RT,
Rigshospitalet. De fokuserede ophold foregar peOUH.

Malene for hoveduddannelsesforlgbet star beskievétbeskrivelsen for speciallaageuddan-
nelsen i Thoraxkirurgi, som du finder pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside pa

www.sst.dk/~/media/Uddannelse%2009%20autorisatjmetal%2009%20videreuddannelse/Laege/
Maalbeskrivelser/Thoraxkirurgi_2009.ashx

2. Uddannelsesforlgb

2.1 Uddannelsesforlgbet

Dit hoveduddannelsesforlgb varer 5 ar.

| det farste ar foregar uddannelsen pa Thoraxkiskrgfdeling T, Odense Universitetshospital, hvor
du primeert er tilknyttet den hjertekirurgiske sektil Igbet af denne periode skal man indplacere ca
3 ugers fokuseret ophold pa thoraxanaestesiologidios, afd. V, Odense Universitetshospital. | det
andet ar er du fortsat pa hovedafdelingen, og ipdeinde skal der afvikles fokuseret ophold pa
kardiologisk afdeling for at erhverve de beskrekompetencer. Praktisk afvikles dette som tre gange
to ugers ophold.

| det 3. ar er du fortsat ansat pa Thoraxkirurdifkeling T, Odense Universitetshospital, denne gang
primeert tilknyttet den klassiske thoraxkirurgislekon. | denne periode placeres to gange to ugers
fokuseret ophold pa Lungemedicinsk afdeling ligeketbr at erhverve beskrevne kompetencer. Det 4.
ar vil besta af en 1-arig anseettelse pa ThoraxdgiskrAfdeling RT, Rigshospitalet.

| det 5. ar genanseettes du pa Thoraxkirurgiskelisigld, Odense Universitetshospital, med henblik
pa en begyndende subspecialisering i thoraxkirergien i retning af hjertekirurgi eller klassisk
thoraxkirurgi.

| lgbet af de farste tre ars forlgb skal der agdnemfares et kirurgisk kursus med fokus pa desand
kirurgiske specialer (tidligere common trunk).



Der er i gvrigt andre kurser savel generelle soatispespecifikke, som skal gennemfares efter en
neermere plan, der aftales i samarbejde med af@gljngldannnelsesansvarlig overleege og faglige
vejleder.

De farste 6 maneder defineres soliedningsfase Meningen med denne fase er at bade du og
afdelingen vurderer hvorvidt thoraxkirurgi er digitige valg af kirurgisk speciale. Dette tages egd v
den fagrste evalueringssamtale med baggrund i débfte tids observation i klinikken, struktureret
vejledersamtale vedrgrende basale thoraxkirurgskeipper og en 360 graders evaluering
vedrgrende samarbejde. | denne evalueringssarstateforegar efter ca. 6 maneder, deltager ogsa
den uddannelsesansvarlige overlaege og evt. degradsate kliniske lektor.

Forskningstreenings-modul (se malbeskrivelse) indehaat du i labet af hoveduddannelsen gennem-
farer et projekt i alle dens faser. Du skal begypldalsegningen af dette allerede i begyndelsemaf d
hoveduddannelse, sammen med din vejleder og dayttiéde forskningsansvarlige overleege pa
afdelingen. Hvis du har ph.d. eller er i gang med&dan kan der dispenseres for forsknings-
treeningsmodulet.

Resume af uddannelsesforlgbet knyttet til Afdeling’, Odense Universitetshospital

1. ar 2. ar 3. ar 4. ar 5. ar
Thoraxkirurgisk Thoraxkirurgisk To gange tre ugers| Thoraxkirurgisk Thoraxkirurgisk Thoraxkirurgisk
Afdeling T, Hjerte- | Afd. T savel hjerte-| fokuseret ophold paAfd. T, Klassisk- | Afd. RT, Afd. T, OUH.
kirurgisk Sektion. | som lungekirurgisk| kardiologisk afd. B | thoraxkirurgisk Rigshospitalet.. Subspecialisering.

Sektion.
To gange to ugers

Ca. 3 uger pa sektion.

Angestesiologisk

Afdeling, fokuseret ophold pa
Lungemedicinsk
afdeling
og tidsmaessigt ser det sadan ud
afd. T OUH stamafd. + thoraxanaest.
afd. T OUH stamafd. + cardiologi
relevante datoer afd. T OUH stamafd. + lungemadici
afd. RT RH anden afd.
afd. T OUH. stamafd.




2.2. Beskrivelse af afdelingen

Hjerte-, lunge- og karkirurgisk afdeling T, Odenssiversitetshospital.

Hospitalet er Regionssygehus for Region Syddanmaukniversitetshospital i samarbejde med
Syddansk Universitet. Hospitalet varetager langslaadsdelsfunktioner for Region Syddanmark

og dele af Region Sjeelland.

Afdeling T OUH er landsdelsafdeling for de to spd&i Thoraxkirurgi og Karkirurgi. Specialet tho-
raxkirurgi omfatter som tidligere naevnt den klassithoraxkirurgi og hjertekirurgien. Afdelingen
varetager speciallaegeuddannelsen i thoraxkirurdiaokirurgi med bade introduktions-stillinger og
hoveduddannelsesforlgb, desuden gennemfgares fekiesephold for uddannelsessggende fra andre
specialer. Der er en uddannelsesansvarlig oveiiléggholdsvis thoraxkirurgi og karkirurgi.

Afdelingen har for tiden fglgende lsegenormering:
1 ledende overleege

11 thorax-overleeger (5 hjerte, 6 klassisk)

7 kar-overleeger

3 thorax-afdelingslaeger (2 hjerte, 1 klassisk)

3 1. reserveleege ( 2 thorax, 1 kar)

7 reservelaeger (kar + thorax)

Intensivafsnit VITA :
Intensivafsnit VITA er beliggende i stueetagenn age vestflgj i teet relation til T's operationgafs
Normeret med 11 intensiv-senge og 4 opvagningssenge

Afdelingen er et postoperativt intensivafsnit ftledormer for hjerte-, kar- og thoraxkirurgi sahmj-
intensive kardiologiske patienter. Den intensiveaylling og pleje foregar i en samarbejdsorganisa-
tion med Anaestesiologisk afd. V. Det laegelige bekatl varetages af afdelingsleeger/1. reservelaeger
ansat pa thoraxanaestesiologisk afdeling V. VITAderg har tilstedeveerelsesvagt pa VITA i vagt-
dagnet.

Sengeafsnittene T 1, T 3 og T 5 er beliggende i Hhaiset:

- afdeling T 5, (10. sal): 5 dggnsafsnit og opvagsafnit til korte kirurgiske forlgb. Mest
lungekirurgi. Normeret sengeantal 20.

- afdeling T 3, (11. sal): Normeret sengeantall2thgekirurgi og hjertekirurgi.

- afdeling T 1, (11. sal): Normeret sengeantalkrkirurgi og hjertekirurgi.

Operationsafsnittet.

Operationsafsnittet er beliggende i stueetagemadgeaf 1. sal i den vestlige tilbyggede finger i
behandlingsbygningen mod nord og bestar af opeisdeng, perfusionsteknisk afsnit, medicoteknisk
afsnit og thoraxanaestesiologisk afsnit. Operatianggn omfatter 7 operationsstuer samt 2 undersg-
gelsesstuer.

Sekretariatet og forskningsafdeling.

Sekretariatet er placeret i Penthouse ovenpa apesatsnittet i 2. sals hgjde.
Sekretaerfunktionen er afsnitsopdelt i klassiskakkirurgi, hjertekirurgi og karkirurgi.
| Penthouse findes ogsa leegekontorer og konferacitieter.




Desuden findes Forskningsafdelingen her, idet furgisaktiviteten i afdelingen er under kraftig
udbygning med Professorat og Ph.d. studerende.

Ambulatorium.

Er beliggende i Vestflgjen Fungerer som forundestssgambulatorium for alle tre specialer og i en
vis grad ogsa for efterundersggelsesambulatorigkticherne har faste ambulatoriedage.
Motilitetslaboratoriet er beliggende i stuetaged Modtagelsen.

2.3. Beskrivelse af arbejdsgange

Afdelingens 2 specialer arbejder i daglig praksiskdt i selvsteendige funktionsomrader. Af hensyn
til ressourceudnyttelsen er der faelles planleegkimgference hver eftermiddag kl. 14.45. Pa disse
planlaegningskonferencer drgftes falgende dags amagrerudover er der hver torsdag et forleenget
planleegningsmgde, hvor den falgende uges programegegas. Thoraxanaestesiologisk afdelingV
deltager i disse planleegningsmgder, idet der fggeli samarbejdsaftale vedr. operationstilretteleeg-
gelsen mellem afd.T, VITA, afd. V og thoraxanaestiegjisk afsnit.

Dganberedskab

Udenfor normal dagarbejdstid varetages afdelingpensdskabsforpligtigelser, undersggelser og

behandlinger af akut indlagte patienter af flergtheay.

1. Beredskabsforpligtelse for overleeger i hjertaigr udenfor tjenestestedet.

2. Beredskabsforpligtelse for overlaeger i klassislkaxkirurgi udenfor tjenestestedet.

3. Afdelingsleegevagt/1. reserveleege i bagvagtsiagetaxkirurgi med vagt udenfor tjenestestedet.

4. Reserveleeger i feelles forvagtslag. 2 holdsdriftsl tilstedeveer pa tjenestestedet. Vagtveerelset er
beliggende Klgvervaenget 12.

Daglige arbejdsgange

Leegebemandingen forsgges grundlaeggende tilpassairathedsfaglige kontaktperson-systemet,
saledes at hver patient har en sddan. Den uddasselgende laege bliver tildelt et team og den
daglige vejleder vil oftest veere tilknyttet samraarh. Disse vil i dialog og med mesterleereprincip
falge kompetenceudviklingen iht. malbeskrivelsdampog. | thoraxkirurgi er man fast tilknyttet
enten hjerte-kirurgi eller klassisk thoraxkirurBen uddannelsessggende vil vaere tilknyttet halwndele
af tiden det respektive arbejdsomrade.

Konferencer:

For det thoraxkirurgiske speciale er der morgenéaarfce kl. 08.00 i konferencerum 1 i Penthouse, i
konferencen deltager udover laeger, personale typ€eFation, T-sengeafsnit og VITA. Der er dagligt
bade hjertekonference og lungekonference og i lategen er der specialkonferencer (klap-,lunge-
onkologi- , sarkomkonference mm).



3. Beskrivelse af kompetenceudviklingen

Kompetencerne der er beskrevet i malbeskrivelsardeyfalgende er minimumskompetencer. De
beskriver sdledes de kompetencer, der som et miniskal veere opnaede og evaluerede ved
hoveduddannelsens afslutning. Alt efter muligheddom den enkelte lsege i den uddannelsesgivende
afdeling, kan der opnas kompetencer pa hgjere miveken for nogle omrader. Dette méa dog ikke ske
pa bekostning af de beskrevne minimumskompetencer.

Ved starten af hoveduddannelsen gennemfgres ealsametllem den uddannelsessggende,
hovedvejleder og den uddannelsesansvarlige overMegedenne samtale fastleegges den
individuelle uddannelsesplan pa baggrund af uddaesgrogrammet for hoveduddannelsen og
eventuelle dokumenterede kompetencer hos den udidassggende.

Forud for tiltreedelsen tilsendes den uddannelsessiEgen uddannelsesmappe (portefalje) for
forlgbet af hoveduddannelsen som bl.a. indeholder:

» Malbeskrivelsen for hoveduddannelsen i thoraxkirurg

* Checkliste for samme

* Uddannelsesprogram for forlgbet

» Andet relevant informationsmateriale

Ved afslutningen af de enkelte delelementer, skafaretages evaluering af, hvorvidt de beskrevne
kompetencer er opnaet. Ved afslutningen af hovealugelsen skal evalueringen sikre at
malbeskrivelsen er opfyldt. Herefter kan den ud@dsesansvarlige overlaege i samrad med den ud-
dannelsesansvarlige overlaege fra Thoraxkirurgidklafg RT, RH og den uddannelsessggende
hovedvejleder attestere uddannelsesforlgbet sonedhel






3. Den specialespecifikke del af hoveduddannelsen

3.1 Den medicinske ekspert.

3.1.1 Den hjertekirurgiske patient.

3.1.1.1 Generelle feerdigheder.

D

Mal Leerings- Evaluerings- Bemeaerkninger
strategi strategi
Kunne udrede og diagnosticere Selvstudium. Struktureret Deltage i diagnostik og udredning af patient
patienter med kirurgiske kardiologisk op- | observation i med hjertesygdom pé kardiologisk afdeling.
hjertelidelser. hold. klinikken
Superviseret 2.ar Kardiologisk Afdeling B, OUH.
klinisk arbejde.
Kunne vurdere operabilitet Selvstudium. | Struktureret Deltage i vurdering af patienter med
kardiologisk op- |observation i hjertesygdom i forbindelse med
hold. klinikken. operationsvurdering, savel pa kardiologisk
Superviseret afdeling, hjertekonference og preeoperativ
Klinisk arbejde. vurdering pa thoraxkirurgisk afdeling.
2. ar Kardiologisk Afd. B, OUH
Gennem sternotomi kunne tilslutte | ECC-kursus. Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
patienten til hjertelungemaskine og Selvstudium. Struktureret hjertekirurgiske indgreb
efterfglgende lukke patienten. Feerdighedskurser.observation i
Assistere til Klinikken 1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
operation
Superviseret 1. ar, perfusionskursus, Skejby Sygehus.
operation

SB. April 2011
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Mal Leerings- Evaluerings- Bemeaerkninger
strategi strategi
Kunne handtere det postoperative |Selvstudium. Struktureret Deltage i teamfunktionen omkring behandlir
intensive forlgb. Fokuseret observation i klinikkenaf hjertekirurgiske patienter postoperativt sgvel
Ophold pa i den kirurgiske hoveduddannelse og under
intensiv afd. fokuseret ophold pa thoraxanaestesiologisk
afdeling.
1. ar, fokuseret ophold pa Thoraxanaestesio
logisk Afd. V, OUH.
Kunne handtere patienten efter Selvstudium. Struktureret Deltage i teamfunktionen pa det postoperati
udskrivelsen fra intensivafdelingen. | Bed-side observation i afsnit samt formidle kontakt til egen lsege o
vejledning og | klinikken. henvisende afdeling i forbindelse med
supervision. udskrivelsen
Superviseret 1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

klinisk arbejde

SB. April 2011



3.1.1.2. Iskeemisk hjertesygdom

Mal Leerings- Evaluerings- Bemeaerkninger
strategi strategi
Speciallzegen skal kunne vurdere | Superviseret Struktureret Preeoperativ vurdering af patienter samt

graftmaterialer

Klinisk arbejde.

observation i klinikker

ndeltagelse i det operative indgreb.
1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne opstille en behandlingsplan

Selvstudium.
Vejledning
Fokuseret ophold

Struktureret

observation i klinikker

Deltage i teamfunktionen omkring behandlin
naf hjertekirurgiske patienter savel i den
kirurgiske hoveduddannelse og under opho
pa Kardiologisk Afdeling

1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH.

2. ar, Kardiologisk Afd. B, OUH

Kunne udfgre en by-pass operation  Vejledning. |Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
Feerdighedstree- | Struktureret hjertekirurgiske indgreb
ning. observation i 4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT, Rigshospitalg
Assistere til klinikken.
operation
Superviseret
operation

A1 %4

12



3.1.1.3. Patienter med aortaklaplidelser.

Mal Leerings- Evaluerings- Bemeaerkninger
strategi strategi
Kunne vurdere en aortaklaplidelse Fokuseret oph@ttuktureret Deltage i diagnostik og udredning af patient

observation i klinikker

1med aortaklaplidelse pa Kardiologisk Afdelir
1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
2. ar, Kardiologisk Afdeling B, OUH

[€%)

r

Kunne opstille en behandlingsplan Selvstudium. | Struktureret Deltage i teamfunktionen omkring behandlin
Kurser observation i af hjertekirurgiske patienter savel i den
Superviseret klinikken. kirurgiske hoveduddannelse og under opho
klinisk arbejde pa kardiologisk afdeling
1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
2. ar, Kardiologisk Afdeling B, OUH
Kunne udfare dele af en Vejledning. Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
aortaklapoperation FeerdighedstreenirStruktureret hjertekirurgiske indgreb
g. observation i 5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
Assistere til klinikken.
operation
Superviseret
operation

13



3.1.1.4. Patienter med mitral-/trikuspidalklaplidelser.

D

r

A1 %4
—

Mal Leerings- Evaluerings- Bemaerkninger
strategi strategi
Kunne vurdere mitral-/ Fokuseret ophold | Struktureret Deltage i diagnostik og udredning af patient
trikuspidalklaplidelser observation i med mitral/trikusp. klaplidelser pa kard.afd.
klinikken 2. ar, Kardiologisk Afd. B, OUH.
Kunne opstille en behandlingsplan Selvstudium. | Struktureret Deltage i teamfunktionen omkring behandlin
Kurser observation i af hjertekirurgiske patienter savel i den
Superviseret klinikken kirurgiske hoveduddannelse og under opho
klinisk arbejde pa kardiologisk afdeling
2. ar, Kardiologisk Afd. B, OUH
4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT, Rigshospitals
Have kendskab til indgreb pa mitralVejledning. Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
/trikuspidalklappen. Feerdigheds- Struktureret hjertekirurgiske indgreb
treening observation i 5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
Assistere til klinikken.
operation.
Superviseret
operation

14



3.1.1.5. Arrytmikirurgi

Mal

Leaeringsstrateqgi

Evalueringsstrateqi

Bemaerkninger

Kendskab til principper for
kirurgisk behandling af arrytmier

Selvstudium
Superviseret klinisk arbejde

Struktureret observation
i klinikken

Deltage i teamfunktionen omkring
behandling af arrytmi. 1. + 2. ar.

Have kendskab til udfgrelse
ablation

Hssistere til operation
Fokuseret ophold pa
Kardiologisk afdeling

Checkliste.
Struktureret observation
i klinikken

Deltage i teamfunktionen omkring
behandling af arrytmi. 1. + 2. ar.
2. ar Kardiologisk afd. B, OUH

15




3.1.1.6. Patienter med lidelser i thorakale aorta.

Mal Leaeringsstrateqgi Evaluerings- Bemeaerkninger
strategi
Kunne udrede lidelser i thorakale| Selvstudium Struktureret Deltage i diagnostik og udredning af patient
aorta og kunne opstille en Vejledning observation i med lidelser i thorakale aorta pa kardiologis
behandlingsplan Kurser klinikken afdeling
2. ar, Kardiologisk afd. B, OUH.
3. ar, Billeddiagnostisk kursus, Gentofte Sgh.

~ @D

3.1.17.Patienter med kongenitte hjertelidelser.

Mal Laeringsstrateqgi Evaluerings- Bemaerkninger
strategi

Kunne varetage patienter med |Kurser Godkendt kursus | Deltage i diagnostik og udredning af patiente
kongenitte hjertelidelser, herunde®phold pa RH eller | Struktureret med kongenitte hjertelidelser pa kardiologisk
radgive og informere, samt i Skejby observation i afdeling og deltage i teamfunktionen omkring
forekommende tilfeelde henvise til klinikken behandling af disse patienter under ophold pa
relevant specialist RH / Skejby

4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT, Rigshospitalét

r

16



3.1.1.8. Patienter med sygdomme i perikardiet.

Mal Laeringsstrateqgi Evaluerings- Bemeerkninger
strategi
Kunne dreenere et perikardie- | Assistere til operation Struktureret Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
eksudat Superviseret operatiojobservation i operationer pa perikardiet
klinikken 4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT, Rigshospitalét.

A1 %4
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3.1.2 Den klassisk thoraxkirurgiske patient.

3.1.2.1Generelle feerdigheder

Mal

Leerings-
strategi

Evalueringsstrategi

Bemeaerkninger

Kunne udrede og diagnosticere patien
med kirurgiske lunge- og pleuralidelse
samt sygdomme og deformiteter i
thoraxskelettet.

Have kendskab til hyperhidrose og
flushing

tSelvstudium.
rFokuseret ophold.
Superviseret klinisk
arbejde.

Struktureret observation i
klinikken

Deltage i diagnostik og udredning af patient
med lunge- og pleurale sygdomme pa
lungemedicinsk og thoraxkirurgisk afdelinge
Sympatektomi + thoraxdeformiteter.

3. ar, Lungemedicinsk afdeling J, OUH

og thoraxkirurgisk afdeling T, OUH

Kunne vurdere operabilitet

Selvstudium.
Fokuseret ophold.
Superviseret klinisk
arbejde.

Struktureret observation i
klinikken.

Deltage i vurdering af patienter med lunge-
pleurale sygdomme i forbindelse med
operationsvurdering, savel pa lunge-medicir
afdeling, lungekonference og preeoperativ
vurdering pa thoraxkirurgisk afdeling.

3. ar, Lungemedicinsk Afdeling J, OUH

og Thoraxkirurgisk Afdeling T, OUH

sk

Kunne udfare thorakotomi, herunder | Vejledning. Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
posterolateral thorakotomi, anterior | Feerdighedskurser. | Struktureret observation i | lungekirurgiske indgreb
thorakotomi og muskelbesparende | Assistere til klinikken. 3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
thorakotomi. operation
Superviseret
operation
Kunne udfgre thorakoskopi Vejledning. Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
Feerdighedskurser | Struktureret observation i | lungekirurgiske indgreb
Superviseret Klinikken 3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
operation .
Kunne udfgre medianstinoskopi Vejledning. Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse med
Have kendskab til mediastinotomi Feerdighedskurser. | Struktureret observation i | diagnostisk og operabilitetsvurdering pa
Superviseret Klinikken lungemedicinske og thoraxkirurgiske
operation afdelinger

3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

18



ed

ed

Mal Leerings- Evalueringsstrategi Bemeaerkninger
strategi
Kunne udfare bronkoskopier Superviseret | Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse m
operation Struktureret observation diagnostisk og operabilitetsvurdering pa
klinikken lungemedicinske og thoraxkirurgiske
afdelinger.
3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
Kunne udfare gsofagoskopi Superviseret | Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse m
operation Struktureret observation diagnostisk og operabilitetsvurdering af
Klinikken gsofaguslidelser pa thoraxkirurgiske
afdelinger.
3. ar, thoraxkirurgisk afd. T, OUH
Kunne udfare trakeostomi Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse m
Superviseret Struktureret observation diagnostisk, operabilitetsvurdering og
operation klinikken behandling af gsofaguslidelser pa

thoraxkirurgiske afdelinger.

ed
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3.1.2.2. Lungeresektion

ed
eb

ed

Mal Leerings- Evalueringsstrategi Bemeaerkninger
strategi
Kunne redeggre for indikationerne | Kurser Logbog. Deltage i teamfunktionen i forbindelse m
for lungeresektioner Selvstudium Struktureret observation bperabilitetsvurdering og operative indgr
klinikken pa thoraxkirurgisk afdeling
3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
Kunne udfare lungeresektioner Feerdighedskungeodkendt kursus. Deltage i teamfunktionen i forbindelse m
Assistere til Logbog. lungekirurgiske indgreb
operation Struktureret observation B. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
Superviseret Klinikken
operation
Kunne handtere det postoperative | Selvstudium. Struktureret observation Deltage i teamfunktionen omkring
forlgb Bed-side klinikken behandling af lungekirurgiske patienter
vejledning og postoperativt savel i den kirurgiske
supervision. hoveduddannelse og under fokuseret

Superviseret
klinisk arbejde

ophold pa thoraxanaestesiologisk afdeling.

3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
1. ar, fokusophold p& Thoraxanaestesiolc
gisk Afdeling V.

)_
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3.1.2.3. Pleurale lidelser

Mal

Leerings-
strategi

Evalueringsstrategi

Bemeaerkninger

Kunne behandle patienter med
empyem

Superviseret
klinisk arbejde

Struktureret observation
klinikken

Deltage i teamfunktionen i forbindelse m|
vurdering og operative indgreb pa

ed

Assistere til thoraxkirurgisk afdeling
operation 3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
Superviseret
operation
Kunne behandle patienter med Superviseret Struktureret observation Deltage i teamfunktionen i forbindelse m
recidiverende pneumothorax. klinisk arbejde klinikken vurdering og operative indgreb pa
Kunne behandle patienter med Assistere til thoraxkirurgisk afdeling
Recidiverende hydrothorax. operation 3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
Superviseret
operation

ed
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3.1.2.4. @sofaguslidelser

Mal Leerings- Evalueringsstrategi Bemaerkninger
strategi
Kunne vurdere patienter med Selvstudium Struktureret observation Deltage i teamfunktionen i forbindelse m

symptomer fra gsofagus

Superviseret
klinisk arbejde

klinikken

vurdering og planlaegning af behandling
patienter med gsofaguslidelser pa
thoraxkirurgisk afdeling

Kunne handtere patienter med aku
gsofagusperforation

tAssistere til
operation
Superviseret
operation

Logbog.
Struktureret observation
klinikken

Deltage i teamfunktionen i forbindelse m
vurdering og operative indgreb pa patien
med gsofagusperforation pa
thoraxkirurgisk afdeling

3. ar, afd. T, OUH

ed
af

ed
ter

3.1.2.5 Onkologisk behandlin

Have kendskab til onkologiske
behandlingsprincipper

g

Koefarer
Kursus

Gennemfart kursus

Deltage i teamfunktion
3.dd.ar, OUH
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3.1.3. Transplantation

Mal Leerings- Evalueringsstrategi Bemeaerkninger
strategi
Kunne behandle patienter med hjert€urser og Godkendt kursus Deltage i diagnostik og udredning af
og lungesvigt fokuseret ophold | Struktureret observation patienter medhjerte- og lungesvigt pa
pa RH og Skejby | klinikken kardiologisk afdeling og deltage i

teamfunktionen omkring behandling af
disse patienter under ophold pa RH /
Skejby

2. ar, Kardiologisk Afdeling B, OUH

4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT,
Rigshospitalet

3.1.4 Traumer

Kunne behandlgatienter med Teamfunktion  Godkendt kursus Traumelsmoh bagvagt
Thoraxtraumer Struktureréiserva- 1.+2.+3. ar afd. UKD
Traumekursus tionimikken og iseer 4. ar pa RH trmcenter

ATLS kursus



3.2 Kommunikator

Mal

Laerings-
strategi

Evalueringsstrateqi

Bemaerkninger

Kunne varetage kommunikation mg

patienter og pargrende

> ommunikationsk
ursus.
Superviseret
klinisk arbejde.

Godkendt kursus.
Struktureret observation
klinikken.

Falge erfaren kollega under samtaler.
Bupervision af egne samtaler ved erfare
kollega.

Laesning af relevant litteratur

1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne varetage kommunikationen

med kolleger og andre
personalegrupper.

Kommunikationsk
ursus.
Superviseret
Klinisk arbejde.

Godkendt kursus.
Struktureret observation
klinikken.

Foalge erfaren kollega under samtaler.
Bupervision af egne samtaler ved erfare
kollega.

Laesning af relevant litteratur

3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne varetage kommunikationen

med eksterne instanser.

Kommunikations-
kursus.
Superviseret
klinisk arbejde.

Godkendt kursus.
Logbog.

Struktureret observation
klinikken

Falge erfaren kollega under samtaler.
Supervision af egne samtaler ved erfare
kollega.

Laesning af relevant litteratur

4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT,
Rigshospitalet

SST kursus i kommunikation
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3.3 Samarbejder

Mal Leerings- Evalueringsstrateqi Bemeaerkninger
strategi
Kunne handtere gruppedynamik og| Kursus Godkendt kursus. Indga i interaktiv funktion i
rollefordeling. Superviseret Struktureret observationbehandlingsteam

klinisk arbejde.

i klinikken.

SST kursus
1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne handtere konflikter

Kursus
Superviseret

klinisk arbejde.

Godkendt kursus.
Struktureret observatio
i klinikken.

Indga i interaktiv funktion i
nbehandlingsteam

SST kursus

1. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne indga i samarbejde med
nationale og internationale
sundhedsorganisationer

Superviseret

klinisk arbejde.

Struktureret observatio
i klinikken.

nindga i interaktiv funktion i
behandlingsteam
5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
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3.4 Leder/administrator

Mal Leerings- Evalueringsstrategi Bemeaerkninger
strategi
Kunne udforme instrukser Tildeling af Vurdering af Interaktiv funktion i behandlingsteam og

specifik opgave

gennemfgrte opgaver.

gennemga kurser
Opgave, 5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T,
OUH

Kunne anvende kvalitetssikring og | Tildeling af
medicinsk teknologivurdering specifik opgave

Vurdering af
gennemfgrte opgaver.

Interaktiv funktion i behandlingsteam og
gennemga kurser

SST kursus

5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne optimere ressourcer Kursus

Vurdering af
gennemfgrte opgaver.

Interaktiv funktion i behandlingsteam og
gennemga kurser

SST kursus

5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Naturligt kunne indtage en lederrolle  Kursus

Struktureret observatio
i klinikken.

ninteraktiv funktion i behandlingsteam og
gennemga kurser

5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH
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3.5 Sundhedsfremmer

Mal

Leerings-strategi

Evalueringsstrategi

Bemeaerkninger

Kunne udfare specialespecifik
profylaktisk intervention

Undervisningsopga-
ver, vejledning af
andre

Vurdering af
gennemfgrt opgave.
Struktureret tilbagemel;
ding

Interaktiv funktion i behandlingsteam og
gennemgang af konkrete cases.
3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne informere bredt om
specialespecifikke
sundhedsfremmende tiltag.

Undervisningsopga-
ver, vejledning af
andre.

Vurdering af
gennemfgrt opgave.
Struktureret tilbagemel;

ding

Interaktiv funktion i behandlingsteam og
gennemgang af konkrete cases.

4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT,
Rigshospitalet

27



3.6 Akademiker

Mal

Leerings-strategi

Evalueringsstrategi

Bemeaerkninger

Kunne videregive kundskab og
viden indenfor det thoraxkirurgisk
speciale pa et akademisk niveau.

Kursus.

d-oresta afdelings-
undervisning.
Afholdelse af
foredrag

Vurdering af

gennemfgrt opgave.
Struktureret tilbagemel;
ding

Tildeling, gennemarbejdning og
fremlaeggelse af kirurgisk
behandlingsproblem péa afdelingsmade
SST kursus.

4. ar, Thoraxkirurgisk Afdeling RT, RH

Kunne anvende akademisk
problemlgsning i kliniske

problemstillinger.

Superviseret klinisk
arbejde. Tildeling af
specifik opgave.

Struktureret observatio
i klinikken.
Bedgmmelse af opgave

nTildeling, gennemarbejdning og
fremlaeggelse af kirurgisk
xbehandlingsproblem i eget team
SST kursus

5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Kunne Igse videnskabelige

problemstillinger

Kursus.
Deltagelse i viden-
skabelige projekter.

Vurdering af gen-
nemfart opgave.
Struktureret tilbagemel
ding

Tildeling, gennemarbejdning og
fremlaeggelse af kirurgisk problemstilling
pa afdelingsmgde

SST kursus

5. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

28



3.7 Professionel

Mal Leerings-strategi | Evalueringsstrateqi Bemaerkninger
Kunne bibeholde et hgijt fagligt | Selvstudium CME-registrering Interaktiv funktion i behandlingsteam me
niveau Kurser Struktureret observationtaet relation til erfarent sundhedspersona
Kongresser i klinikken. 4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT, RH
Optraede professionelt og etisk | Selvstudium. Struktureret observationinteraktiv funktion i behandlingsteam me

overfor patienter og pargrende

Bedside vejledning

i klinikken.
Struktureret tilbagemel
ding

teet relation til erfarent sundhedsperson
3. ar, Thoraxkirurgisk Afd. T, OUH

Efterleve de laegeetiske regler om
kollegialitet, herunder veere en ga

kollega.

'Kursus.

droresta afdelings-
undervisning.
Afholdelse af

foredrag

Vurdering af

gennemfgrt opgave.
Struktureret tilbagemel]
ding

Interaktiv funktion i behandlingsteam me
teet relation til erfarent sundhedsperson
4. ar, Thoraxkirurgisk Afd. RT, RH

d
e
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5.1. Fokusophold ved Thoraxanaestesiologisk Afd. §. &r i hoveduddannelsgn

Med hensyn til det thoraxkirurgiske hoveduddanrefselgb, hvor der skal veere et fokuseret ophold
pa Thoraxanaestesiologisk Afdeling V/VITA 2-4 ugeedri. af tiden p& operationsgangen den anden
halvdel pa VITA.

Pa selve operationsgangen skal kursisten

« Faindblik i den angestesiologiske procedure saspearkise.

* Hvorledes anaestesiologen varetager kommunikatiorezhpatienten samt gvrige
personalegrupper.

« Hvorledes kommunikationen er karakteriseret vedtémise og respekt samt varetager
modtagerens gnske og behov for information og dialo

* Hvorledes samarbejdet med kirurgerne udfgres ngakke og opmaerksomhed for faglighed,
situationsbestemte roller og funktioner.

* Hvorledes selve operationsgangen er organiseretdey med respekt for kravene om
effektivitet og sikkerhed i patient-varetagelsenhegsyntagen til egen organisations
ressourcer.

Hjerteoperationer
Deltage i preemedicinering

o hvor kursisten skal kunne redeggre for patientandi&lle status og praeoperative
udredning

o Diskuterer sammenhangen mellem de parakliniskedtirdindersggelsesresultater
og patientens kliniske symptombillede, funktiong@iv, symptomer og kliniske fund

Anaestesi til hjertekirurgiske procedurer.

o Skal kunne udarbejde en plan for perioperativ hénvtly af patienten og redegare for
valg af strategi og metoder vedrgrende anaestesitonering, perioperativ behandling
til hjerteoperation.

o0 Have kendskab til anaestesiologiske relevante ptoeedamt foretage relevant
tolkning af monitoreringsdata.

o Kursisten skal kunne redeggare for de veesentligeokationer i den umiddelbare
postoperative fase, deres forebyggelse, diagnosiiceamt behandling.

o Kunne redeggre for heemodynamiske variable og paitbbgiske feenomener under
anvendelse af Swan-Ganz-kateter.

o Kunne redeggre for dosisvirkning af dopamin, dofmitia adrenalin, noradrenalin,
isoprenalin, milrinone, nitroglycerin og betabloklgé det kardiovaskulzere variable,
inklusive cardiac output og myokardiets iltforbrug.

o Skal kunne redegare for hvorledes variationeriitéjeekvens og blodtryk pavirker den
kardielle funktion hos en patient med aortastenos® mitralinsufficiens, med
koronarsklerose og hos en patient med hjerteirsefs.

0 Redeggre for betydningen af nefrologiske paranfetrpatientens nyrefunktion og
dennes betydning for det postoperative forlgb.

| forbindelse med lungeoperation og thoraxanaseskedikursisten

SB. April 2011



Preemedicinering
o0 kunne redeggre for patientens pulmonale statusaegperative udredning.
o Kunne diskutere sammenhaengen mellem de paraklipidkeonale
undersggelsesresultater og patientens kliniskessyghillede, funktionsniveau,
symptomer og kliniske fund.

Anaestesi

o Kursisten skal udarbejde en plan for perioperatiretagelse af patienten, herunder
redeggre for valg af strategi og metode ved angstenitorering og perioperativ
behandling ved den pageeldende lungeoperation.

o Skal opna kendskab til relevante procedurer oglkming af monitoreringsdata i
forbindelse med lungeoperation.

o Skal kunne redeggre for de respiratoriske og heenawdigke variable og
patofysiologiske feenomener i forbindelse med intiaina overtryksventilation og én-
lungeventilation.

o Skal kunne redeggre for de veesentligste komplikatioden umiddelbare
postoperative fase, deres forebyggelse, diagnosiiceamt behandling.

Ophold pd VITA (intensiv postoperativt observatieafsnit)
Kursisten skal have kendskab til
» det normale postoperative forlgb for hjerte/thooprrerede patienter
» komplikationer
* informationsveje
» behandlingen af disse komplikationer
* indikation og funktion af IABP

Desuden forventes

« at kursisten under opholdet far et vist kendsKatktiokardiografi samt tolkning af billeder,

» at kursisten har kendskab til anvendte kardiolagistarmaca, behandlingen af hjertesvigt,
kendskab til KAG, ekg og pacemaker-behandling. ®k#in ogsa opnas i forbindelse med
ophold pa kardiologisk afdeling.

6. Kurser

Generelle:
1) LAS, kursus i ledelse, administration og samjide
2) Forskningstraening
3) Teoretisk og praktisk feelleskursus i kirurgi (ti@lommon trunk)

Specialespecifikke:

1) Perfusionskursus (Skejby )

2) Billeddiagnostisk kursus (Gentofte )
3) ATLS kursus (Skalstrup)

4) Operativ thoraxkirurgi (Odense)

5) Onkologi (RH)
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7. Leeringsstrateqi

Generelt

For hvert af de opstillede mal (kompetencekrawWetrbeskrevet, hvordan malet kan nas.
Beskrivelsen omfatter saledes en anvisning af dende lseringsmetoder, der kan fare til erhvemels
af den beskrevne kompetence.

| uddannel sesprogrammet, der udarbejdes pa baggrund af malbeskrivelsegainet afsnit om
leeringsrammerne, inklusive definition af vejled@aitionen. Endvidere skal det ved udfeerdigelse af
uddannelsesprogrammer angives, at leeringsrammiesthelsderes.

Uddannelsesprogram og beskrivelse af laeringsranemiedgar i portefaljen.

| malbeskrivelsen er der i kolonnen leering anfaretter flere metoder som skal anvendes. | de
tilfeelde hvor det drejer sig om specifikt kursuleefokuseret ophold er dette anfart.

Leeringsmetoder:

Teoretisk leering:
Leering med hovedvaegten pa teoretisk laering kard laésplgende metoder:

Selvstudium

Teoretiske kurser

Videnskabelige projekter
Afdelingsundervisning og konferencer
Litteraturopgaver
Undervisningsopgaver
Kvalitetssikrings- og/eller MTV-opgaver
Udarbejde instrukser

O~NO U, WNBE

Feerdighedsleering
Leering med hovedvaegten pa praktisk leering kan ledé$tgende metoder:

9  Feerdighedskurser
10 Feerdigheds laboratorium inkl. simulator traening

Klinisk leering
Leering med hovedveegten pa klinisk laering (kombinte@ri og praksis) kan besta af fglgende
metoder:

11 Klinisk arbejde

12 Superviseret klinisk arbejde

13 Operation som assistent (Opr.AS)

14 Operation under supervision (Opr.SU)
15 Operation selvstaendigt (Opr.SE)

16 Fokuserede ophold
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8. Evalueringsstrategier

Der skelnes mellem vurdering af den uddannelsessiegeeges kompetencer og vurdering af
leeringsrammerne.

Vurdering af den uddannelsessggende lseges kompetenc

Evalueringen skal sikre, at de minimumskrav, somm@eholdt i malbeskrivelsen er indfriet. Den skal
veere et redskab til en systematiseret vurderirdgafuddannelsessggende lsege og herved attestere
uddannelsens faktisk opnaede resultater overfevaate sundhedsmyndigheder. | sidstneevnte indgar
0gsd, at den uddannelsesgivende afdeling pa batjgflkompetencevurdering kan afvise at
godkende et uddannelsesforlgb.

De anvendte metoder til kompetencevurdering skahkwafgare, om den uddannelsessggende lsege
har eller ikke har erhvervet den pagaeldende kompetence. Kompetenesla@r derfor formuleret pa
en sadan made, at det med den/de anviste metbdealtiering kan afgares, om den
uddannelsessggende laege har erhvervet den pageskdengetence eller ;.

Der er for mange mal foretaget en konkretisering, én eksemplificering af hvad det pageeldende
mal blandet andet indeholder. Bemaerk at det ertreéia skal evalueres. Konkretiseringerne skal
saledes kunne, men et kompetencemal kan veere amgeat samtlige punkter naevnt under
konkretisering er saerskilt evalueret.

Kompetencevurdering foretages lgbende i uddanrfetisiset med henblik pa dokumentation,
evaluering og justering af uddannelsen underveg$.eDveaesentligt, at de kompetencer, der evalueres,
bredt afspejler det, den uddannelsessggende |laabkusine.

Evalueringsmetoder

Evalueringsmetoder til vurdering af uddannelsessdee

Struktureret observation i klinikken (inkl. tilbagelding fra kolleger)
Dialog over portefgljeoptegnelser

Vurdering af gennemfgrte opgaver

Gennemfgrt kursus.

PwpnNPE
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Definition af evalueringsmetoder

Ad 1) Struktureret observation i klinikken (og tilipemelding fra kolleger):

Nar den uddannelsesgivende (vejleder eller seldtegear) laege direkte observerer den
uddannelsessggende i dennes arbejde, skabes élagréor vurdering af kompetencer. | disse
kliniske situationer kan det vurderes, om den uddessggende laege fremover selvstaendigt kan
udfgre eller veere ansvarlig for den pageeldendeitskti

Til understgttelse af den uddannelsesgivende lsagdsring kan anvendes et struktureret
observationsskema, der synliggar de forskelligmelwter i aktiviteten, saledes at relevante forhold
kan komme med i vurderingen (struktureret kollegdlgmmelse).

| situationer, hvor den uddannelsessggende lzeg@artpa egen hand, er den direkte observation
ikke mulig. Kompetencen kan i sddanne tilfeelde eted ved lgbende tidsbegraenset observation eller
enkle scoringssystemer. Observation og scoringskarud fra patientforlgb, journalnotater,
operationsbeskrivelser, kliniske databaser, ophgsni fra andre kolleger og andet personale.
Observation ved hjeelp af scoringssystemer har dielel;, at sivel uddannelsesgivende som
uddannelsessggende laege er bekendt med kritefigrged udfarelse, og at observationen bliver
mere objektiv. Ved at involvere den uddannelsess#gésege i udvikling af scoringssystemer og
vurderingsprocessen, udvikles dennes evne til sedlering.

Scoringssystemer kan kombineres med checklister.

Ad 2) Dialog med vejleder over portefgljeoptegnelse

Vurderingen af portefgljeoptegnelser baseres pamtale mellem den uddannelsessggende lsege og
vejlederen, eller anden specialleege. Vurderinggertsit udgangspunkt i portefgljens afsnit
vedrgrende den uddannelsessggendes beskrivelsekdihtske arbejde, udvalgte patientforlgb og
logbogen, samt portefaljens afsnit indeholdend#tkie rapporter om kursusdeltagelse og
fokuserede ophold.

| portefaljen registreres endvidere operativ aktivioperationsliste). Der foretages lgbende en
vurdering af operationslisten og evaluering af derative feerdigheder i forhold til de beskrevne.mal

Ad 3. Vurdering af gennemfgrte opgaver

Den uddannelsessggende leeges videnshandteringeénaplogsa evnen til at formulere kliniske og
videnskabelige spargsmal i relation til arbejdspisksamt kontinuerligt til at opsage, vurdere,
anvende og udvikle ny medicinsk teknologi. En mettidat vurdere processen i en
uddannelsessggende laeges videnshandtering i refiifioaksis er en form for peer-review af
opgaver, miniprojekter eller starre projekter, sben uddannelsessggende har udfart.

Det kan f.eks. veere videnskabeligt projekt, kvedgeringsopgave, udarbejdelse af instrukser eller
undervisningsmateriale.

Ad 4) Godkendt kursus
Kursuslederen evaluerer og godkender den uddarsseigendes kursusforlgb.
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9. Evaluering af leegen/uddannelsesstedet

Den endelige vurdering af, om den uddannelsessedeege har erhvervet de i malbeskrivelsen an-
forte  minimumskompetencer, foretages ved slutevinigen af de bergrte parter
(uddannelsessggende, uddannelsesansvarlige oskklinejledere) pa basis af indholdet i portefgljen
(checklister, kursusgodkendelse og andre optegneBealueringen af uddannelsesstedet foregar dels
ved tilbagemeldinger fra uddannelsessggende ogy@deundhedsstyrelsens inspektorordning.

10. Vejledning i den leegelige videreuddannelse

Grundleeggende henvises til Betenkning fra spegakammisionen 2007 om fremtidens
speciallaege. Pa landsbasis har Det nationale Raddgers videreuddannelse og Sundhedsstyrelsen
den juridiske kompetence og bistar i disse spgriydmaktisk har de regionale uddannelsesrad med
de faglige uddannelsesudvalg henholdsvis den adtmitive kompetence og den faglige radgivning.
Vedrgrende specialleegeudannelsen pa OUH er det Rideegers videreuddannelse, Region Syd,
Damhaven 12, 7100 Vejle, der har den administraorapetence.
www.videreuddannelsen-syd.diwww.sst.dk , www.thoraxnet.dk
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