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1. Indledning

1.1 Beskrivelse af specialet

Intern medicin:infektionsmedicin er et tvaergaentieisk speciale, der omfatter undersggelse
og behandling af patienter med hjemlige og impederinfektionssygdomme hos bade
immunkompetente og immundefekte personer. Spectdegfiver omkring forebyggelse af
infektioner af betydning for den almindelige folkesihed, og yder laegefaglig radgivning
vedrgrende profylaktiske foranstaltninger i formist med udlandsophold. Specialet
varetager desuden overvagning og beredskab ovafédtionssygdomme og biologisk
terrorisme.

Specialet er karakteriseret ved et sygdomspanohamorasygdommenes praevalens savel som
incidens aendres hurtigt pa lokalt og globalt paver de seneste tyve ar har specialet
udviklet sig til at handtere behandlingen af HIVAIDS. | de seneste ar er nye alvorlige
infektionssygdomme som SARS, fugleinfluenza, Wakt Mrus, Hanta virus, Nipah virus,

og Hendra virus tilkommet. Alvorlige sygdomme soaarhoragisk viral feber forarsaget af
Ebola, Lassa, Dengue, Crimean-Congo, Rift Valleywp.a. forekommer endemisk og
epidemisk, og giver vedvarende anledning til aselisygdomme kan importeres til Danmark.
Senest har der veeret fokus pa mulig bioterrorisrae fieks. kopper eller miltbrand.

Udredning og behandling af patienter med infektsygslomme foregar pa alle niveauer i
sundhedsvaesenet. En stor del af de infektionsmmsttieipatienter (ca. 90%) indlsegges akut
eller subakut pa grund af sygdommens svaerhedstieadehov for observation,
undersggelse, behandling og pleje. Det drejermigpatienter med bl.a. meningitis,
pneumoni, sepsis, HIV/AIDS komplikationer, urinvajektioner og tropisk feber (isser
malaria og Dengue). | enkelte tilfeelde kan der vbetwov for indlaeggelse og isolation pa
grund af seerlig smittefare (heemoragisk viral feB&RS, kopper, varicella hos
immundefekte o.1.).

Behandling og udredning af patienter med infektmedicinske sygdomme inddrager en
reekke andre kliniske og parakliniske specialer.d@efer sig om klinisk mikrobiologi, klinisk
biokemi, billeddiagnostiske specialer, angestesiptapde fleste kliniske specialer.
Specialister i infektionsmedicin forventes at hindgaende kendskab til mikrobiologisk
diagnostik og metode. Denne kompetence opnas geaneaart samarbejde med kliniske
mikrobiologiske afdelinger og ved kursusuddannelse.

Indlaeggelsen sker for voksne patienters vedkommpadetern medicinske afdelinger eller
specialafdelinger, mens bgrn indleegges pa paediaiisielinger eller specialafdelinger.
Patienter, der henvises til lands- og landsdel$iafgler, vil ofte savne en ngjagtig diagnose,
og der vil ofte veere tale om arbejdsdiagnosenygaén uafklaret feber, mistanke om alvorlig
eller seerlig smittefarlig infektionssygdom, impaetketropisk sygdom o.l.) (se
Sundhedsstyrelsens retningslinier for lands- odddelsafdelinger).

Specialet har en stor ambulant aktivitet. Den amuftel virksomhed omfatter primeert

diagnostik, behandling og radgivning af HIV-smitgohtienter. Denne aktivitet har igennem

de seneste ar veeret stigende pa grund af et stiganidl HIV-smittede som falge af nye

effektive medicinske behandlinger og deraf falgebedre overlevelse. HIV smittede falges
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teet ambulant pa grund af risiko for mulige alvaligjvirkninger til de medicinske
behandlinger eller svigtende effekt af den behagéin og deraf mulighed for udvikling af
resistens. Antallet af leegemidler til behandlingé¥-infektion stiger fortsat, og man ma
forvente, at den ambulante behandling og kontrdll&f smittede vil blive yderligere
kompliceret og ressourcekraevende i de kommendaeféktionsmedicin indgar i samarbejde
med paediatri i behandlingen af familier med HIV édymn (socialt/psykologisk/laegeligt
samarbejde).

De ambulante funktioner omfatter i gvrigt hoved$igjedredning og behandling af patienter
misteenkt for infektionssygdom, herunder feber afnek arsag, smitsom leverbetaendelse,
importerede sygdomme, samt kontrol af patienter éfidlseggelse.

1.2 Organisation af specialet

Der er landsdelsafdelinger i Region HovedstadeggRispitalet og Hvidovre Hospital),
Odense Universitetshospital, Arhus Universitetsitabpg Aalborg Sygehus. Der er tilknyttet
infektionsmedicinske professorater ved alle lantisddelinger.

Infektionsmedicinske patienter varetages pa bassni af intern medicinske og paediatriske
afdelinger, og der er ansat specialleeger i infektioedicin ved intern medicinske afdelinger
fordelt over landet. Der er enkelte praktiserermlrmlleeger i infektionsmedicin.
Infektionsmedicinske afdelinger rader pa landdeksail over et antal isolationsstuer.

Infektionsmedicinsk afd Q, Odense Universitetshiagjgir den regionale, hgjt specialiserede
infektionsmedicinske afdeling i region Syd og #ige den lokale sygehusafdeling for
Odense og omliggende kommuner vedr. akutte useésldanedicinske tilstande.

Medicinsk afdeling Kolding Sygehus er medicinskKtionsbaerende enhed for akutte
medicinske tilstande inkl. infektionsmedicin.

1.3 Formal med uddannelsen

Formalet med hoveduddannelsen er at kvalificergpticiallaegeanerkendelse i intern
medicin:infektionsmedicin ved opfyldelse af malb@sisens kompetencer. Speciallaegen
forventes efter afsluttet hoveduddannelsesforlglstendigt at kunne varetage

1. ansvar for modtagelse, udredning og behandling sesitation af patienter med
akutte intern medicinske problemer

2. vurdere behandlingseffekt og revurdere behandliagsp for patienter med visse
intern medicinske sygdomme i henhold til beskrigalfor de intern medicinske
feelles-kompetencer (afsnit 6 a)

3. selvsteendigt at kunne varetage udredning og beingrafi patienter med
infektionsmedicinske sygdomme iflg. malbeskrivel§andisse kompetencer (afsnit 6
b)

Hoveduddannelsen er placeret efter turnusuddammetsetroduktionsuddannelsen. Den
samlede uddannelsesvarighed er 60 maneder. Deheggividereuddannelsesrad har
godkendt de enkelte uddannelsesforlgb pa baggfumtiannelsesprogram udarbejdet af de
anseettende afdelinger.

Uddannelseprogrammet afgreenser de mal og kompetsmreden uddannnelsessggende skal
erhverve i Igbet af hoveduddannelsens 5 ar.



2. Uddannelsen i intern medicin:infektionsmedicin

2.1 Uddannelsesforlgb

Hoveduddannelsen i intern medicin: infektionsmedii normeret til 60 maneder og falger
efter godkendt turnus- og introduktionsuddanndlsilannelsen omfatter ansaettelser pa
kliniske afdelinger, forskningstraening og deltageltseerfaglige og specialespecifikke
kurser. Uddannelseskapaciteten er fastsat medgpasBhoveduddannelsesforlab arligt.

Region Syd bidrager med 2 hoveduddannelsesforlzérpe
Folgende anseettelser og perioder indgar i deniateredicin: infektionsmedicinske
uddannelsesforlgb i Region Syd:

Tidspunkt Varighed Afdeling
01.03.09-31.05.10 15 mdr Infektionsmedicinsk afdOQH
01.06.09-31.08.10 3 mdr Klinisk Mikrobiologisk afuhgj, OUH
01.09.10-28.02.12 18 mdr Medicinsk afdeling, KotgBygehus
01.03.12-28.02.14 24 mdr Infektionsmedicinsk afdOQH

2.2. Beskrivelse af afdelingerne
2.2.1. Infektionsmedicinsk afdeling Q, Odense Univsitetshospital.

Infektionsmedicinsk afdeling Q har siden 2. junD8Weeret en selvsteendig afdeling pa
Odense Universitetshospital, og var far denne éatsektion indenfor Medicinsk afdeling C.
Afdelingen varetager hgijt specialiseret behandhedy. f.eks. infektioner i
centralnervesystem, sveer sepsis/septisk shock,mwamoni, spondylitis, ekstrapulmonal
tuberkulose, hiv/aids, virushepatitis, tropesygdar(malaria, tyfus), feber af ukendt arsag
(dvs. uafklaret feber af > 1 uges varighed)

Afdelingen deltager i behandling og pleje af interadicinske patienter. >90% af patienter er
akut indlagt

Afdelingen omfatter et sengeafsnit, ambulatoriundaghospital.

Sengeafdeling Q1 har 18 sengepladser, heraf 3rgemsiv pladser og 2 slusestuer til
isolation af smittefarlige patienter.

| ambulatoriet varetages kontrol og behandling Bf/AMIDS (ca. 350 pt.), kronisk hepatitis
(ca. 350 pt.), patienter med immundefekt, udredaingfektionssygdomme efter henvisning
fra hele regionen.

| 2008 er etableret en indvandrermedicinsk klinik

Infektionsmedicinsk dagshospital anvendes til fdrtgdredning, behandling og initial kontrol
af patienter, der har veeret indlagt pa sengead$mitt som skannes enten at kunne veere
hotelpatienter eller at kunne opholde sig hjemme

Afdelingens normering

16 leeger, heraf en overlaege og klinisk professoxesleeger, 5
afdelingslaeger/1.reserveleeger, 2 hoveduddannetbasf@ introduktionsstilling, 2 turnus og
1 i supplerende hoveduddannelse. 36 personekeyttiét plejegruppen (heraf ¥2
oversygeplejerske og 1 afdelingssygeplejerske) sekéeteerer (heraf en ledende
leegesekreteer) . Infektionsmedicinsk forskningsemtae® forskningssygeplejersker ansat.




Afdelingens yngre laeger indgar i vagten pa den aledicinske modtageafdeling (AMA) og
deltager i den forbindelse i den medicinske skageisdelingens speciallseger varetager
afdelingens specialespecifikke vagt.

Aktivitetstal for afdeling Q (Jan. — nov. 2007)

Udskrevne patienter 898
Sengedage 5801
Gns. liggetid (dage) 6,5
Ambulante besgg 4142
Daghospital 1141

Yderligere oplysninger om afdelingen og arbejdstilaeggelsen kan findes i afdelingens
introduktionsprogram der fremsendes far ansaettelsen

2.2.2 Medicinsk afdeling, Kolding Sygehus

Medicinsk afdeling Kolding Sygehus er en del af &ygs Lillebeelt.

Pa matriklen i Kolding er falgende specialer regnagsret pr 1/3 2009: Intern
medicin:gastroenterologi(1 overlaege), Intern medicfektionsmedicin(3 overlaeger), Intern
medicin:Rheumatologi(1 overlaege), Intern medicint@&ainologi(1 overlaege),intern
medicin:Kardiologi(3 overlaeger), Intern medicinigén (1 overlaege), intern medicin (2
overlaeger).

Der er ansat yngre leeger i hoveduddannelsesfoit@brin medicin:infektionsmedicin og
intern medicin:geriatri, samt almen medicin.

Afdelingen rader over 65 sengepladser + ngdverdigtl senge pa intensiv afdeling. Der er
pa sygehuset et feelles medicinsk/kirurgisk modtspiéAMA), hvor 14 af de 31
sengepladser er dedikeret medicinske patienter ARt selvsteendig afdelingsledelse.

De medicinske sengepladser er herudover fordekaréliologisk afsnit, afsnit for
apopleksi/endokrinologi, afsnit for infektionsmediog endelig geriatri.

Herudover er der et medicinsk dagafsnit og ambu&atéor felgende specialer:
gastroenterologi, rheumatologi, infektionsmedieingokrinologi, geriatri og kardiologi.

Pr. 1.3.09 har medicinsk afdeling ikke leengerestedwndigt forvagtslag, idet der bliver
oprettet et feelles forvagtslag med 3 leeger i vagtlé medicinske og kirurgiske afdelinger,
tilknyttet AMA. Dette forvagtslag skal primeert ajhe med de akutte patienter i AMA og
skadestuen.

I medicinsk afdeling er et mellemvagtslag (8-skifta 1.4.09), og et 9-skiftet bagvagtslag.

Aktivitetstal for 2007:

Antal udskrevne patienter: 5163

Antal ambulante besgg: 21.646

Heraf ambulante besgg i infektionsmedicinsk regi22
Arlig sengedggnsproduktion: 26.689

Gennemsnitlig liggetid: 5,3 dagn

2.2.3 Klinisk mikrobiologisk afdeling, OUH

Klinisk mikrobiologisk afdeling's optageomradepagientunderlag

Klinisk mikrobiologisk afdeling pa Odense Univeetithospital er eneste klinisk
mikrobiologiske afdeling i Fyns Amt og betjener aist7 sygehuse (OUH, Sygehus Fyn



Svendborg, SF Faborg, SF Nyborg, SF Middelfart4/S%® og SF Ringe) og alle
praktiserende laeger og specialleeger i Fyns Ambl(keihgsunderlag ca. 500.000).

Klinisk mikrobiologisk afdeling modtager ca. 17000pr@ver om aret (2002), ca. 60%
kommer fra OUH, ca. 10% fra de gvrige sygehuse(08¢ 8a praktiserende leeger og
speciallaeger. Afdelingens pravesortiment fremgafaélingens hjemmeside:
www.kmafyn.dk

Afdelingen har fglgende normering: en ledende @ggd, fire andre overlaeger (heraf en
klinisk professor). Yngre laege-normering: et 4-8higveduddannelsesforlgb
(hoveduddannelsesstillling 4), en introduktiondlisg og to afdelingsleegestillinger. @vrige
normering omfatter 7 sekreteerer (heraf en leder®dehjoanalytikere (en ledende og to
bioanalytikerundervisere), en molekylaerbiolog,hHygiejnesygeplejersker og et antal
bioanalytiker-studerende.

Afdelingen er hjemsted for Hygiejnekomiteen for Bydmt, og WHOs gul feber
vaccinationscenter Odense findes i afdelingen.

De laegelige hovedopgaver er:

i) Udadrettede opgaver som fx 1) kontakt til rekmien angaende positive dyrkninger eller
mikroskopifund, som udgar et behandlingsmeessigeratpy eller har saerlige
behandlingsmaessige eller infektionshygiejniske kkwenser, 2) opfalgning af tidligere
kontakter vedrgrende komplicerede problemstillinggr3) deltagelse i konferencer, tilsyn og
udarbejdelse/revision af information for klinikere.

i)Udefra kommende opgaver som 1) besvarelse efaeiske forespgrgsler vedrgrende
igangveerende praver, 2) radgivning om udredningedtandling af patienter med infektion
3) radgivning om antibiotikaprofylakse og 4) infektshygiejnisk radgivning.

iii) Interne opgaver som 1) bloddyrkningskonfereri@eproblemlgsning i samarbejde med
bioanalytikere vedrgrende afleesning, identifikatigresistensbestemmelse, 3) tolkning af
mikroskopi i tvivistilfeelde, 4) malariadiagnostik) gennemlaesning af svar, 6) opsaetning og
validering af nye metoder, 7) kvalitetssikring,i®ern undervisning, 9) ajourfgring og
udarbejdelse af forskrifter og 10) opdatering afregiden.

3. Obligatoriske teoretiske kurser
De obligatoriske teoretiske kurser omfatter geelairser, specialespecifikke
kurser samt et kursus i forskningsmetodalogi

3.1Generelle kurser

De generelle kurser starter allerede pa klinisksbag introduktionsuddannelsen.

Pa hoveduddannelsen er placeret "Kursus i ledathajnistration og samarbejde”.

Kursus i ledelse, administration og samarbejdeshaamlet varighed pa 2 uger med et modul
i introduktionsuddannelsen og to moduler i hovedumh@lsen. Det overordnede formal med
dette kursus er at understgtte de uddannelsessegendigheder for at erhverve sig de i
malbeskrivelserne opstillede kompetencer indemforaderne ledelse, administration og
samarbejde.

Den uddannelsessggende leege skal selv tiimeldeASikurserne. LAS Il arrangeres af det
regionale sekretaridttp://www.videreuddannelsen-syd.dlg LASIII af Sundhedsstyrelsen
http://www.sst.dk/Uddannelse/Laeger/Speciallaeganddlse/Kursusoversigt/tvaerfagligekur

Ser.aspx

3.2 Specialespecifikke kurser



De specialespecifikke kurser har en samlet varigi#e80 kursusdage (max 210 timer)
omfattende savel feellesuddannelsen som speciatedgleoordineres af Dansk Selskab for
Infektionsmedicin.

Det overordnede formal med disse kurser er at shaleée de uddannelsessggendes
muligheder for at erhverve sig de i malbeskrivaisaspstillede kompetencer vedragrende den
medicinske ekspertrolle. Bade indhold og den tidssige placering af de teoretiske kurser
skal veere motiveret og understgtte kompetenceudgih.



3.2.1 Feelles intern medicinske kurser:
Varigheden af de 6 feelleskurser er i alt 14 kuragedKursustilretteleeggelsen varetages af
Dansk Selskab for Intern Medicin.
Kurserne afvikles i ovennaevnte reekkefglge og enjd®rdelt over en 4-arig periode. Den
uddannelsessggende vil modtage skriftligt matefraleen centrale kursusledelses

sekretariat.

Kursus

Varighed

Mal

Rationel farmakoterapi og
medikamentel iatrogenese

2 dage
(14 timer)

Kurset indeholder teoretiske opleeg,
gruppearbejde med cases samt fremlaeggels
diskussion af relevante emner gives kursiste
teoretisk viden om rationel farmakoterapi,
polyfarmaci, interaktioner, bivirkninger,
compliance, laeegemidler til seldre,
farmakogkonomi, tilskudsregler og
leegemiddelreklame.

e og

Akut medicin og intensiv
terapi

4 dage
(28 timer)

At give kursisten teoretisk viden og supplerer
klinisk indsigt i diagnostik, behandling og
visitation af en reekke akutte kliniske
problemstillinger: akut abdomen og
gastrointestinal blgdning, akutte arytmier, ak
andengd, lungeemboli og pneumothorax,
brystsmerter, sepsis, meningitis og gvrige
akutte

infektioner, akut nyresvigt, forgiftninger, akut
haematologi, akut endokrinologi, akut
neurologi,

den hyperakutte medicinske patient og
patienten i

chok.

nde

Psykiatri og neurologi for
intern medicinere

2 dage
(14 timer)

At give kursisten teoretisk viden om akutte
psykiatriske tilstande, herunder akutte psyko
delirium, affektreaktioner, selvmordsadfaerd (¢
selvskade samt psykiatriloven. Der gives
endvidere teoretiske opleeg og arbejdes med
patientcases vedr. akut neurologsik
undersggelse

og vurdering, bevisthedslgshed, hovedpine,
svimmelhed, epilepsi og andre krampetilstan
Mb. Parkinson og apopleksi

Rationel Kklinisk
beslutningsteori

2 dage
(14 timer)

Kursisterne gives en teoretisk viden i det
almene
sygdomsbegreb samt supplerende klinisk
indsigt i
sygdomsarsager, kausalitet, vurdering af
veerdien

10



af diagnostiske metoder og terapeutisk effekt
maleskalaer, palidelighed og relevans af data
diagnostisk strategi, metaanalyser, NNT samt
teori og anvendelse af principper for
evidensbaseret medicin (EBM),

K

Onkologi for intern 2 dage At give kursisten teoretisk viden om
medicinere (14 timer) | karcinogenese, tumorbiologi og @vrige
generelle onkologiske problemstillinger samt
supplerende klinisk indsigt i handtering af en
reekke kliniske maligne tilstande. Kurset
fokuserer pa de differentialdiagnostiske
overvejelser ved klinisk mistanke om malign
sygdom, udredning ved pavist tumor, initial
behandling og visitation samt behandling af
intern medicinske komplikationer til hgjt
specialiseret kraeftbehandling.

Den eeldre patient 2 dage Kurset skal understgatte tilegnelsen af de
(14 timer) | medicinske ekspertkompetencer beskrevet
under mal nummer 12. Malet er, at kursisterrje
kan ggre rede for de seerlige forhold, der gar|sig
geeldende vedrgrende manifestationer af
almindelige sygdomme (atypisk sygdoms-
praesentation) hos den aeldre patient, samt opnar
kendskab til nogle sygdomsmanifestationer gom
primaert ses hos aeldre patienter herunder fald,
svimmelhed og funktionstab. Kurset skal
bidrage til at kursisten efterfglgende kan
varetage diagnostik, behandling og profylakse
samt kunne afggre om patienten skal henvises
til videre vurdering pa specialafdeling i
forbindelse med disse tilstande.

3.2.2 Infektionsmedicinske specialespecifikke kurse

| hoveduddannelsen indgar 9 specialespecifikkedkuspm omhandler den teoretisk viden
om de infektionsmedicinske sygdommes symptomatptbggnostik, behandling,
rehabilitering og forebyggelse.

» Formalet med kurserne er at bibringe den uddaessbgende et teoretisk grundlag for
sygdomsforstaelse, diagnostik og behandling, pdutgemitering samt profylakse. Ved
teoretisk forstas bade basale biologiske forholdidgnskabelig evidens for den kliniske
praksis. Kurserne fungerer ogsa som opdateringefialets vedvarende udvikling. Kurserne
understgtter den kliniske kompetenceudvikling.

Kurserne skal have en form, som i hgj grad byggedaitagernes aktive medvirken, skal
veere case orienterede og konklusionerne skal yggedenskabelig dokumentation.
Varigheden af de specialespecifikke kurser er I8uadage. Kurserne forventes at lgbe over
en 3-arig cyklus. Tilrettelaeggelsen varetages afsR&elskab for Infektionsmedicin og
udbydes pa skift af de infektionsmedicinske afdgin

| Kursus | Varighed | Mal |
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HIV 2 dage At kursisten skal opna forstaelse far de
teoretiske baggrund for HIV og dens
falgesygdommes epidemiologi, patogenese,
patofysiologi, diagnose samt behandling

Immundefekt 1 dag At kursisten opnar forstaelserfonundefekt,

den underliggende immunologi og heraf
relaterede infektionssygdommes aetiologi,
epidemiologi, patogenese, og diagnostik.

Kardiopulmonale infektioner

2 dage

At kursisten apforstaelse for
infektionssygdomme i lunge, hjerte og kredsl
og heraf relaterede sygdommes &etiologi,
epidemiologi, patogenese, og diagnostik.

Gastrointestinale infektioner

2 dage

Kursisterra skna forstaelse for patogenese,

klinisk billede og behandling af gastrointestin
infektioner, herunder hepatitis.

CNS infektioner

2 dage

Kursisterne skal opna felstifor patogenese,

klinik, diagnostik og behandling af
neuroinfektioner.

Infektionsprofylakse

2 dage

At kursisten opnar dgitesggende viden
omkring forebyggelse af infektioner, herunde
hygiejne, isolation, immunisering og profylaks

Knogle-, led- og
blgddelsinfektioner

2 dage

At kursisten opnar forstaelse for

ale

=

€.

infektionssygdomme i knogle-, led-, og blgddele

og heraf relaterede sygdommes &etiologi,
epidemiologi, patogenese, og diagnostik.

Teoretisk mikrobiologi

2 dage

At kursisten opnakendskab til mikrobiologi

Diplomkursus i tropemedicin
ved London School of
Hygiene & Tropical
Medicine, Liverpool School
of Tropical Medicine,
Karolinska Institut,
Stockholm eller andet ander
institution godkendt af Dans
Selskab for

Infektionsmedicin.

2-3 mdr.

At kursisten opnar et indgaende kendskab t
tropemedicin pa et specialistniveau, herunde
epidemiologi, patogenese, patofysiologi,
diagnose samt behandling af tropemedicinsk;
sygdomme.

3.3 Forskningstraeeningsmodul
Malet med forskningstraeningen er at opbygge odstkompetencer sa specialleegen
selvsteendigt kan ops@ge, vurdere og udvikle nyrvidamt kritisk vurdere etableret praksis.
Nar specialleegeuddannelsen er gennemfart skal |kemere:

« formulere en problemstilling med udgangspunkt aktuel klinisk praksis inden for
specialet og pavise tilstedevaerende og manglenids vi

* gennemfgre en systematisk eftersporing i forsktitbgsturen til at belyse

problemet.

« fortolke litteraturens resultater kritisk og anverrésultaterne til en vurdering af

12
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etableret praksis.

« vurdere eventuelle organisatoriske, gkonomisketisgeekonsekvenser ved aendring

af praksis gennem udnyttelse af den erhvervedevide

« formidle resultatet af litteraturgennemgangen sawventuelle gvrige overvejelser.

Der er afsat 20 dage til forskningstraening herafld@e er til teoretisk kursusvirksomhed og
10 dage til praktisk virksomhed. Indholdet af deoréetiske kursusvirksomhed kan variere
regionerne imellem, men den skal altid have et ogntf mindst 10 dage. Den resterende del
af forskningstraeningsmodulet indgar som en integméel af det kliniske og teoretiske
arbejde. Disse 10 dage benyttes til et selvstaepdiggkt.

For den enkelte laege har forskningstreeningsmodéletles et samlet omfang af 148 timer
svarende til 20 normale arbejdsdage fordelt pausdage, selvsteendigt arbejde med et
mindre projekt samt vejledning og evaluering. Tingekan fordeles pa sammenhaengende
perioder eller pa enkelte dage. Vejleder og deranddlsessggende leege kan endvidere
aftale, at timerne fordeles pa dele af arbejdsdage,det er hensigtsmaessigt for det
selvsteendige arbejde med projektet.

Forskningstreeningen bgr altid gennemfgres undeetielse i et hoveduddannelsesforlgb, og
skal veere i gang senest to ar efter ansaettelsgyadielse og afsluttet senest et halvt ar far
16

specialleegeuddannelsen er gennemfart.

Der kan gives dispensation for forskningstreeningsuet hvis ph.d. eller dr. grad er opnaet
inden hoveduddannelsen pabegyndes, eller — eftér&bvurdering - hvis den
uddannelsessggende har (eller vil have) gennemtfgnbh.d. studiets teoretiske kurser og er
indskrevet, eller har faet (eller vil fa) tildeled medicinske doktorgrad.

Se i gvrigt Sundhedsstyrelsens "Retningsliniefdoskningstraening som led i den leegelige
videreuddannelse”, april 2002.
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4. Kompetenceudvikling

Kompetenceudviklingen foregar lgbende i hele hadednnelsen, men tidspunktet for evaluering af¥idokompetencerne er erhvervet
fastseettes som anfgrt nedenfor.

Nedenstaende mal skal evalueres i lgbet af denb\v@duddannelsen varer.

Fase 1: Intern Medicin: infektionsmedicin afdeli@fjense Universitetshospital og klinisk mikrobiokkgafdeling, OUH
Fase 2: Medicinsk afdeling, Kolding Sygehus
Fase 3: Intern medicin: infektionsmedicinsk afdgli@dense Universitetshospital

| fase 1 stiles mod introduktion til specialet mtenedicin: infektionsmedicin men samtidig med vertvelse af udvalgte kompetencer indenfor
uddannelsens feelles intern medicinske elementer

| fase 2 er hovedvaegten primeert evaluering af restie common trunk kompetencer

| fase 3 er hovedvaegten pa evaluering af de spespalcifikke kompetencer.

En del af de feelles intern medicinsk mal omfat@sis infektionsmedicinske problemstillinger

4.1. Medicinsk ekspert

4.1.1 Infektionsmedicin

Evalueringstidpunkt: Fremgar af ve. kolonne

Nr.og |Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder

Fase Herunder kunne:

4.1.1.1 |Diagnosticere, udrede, | Redeggre for: Mesterleere i klinisk Struktureret kollegia
behandle og evt. henvig /tiologi arbejde og observation og

Fase 1 |patienten med Diagnostik og behandling (i) selvstudium og godkendt kursus og
?nigsﬁﬁgfgsgﬁzspons Indikationer for behandling caseindsamling og case evaluering.
syndrom (SIRS) Sveerhedsgrad og prognose specialespecifikt kursus

Behandle (i)

14



Iveerkseette undersggelser til afklaring af infeldfokus,
herunder

Materiale til mikrobiologisk us.

Materiale til biokemisk us.

Billeddiagnostiske us.

Iveerkseette invasive diagnostiske procedurer

Tolke mikrobiologiske, biokemiske og billeddiagrieke
undersggelser

Monitorere behandlingsrespons, herunder
Indikationer for behandlingseendringer

Samarbejde med intensiv terapi omkring behandling
Viderehenvise til HSE

lveerkseette forebyggende foranstaltninger
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4.1.1.2 |Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk Struktureret kollegia
udrede, behandle og e /Etiologi arbejde og observation og
Fase 3 |evt. henvise « Diagnostik og behandling (i) selvstudium og godkendt kursus og
patienten med « Indikationer for behandling caseindsamling og case evaluering.
infektioner i central « Sveerhedsgrad og prognose specialespecifikt kursus
nervesystemet
Behandle (i)
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us. (i)
= Materiale til biokemisk us. (i)
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske (i), biokemiske (i) og
billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons (i), herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
» Samarbejde med intensiv terapi omkring behandling
» Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger
* Relevant anmeldelse
4.1.1.3 | Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk Struktureret kollegia
udrede, behandle og e /Etiologi arbejde og observation og
evt. henvise « Diagnostik og behandling selvstudium og godkendt kursus og
Fase 1 |patienten med « Indikationer for behandling caseindsamling og case evaluering.

luftvejsinfektion

» Sveerhedsgrad og prognose

specialespecifikt kursus

16




infektionsfokus, herunder

billeddiagnostiske undersggelser

Behandle
lveerkseette undersggelser til afklaring af

= Materiale til mikrobiologisk us.

= Materiale til biokemisk us.

= Billeddiagnostiske us.
Iveerkseette invasive diagnostiske procedurer
Tolke mikrobiologiske, biokemiske og

Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
Samarbejde med intensiv terapi omkring behandling
Viderehenvise til HSE
lveerkseette forebyggende foranstaltninger
Relevant anmeldelse
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4.1.1.4 | Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk Godkendt kursus og
udrede, behandle og e /Etiologi arbejde og case evaluering.
Fase 3 |evt. henvise « Diagnostik og behandling selvstudium og
patienten med « Indikationer for behandling caseindsamling og
infektioner i hjertet « Sveerhedsgrad og prognose specialespecifikt kursus
Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
» Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
» Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger
4.1.1.5 | Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk Godkendt kursus og
udrede, behandle og e /Etiologi arbejde og kollegial observation
Fase 1 |evt. henvise « Diagnostik og behandling selvstudium og

patienten med
infektioner i mave-
og tarmkanalen

* Indikationer for behandling
» Sveerhedsgrad og prognose

Behandle
lveerksaette undersggelser til afklaring af

specialespecifikt kursus
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infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger
* Relevant anmeldelse

4.1.1.6

Fase 1

Diagnosticere,
udrede og, behandle
patienten med
infektion i urinveje

Redeggre for:
» /Etiologi
» Diagnostik og behandling
» Indikationer for behandling
» Sveerhedsgrad og prognose

* Behandle (i)
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us. (i)
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» Iveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske (i), biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
» Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for

Mesterlaere i klinisk
arbejde og
selvstudium

Kollegial observatior
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behandlingsaendringer
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger

4.1.1.7 | Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk Struktureret kollegia
udrede, behandle og e /Etiologi arbejde og observation og
Fase 3 |evt. henvise « Diagnostik og behandling selvstudium og godkendt kursus og
patienten med « Indikationer for behandling caseindsamling og case evaluering.
infektion i - Sveerhedsgrad og prognose specialespecifikt kursus
beveegeapparatet
* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
4.1.1.8 | Diagnosticere, Redeggre for: Mesterleere i klinisk Kollegial observation
udrede, behandle og o /Etiologi arbejde og selvstudium
Fase 2 |evt. henvisepatienten « Diagnostik og behandling

med infektion i
huden

» Indikationer for behandling
» Sveerhedsgrad og prognose
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* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE / kirurgi

41.1.9

Fase 3

Diagnosticere,
udrede, behandle og
evt. henvise
patienten med HIV
infektion og
relaterede
komplikationer

Redeggre for:
e /Etiologi
» Diagnostik og behandling
* Indikationer for behandling
» Sveerhedsgrad og prognose

* Behandle
» Iveerkseette undersggelser til afklaring af infektgy
malignitet, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Materiale til patologisk us.
= Billeddiagnostiske us.
* lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og

billeddiagnostiske undersggelser

Mesterlaere i klinisk
arbejde og

selvstudium og journal

audit og

specialespecifikt kursus

Struktureret kollegia
observation og
godkendt kursus og
godkendt audit.
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» Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
» Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger

4.1.1.10| Diagnosticere, Redeggre for: Selvstudium og Kollegial observation
udrede, behandle og « Hyppigst forekommende immundefekt tilstande |afdelingsundervisning |og vejledersamtale
Fase 3 |evt. henvise + Hyppigst forekommende alvorlige infektioner
infektioner hos « Diagnostik og behandling
immundefekte - « Indikationer for behandling
erhvervede og
kongenitte
* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger
4.1.1.11| Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk godkendt kursus og
udrede, behandle og e /Etiologi arbejde og case evaluering.
Fase 1 |evt. henvise « Diagnostik og behandling selvstudium og

patienten med

caseindsamling og
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mykobaterielle
infektioner

* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» Iveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
» Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger

specialespecifikt kursus

4.1.1.12

Fase 3

Diagnosticere,
udrede, behandle og
evt. henvise
patienten med virus
hepatitis

Redeggare for:
» /Etiologi
» Diagnostik og behandling
* Indikationer for behandling
» Sveerhedsgrad og prognose

* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og

Mesterleere i klinisk
arbejde og

selvstudium og journal
audit og
specialespecifikt kursus

godkendt kursus og
godkendt audit
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billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for
behandlingsaendringer
Viderehenvise til HSE
lveerkseette forebyggende foranstaltninger
* Relevant anmeldelse

4.1.1.13| Diagnosticere, Redeggre for: Mesterleere i klinisk Kollegial observation
udrede, behandle og| « Diagnostik og behandling arbejde og
Fase 3 |evt. henvise selvstudium
patienten med feber
uden kendt « Behandle
oprindelse (FUO) « Iveerksaette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
» Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
4.1.1.14| Diagnosticere, Redeggre for: Mesterleere i klinisk Kollegial observatior
udrede, behandle og * Hyppigst forekommende alvorlige infektioner arbejde
Fase 1 |evt. henvise  Diagnostik og behandling

patienten med

» Indikationer for behandling
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stofmisbrug og
infektion

» Sveerhedsgrad og prognose

* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
» Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer
» Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger

4.1.1.15| Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk Struktureret kollegia
udrede, behandle og  Infektionsepidemiologi hos rejsende, indvandrereasgejde og observation og
Fase 3 |evt. henvise flygtninge selvstudium og godkendt kursus.
infektioner hos specialespecifikt kursus
rejsende,
indvandrere og « Behandle
flygtninge « Iveerksaette undersggelser til afklaring af

infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
* lveerkseette invasive diagnostiske procedurer

» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
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billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger
* Relevant anmeldelse

4.1.1.16

Fase 3

Diagnosticere,
udrede, behandle og
evt. henvise
patienten med
febersygdom
erhvervet i troperne
(specielt malaria)
eller andre
geografiske omrader

Redeggre for:
* /Etiologi
» Diagnostik og behandling
» Indikationer for behandling
» Sveerhedsgrad og prognose

* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» Iveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
» Monitorere behandlingsrespons, herunder
» Indikationer for
behandlingsaendringer

Mesterleere i klinisk
arbejde og selvstudium
0g

specialespecifikt kursus

» Samarbejde med intensiv terapi omkring behandling

» Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger

Godkendt kursus
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4.1.1.17| Diagnosticere, Redeggare for: Mesterleere i klinisk Godkendt kursus og
udrede, behandle og e /Etiologi arbejde og evt. kollegial
Fase 3 |evt. henvisepatienter « Diagnostik og behandling specialespecifikt kursus | observation
mistaenkt for « Indikationer for behandling 0g evt.
parasiteere lidelser afdelingsundervisning
andre end malaria (i
tarmen, leveren, « Behandle
blod, knoglemarv, « Iveerkseette undersggelser til afklaring af
hjerne, hud eller infektionsfokus, herunder
andre organer) = Materiale til mikrobiologisk us.
= Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger
4.1.1.18| Diagnosticere, Redeggre for: Selvstudium og Godkendt kursus
udrede, behandle og e /Etiologi specialespecifikt kursus
Fase 3 |evt. henvise patienter « Diagnostik og behandling

misteenkt for
haemorrhagiske
virale infektioner
(herunder dengue
feber og patienter
med mulig
livstruende

haemorrhagiske

» Indikationer for behandling

* Behandle
* lveerkseette undersggelser til afklaring af
infektionsfokus, herunder
= Materiale til mikrobiologisk us.
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virus) = Materiale til biokemisk us.
= Billeddiagnostiske us.
» lveerkseette invasive diagnostiske procedurer
» Tolke mikrobiologiske, biokemiske og
billeddiagnostiske undersggelser
* Monitorere behandlingsrespons, herunder
= Indikationer for
behandlingsaendringer
* Viderehenvise til HSE
» lveerkseette forebyggende foranstaltninger
4.1.1.19| Radgive om Redeggre for: Mesterleere i klinisk Godkendt kursus og

Fase 3

antiinfectiva

Indikationer

Antimikrobiel spektrum
Dosering og administration
Virkningsmekanismer
Farmakokinetik og —dynamik
Bivirkninger og interaktioner
@kologi

arbejde og

selvstudium og
specialespecifikt kursus
og afdelingsundervisning

kollegial observation
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4.1.2 Mal for den feelles grunduddannelse i de iatn medicinske specialer
Mal er sorteret efter de 3 overordnede kompete8teegangs-, ambulatorium- og vagtfunktion) sararefe 7 roller.
Efter afsluttet specialleegeuddannelse skal lsegen kne:

Stuegangsfunktion
Nr. Mal Roller Metoder til kompetenceudvikling
1 Lede teamkonference, Leder/administrator, | 360-graders evaluering
herunder vejlede og Samarbejder godkendte kurser :LAS 1l og llI
supervisere yngre laeger
2 Problematisere, Medicinsk ekspert, | 360 graders evaluering

kondensere og fremlaegg@kademiker
en sygehistorie

3 Kommunikere med yngre | Kommunikator 360-graders evaluering
og aldre leeger, leeger fra | Akademiker
andet speciale, andre
afdelinger, sygeplejersker,
andet

personale, patienter og
pargrende, herunder giv
og indhente
information,konkludere
or argumentere

D

4 Planleegge eget arbejde og Professionel 360-graders evaluering
egen arbejdstid med henblikSamarbejder
pa koordinering med andre

faggrupper

5. Sammen med en Leder/administrator | 360-graders evaluering
ansvarshavende Samarbejder Godkendte kurser:
sygeplejerske fungere som Las Il og Il

daglig leder af virksomhed
i et sengeafsnit, herunder
analysere, vurdere og
prioritere arbejdet og




koordinere dagens opgave

r

6 Laegge planer for udredningMedicinsk ekspert 360-graders evaluering
af Og Godkendt kursus:
den enkelte patient Rationel klinisk

beslutningsteori

7 Oprette, vedligeholde og | Professionel, 360-graders evaluering
afslutte en professionel Samarbejder
relation til den enkelte
patient
og dennes pargrende

8 Tage professionelt ansvar | Professionel 360-graders evaluering
for
egen funktion i henhold til
den
enkelte patient og til
systemet,
herunder falge op pa plangr
0g
beslutninger

9 Identificere faglige Medicinsk ekspert, | Godkendt evalueringsskema
problemstillinger som professionel Og
kreever Godkendt kursus:
fremleeggelse pa Rationel klinisk
afdelingskonference beslutningsteori

10 Identificere faglige Akademiker EBM-opgave
problemstillinger som Og
kraever Godkendt
kvalitetssikring, herunder forskningstraening
geeldende retningslinier og
videnskabelig evidens

11 Analysere og vurdere Medicinsk ekspert | Godkendt evalueringsskema

ordineret farmakoterapi og
handle palet.

Og
godkendt kursus:
Rationel
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farmakoterapi og medikamentel

iatrogenese
12 Varetage diagnostik, Medicinsk ekspert, | Godkendte
behandling, profylakse af | Sundhedsfremmer | evalueringsskemaer
de almindelige medicinske Og
sygdomsmanifestationer godkendte kurser:
herunder kunne afggre om * Psykiatri og neurologi for intern
patienten skal henvises til medicinere
andet speciale eller gj. (note » Den aeldre patient
1). « Akut medicin og intensiv terapi
En liste over de almindelige * Onkologi for intern medicinere
medicinske « Rationel klinisk beslutningsteori
sygdomsmanifestationer
forefindes sammen med
evalueringsskemaer i
portefalien pd DSIM’s
hjemmeside
( http://www.dsim.dk/)
Ambulatoriefunktion
Nr. Mal Roller Metoder til kompetenceudvikling
13 | eget speciale Medicinsk ekspert, | Som angivet i
ambulatorium Sundhedsfremmer | malbeskrivelsen for dit
varetage diagnostik, speciale
behandling og profylakse af
de almindeligt
forekommende sygdomme
som angivet i
malbeskrivelse for dit
speciale
12 Varetage diagnostik, Medicinsk ekspert, | Godkendte
behandling, profylakse af | Sundhedsfremmer | evalueringsskemaer
de almindelige medicinske Og
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sygdomsmanifestationer godkendte kurser:
herunder kunne afggre o « Psykiatri og neurologi for intern
patienten skal henvises til medicinere
andet speciale eller gj. (note * Den aeldre patient
1). « Akut medicin og intensiv terapi
En liste over de almindelige » Onkologi for intern medicinere
medicinske * Rationel klinisk beslutningsteori
sygdomsmanifestationer
forefindes sammen med
evalueringsskemaer i
portefgljen pa DSIM’s
hjemmeside
( http://www.dsim.dk/)
Vagtfunktion
Nr. Mal Roller Metoder til kompetenceudvikling
14 Udfra primeerjournalen/ | Medicinsk ekspert Godkendt audit rapport

tilsyn vurdere, planlaegge
og iveerkseette fortsat

og falge op herpa

undersggelse og behandling

12
15 Udgve Leder/administrator 360-graders evaluering
teamledelsesfunktion af godkendte kurser:
yngre leeger, sygeplejersker, LAS Il og llI
og andre faggrupper,
herunder
lede et vagthold.
16 | ledelsesfunktionen tage | Leder/administrator 360-graders evaluering

ansvar for den samlede
funktion, prioritere og
uddelegere opgaver.

godkendte kurser:
LAS Il og Il
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17 Skabe tryghed for den Leder/administrator 360-graders evaluering
enkelte godkendte kurser:
medarbejder og veere LAS Il og llI
tilgeengelig.
18 Supervisere yngre kolleger Leder/administrator, | 360-graders evaluering
[ professionel godkendte kurser:
vurdering af den enkelte LAS Il og Il
patient og i praktiske
procedurer
19 Vejlede yngre kolleger pa | Professionel 360-graders evaluering
en
made sa deres leering
optimeres, f. eks gennem
struktureret feedback
12 Varetage diagnostik, Medicinsk ekspert, | Godkendte
behandling, profylakse af | Sundhedsfremmer | evalueringsskemaer
de almindelige medicinske Og
sygdomsmanifestationer godkendte kurser:
herunder kunne afggre om * Psykiatri og neurologi for intern
patienten skal henvises til medicinere
andet speciale eller gj. (note * Den eeldre patient
1). » Akut medicin og intensiv terapi
En liste over de almindelige » Onkologi for intern medicinere

medicinske
sygdomsmanifestationer
forefindes sammen med
evalueringsskemaer i
portefgljen pa DSIM’s
hjemmeside

( http://www.dsim.dk/)

* Rationel klinisk beslutningsteori

Note 1: Mal nr. 12 kan opnas i savel stuegangsfurikin som under ambulaoriefunktion eller vagtfunktion.
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3.1.3. Sygdomsmanifestationer.

Oversigt over sygdomsmanifestationer,
hvortil der foreligger evalueringsskemaer jfr mal. 12

S1 Brystsmerter

S2 Respirationspavirkning

S3 Kredslgbspavirkning

S4 @demer

S5 Langvarig feber

S6 Utilsigtet veegttab

S7 Angemi

S8 Smerter i beveegeapparatet

S9 Abdominalsmerter og affgringsforstyrrelser
S10 Kroniske smerter

S11 Nyrefunktionspavirkning

S12 Leversygdom

S13 Behandlingsjustering ved kronisk sygdom
S14 Funktionstab

S15 Fald og/el Svimmelhed

S16 Bevidsthedssveekkelse

S17 Fokale neurologiske udfald

S18 Det abnorme blodbillede

3.2 Leder/administrator

Evalueringstidspunkt: Fase 3
Omfattet af pkt. 4.1.2

3.3 Akademiker

Akademikerrollen omfatter kompetence til at "feefdest akademisk miljg, kritisk at kunne vurderediensk information og klinisk praksis,
facilitere leering hos studenter og kolleger, sa@ntidenskabelig vis erkende manglende viden og é&tmrage til udvikling af ny viden
Evalueringstidspunkt: Fase 3

Efter endt hoveduddannelse skal lsegen kunne:

34



Mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.3.1

Varetage den akademiske
funktion i udgvelse af
leegegerningen

Kunne kritisk vurdere videnskabelig litteratur @grebgger og kunn
uddrage essensen heraf.

Kunne foretage litteratursggning

Kunne formidle et videnskabeligt budskab til kobe@g andet
personale

Kunne anvende viden vedr. basale principper i dediomske
statistik

Kunne anvende viden vedr. basal klinisk epidemiolog
Kunne undervise studenter, kolleger eller andetqreale

Kunne identificere manglende viden og opstille &nigk
problemstilling

Kunne opstille relevant hypotese, og pa basis hetafbejde en
projektbeskrivelse og sta for afvikling af projekte

Kunne forberede og holde et videnskabeligt foredrag

Kunne vurdere eksisterende behandlinger samt ingi&me ny

behandling pa basis af nye forskningsresultater

é\fdelingsundervisni
ng

0g

Laeringsdagbog

0g

Selvstudium

0g

Teoretisk kursus
0g

Opgaver
(Forskningstreaening
modul)

og/eller

Deltagelse i
videnskabelige
projekter

Gennemgang af

portefalje

0g

Bedgmmelse af

opgave

0g

Godkendt kursus

U
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3.4 Kommunikator
Omfattet af pkt. 4.1.2

Evalueringstidspunkt: Fase 3

Efter endt hoveduddannelse skal lsegen kunne:

4.5 Samarbejder
Omfatter pkt. 4.1.2

4.6 Sundhedsfremmer

Evalueringstidspunkt: Fase 3

Efter endt hoveduddannelse skal laegen kunne:

Evalueringsmetoder

Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder
4.6.1 Identificere faktorer Kunne identificere veesentlige faktorer for sundhestunder Mesterleere
identificere de samfundsmaessige, kulturelle ogedaive betingelserog
for patientens aktuelle livs- og sygdomssituatigrkonne reagere pafdelingsundervisni
de forhold, hvor radgivning er pakraevet ng
0g
4.6.2 Radgive Kunne arbejde for og radgive om gget sundhed hisspen og i Opgaver
lokalsamfundet (f.eks. vaccinationer), ud fra englEaseret viden onog
vaesentlige risikofaktorer og effekten af forebygeel Selvstudium
4.6.3 Samarbejde Kunne samarbejde med de relevante videnskabeligjeaber og
andre foreninger eller myndigheder, om at idergificog radgive
risikogrupper i specialets patientpopulation, ogesrtle den
tilgaengelige viden om forebyggelse i disse grupper
4.6.4 Undervise Kunne radgive/undervise andre personalegrupperdigiader,

patientforeninger o.l. om generelle risikofaktoagbetydning for
infektionssygdomme

Struktureret
observation i
klinikken

0g
Gennemgang af
portefalje

0g
Bedgmmelse af
opgave
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4.6.5 Anmelde Kunne anvende reglerne for anmeldelse af mistaenkte
medicinbivirkninger og infektionssygdomme
4.6.6 Anvende sociallovgivning Kunne anvende sociallovgivningen og sociale hjselelstaltninger

i den enkelte patients tilfeelde
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4.7 Professionel

Professionelrollen omfatter kompetence til at ydgkvalitet i patientbehandlingen medempati; atiselypassende personlig og

mellemmenneskelig adfeerd; at praktisere i etiskengstemmelse med leegelgftet
Evalueringstidspunkt: Fase 3
Efter endt hoveduddannelse skal laegen kunne:

Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmebder
4.7.1  |Varetage egen professionel udvikling  vurdere egen faglig formaen og abent | Mesterleere Gennemgang af
tilkendegive graenser for samme og opsgge |og/eller portefglje
assistance ved behov Afdelingsundervisnil og
ng Godkendt kursus
» tage initiativ til egen faglig udvikling og 09
identificere mal og midler samt dokumentere| Selvstudium
egen laering 0g
Teoretisk kursus
» bidrage til et frugtbart laeringsmilja,
herunder oplaering af andre
4.7.2 Reflektere kritisk over egne handlinger, og |Redeggre for afdelingens politik og rutine vedMesterlaere Gennemgang af
kunne handtere situationer, hvor der er ulykkelige haendelser og alvorlige fejl og/eller portefglje
begéet fejl eller utilsigtede haendelser Afdelingsundervisnil og
ng Godkendt kursus
0g
Selvstudium
0g
Teoretisk kursus
4.7.3 Handtere situationer, hvor samarbejdspartnere Mesterleere Gennemgang af
har begaet fejl eller utilsigtede haendelser, med og/eller portefalje

respekt, forstaelse og empati og i etisk
overensstemmelse med afdelingens politik og
rutiner og kravet til professionen

Afdelingsundervisni
ng

09

og
Godkendt kursus
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Selvstudium

0g
Teoretisk kursus
4.7.4 Varetage den initiale samtale med den Mesterleere Gennemgang af
utilfredse patient/pargrende og kunne og/eller portefalje
vejlede patient vedr. klageveje og — Afdelingsundervisni| og
muligheder i henhold til afdelingens rutiner ng Godkendt kursus
0g
Selvstudium
0g
Teoretisk kursus
4.7.5 Udvise respekt for kravet om effektivitet i Mesterleere Gennemgang af
patientbehandling og kunne diskutere og og/eller portefalje
handtere etiske og organisatoriske Afdelingsundervisni| og
dilemmaer vedr. prioritering og ng Godkendt kursus
ressourcefordeling og
Selvstudium
0g
Teoretisk kursus
4.7.6 Forklare specialets placering i Mesterleere Gennemgang af
sundhedsorganisationen og diskutere og/eller portefalje
afgreensningen til og samspillet med andre Afdelingsundervisni| og
specialer, sundhedsprofessioner og ng Godkendt kursus
primaersektoren 0og
Selvstudium
0g

Teoretisk kursus
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5. Den feelles grunduddannelse i de intern medicinskspecialer:
Vejledning til evalueringsmetoder og kompetenceevaéringsskemaer.

Den feelles intern medicinske grunduddannelse skiad, sat alle specialleeger i et af de intern medike specialer selvstaendigt skal kunne
mestre de overordnede kompetencer "stuegangsfuriktfanktion i ambulatoriet” og "vagtfunktion” soranfart i malbeskrivelsen afsnit B. Det
vil sige at kunne:

* Varetage den akutte modtagelse dvs. den initi@gndistik og behandling af den akut indlagte madi@ patient.

« Varetage feerdigbehandlingen af en reekke almindgligkommende medicinske sygdomsmanifestationerrssenmere defineret i
malbeskrivelsens afsnit B

* Vurdere og varetage behovet for ambulant opfglgainde i tabel 1 omtalte almindeligt forekommendedininske
sygdomsmanifestationer.

« Vurdere hvornar der er behov for radgivning frarargpeciallaeger, evt. viderevisitation til andresalafdelinger.

Se malbeskrivelsen pavw.SST.dk

5.1 Struktureret observation i klinikken

Denne metode sikrer, at laegen agerer pa passerainndenfor aspekterne af "de 7 roller" i forhtilghatienten og den kliniske
problemstilling. Den evaluerende specialleege oleseryhvordan den yngre laege agerer i en vanlngsklisituation. Observationen tager
udgangspunkt i de minimumskompetencer, der er ahgimalbeskrivelsens evalueringsskemaer.

For at den aktuelle observation kan godkendes,adleapunkter pa checklisten hver iszer vaere evetlygr eller over forventet niveau. Hvis
kompetencen godkendes, attesterer vejleder medskmifiepa evalueringsskema samt med underskidfglbog.

5.2 Struktureret interview

Det strukturerede interview er en samtale mellemysgre og en vejleder (specialleege). Samtalenegafares typisk pa baggrund af
optegnelser i laeringsdagbog (skema findes i mathed&en), hvor den yngre laege har samlet et @atsgs. For enkelte af malene indgar som
baggrund for det strukturerede interview ogsa mrksireret observation. | malbeskrivelsen forefméeantal evalueringsskemaer til brug for
struktureret interview (malbeskrivelsens afsnit Byalueringsskemaet anvendes som en interviewgiddaf sikre at man i samtalens Igb
bergrer vaesentlige aspekter af kompetencen. Ushfraalen vurderer vejleder om kompetencen kan guabHse Hvis kompetencen godkendes,
attesterer vejleder med underskrift pa evaluerkeyss samt med underskrift i logbog.
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5.3 360-graders evaluering.

Leegenevalueres med denne metode af flere sundhedsfagkgarbejdere ud fra i forvejen opstillede kritertevalueringen udfgres ved, at

flere af laegens samarbejdspartnere anonymt besstasprgeskema. Det er meget vigtigt, at evalgerigennemfgres pa et tidspunkt, hvor der
er god tid til at rette op pa eventuelle mangleenna derfoaldrig gennemfgres i sidste del af opholdet pa en afglefin laeage som evalueres i
starten af sit uddannelsesforlab, vil ofte haveobefor at gentage evalueringen senere i sit fodatvendt pa denne made kan
evalueringsmetoden ogsé anvendes som leeringsred3gbisninger, som indhentes som led i denne evialyieer ligesom andre
evalueringsresultater fortrolige. Da metoden imitiieindebaerer, at mange er involverede som bedae)stller det seerlige krav til orga-
nisation af evalueringen for at bevare fortrolighedDet kan derfor anbefales, at det er den uddsessnsvarlige overlaege, som samler
besvarelserne og varetager feedback samtalen mde:de som evalueres. Evalueringsskemaet (vejleztaeet, se nedenfor) er den
evaluerede leeges ejendom. Alle andre skemaer (nddskemaer, se nedenfor) destrueres af den uddasaesvarlige overlaege efter feedback
samtalen.

Der forefindes i denne malbeskrivelse flere skentibbrug for 360-graders evaluering. Nedenfor bissls anvendelsen heraf.

» Skema til uddeling. Dette skema uddeles til derrfaugkgt sammensatte personkreds som vurderer dgreyaege som skal evalueres.
Den yngre leege, udveaelger selv disse personer. Kadgler indga mindst 5 laeger og mindst 5 persamearidre faggrupper. Visse
afdelinger kan herudover have retningslinjer fmgrdan personkredsen skal sammenseettes ( f.eleplsjayske fra afdeling og
ambulatorium, sekretzer, fysioterapeut mfl.) Denrgrigege laver en selvevaluering. Den vejleder, skathgive feedback pa
evalueringen, ma ikke veere blandt de evaluerendetdderne instrueres om undersggelsen. Leegenlisteemed navne pa modtagerne
og afleverer denne til vejlederen. Der er svarfiistlO dage. Herefter rykker vejleder for evt. niande besvarelser.

* Vejleder-skema til brug for feedbacksamtale meltean der evalueres og dennes vejleder. Dette skamgarden uddannelsesansvarlige
overlaege (evt. hovedvejleder) til at samle oplygame fra alle de personer, som har deltaget uevialgen. Besvarelserne opggares og
resultatet indfgres i dette skema. Hver delkompetahal samlet veere pa forventet eller over fortamiveau i 75 % af de samlede svar
for at kunne f& godkendelse af kompetencen. Deanmelsesansvarlige overlaege (evt. hovedvejledanegegar resultatet sammen
med den yngre laege senest 3 uger efter svarfiver, fipedback og tager ud fra opggrelse og disknsstlling til om kompetencerne
skal godkendes eller om der er behov for fornyatumring pa et senere tidspunkt. Hvis de kan godiégnunderskrives og dateres arket
og samtidig godkendes kompetencerne i logbogers ke kompetencerne kan godkendes af den uddasaelsvarlige overlaege (evt.
hovedvejleder), skal denne give en skriftlig begielse pa arket. Den yngre laege arkiverer arketpsitefglie, sa det kan indga i
diskussionen ved den efterfglgende nye evaluering.

5.4 Audit.

En audit er en struktureret bedgmmelse af kvalitafgournaler eller dele heraf ud fra i forvejgrstillede kriterier. | denne malbeskrivelse er
anvendt audit til evaluering af en enkelt kompegefmal 14). Der er hertil udarbejdet et auditskesoay findes i malbeskrivelsen.
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Den yngre laege veelger 5 journaler, og vurderendeholdte "gennemgange” ved brug af dette skemméndist 2 af journalerne skal laegen selv
have lavet "gennemgang”, som er den kompetences\ddueres.

Den uddannelsessggende forbereder en mundtligeggalse eller udfaerdiger en kort skriftlig rappwer de 5 journaler til den specialleege,
der skal evaluere. Hvad enten man veelger en mgrfdtiinstilling eller en skriftlig rapport, vil audvaere udgangspunkt for en struktureret
vejledersamtale. Strukturen i vejledersamtaleneigégiditskemaets punkter.

Rapporten skal indeholde

1. Kort beskrivelse af resultat af audit resultater

2. Diskussion af resultatet: er det tilfredsstillenigeer det op til afdelingens instruks/praksis. Heganisatoriske forhold haft indflydelse
pa resultatet?

3. Konklusion og evt. forslag til forbedringer

Rapporten vurderes af evaluerende specialleegedehsi@ende kriterier

1. Klar og fyldestggrende beskrivelse af resultatuahita
2. Diskussion af resultaterne i relation til god m&u& praksis og organisatoriske overvejelser.
3. Der er en klar konklusion i overensstemmelse med.fu

Evalueringsskemaer og logbog.

Nar en kompetence er godkendt og attesteret i iggier de til kompetencen hgrende evalueringsskemheaeyngre laeges ejendom. Det geelder
bade eventuelle tidligere skemaer med kommentefaid(kompetencen ikke har veeret godkendt) samgjdeékendte skema.
Den yngre leege kan opbevare sadanne skemaerors@igje eller smide dem ud helt efter eget gnkkgbogen derimod er et officielt og
offentligt dokument, som den uddannelsessggend®phkavare som dokumentation overfor sundhedsmiedigrne.
Vurderes kompetencen pa et eller flere punkter ufufeentet niveau SKAL der vedheeftes en forklaekdmmentar. Et sadant skema
opbevares af den uddannelsessggende og inddregesre evalueringer. Nar en kompetence er godkgndibkumenteret med underskrift i

| logbogen kan eventuelle tidligere skemaer med gddkendte evalueringer smides ud eller opbevapestefaljen helt efter leegens valg.

42



6. Evaluering af den laegelige videreuddannelse.

Sundhedsstyrelsens "Vejledning og evaluering ilésgelige videreuddannelse”, Januar 1998,
fastseetter struktur, retningslinier og ansvarsfiangdor evaluering.

Endvidere evalueres uddannelsen specifikt som taovenfor.

Hovedvejleder refererer til den uddannelsesangadierlaege, der har ansvar for opfglgning pa evialgen.
Afdelingernes uddannelsesindsats vurderes ca.dnraf Sundhedsstyrelsen obligatoriske inspektming. Se *Manual til brug for inspektorordninge&undhedstyrelsen,
August 2001.

7. Vejledning i den leegelige videreuddannelse

Sundhedsstyrelsens "Vejledning og evaluering ildegelige videreuddannelse”, Januar 1998,

fastseetter struktur, retningslinier og ansvarsfiangdor vejledning.

Den uddannelsessggende far ved tiltreedelse af ndid@ms forskellige faser tildelt en vejleder. ¥dgr er specialleege. Den overordnede
vejledning finder sted i forbindelse med de oblgiske samtaler der omfatter savel vejledning seaiuering . Der afholdes 3 samtaler per
fase: introduktions-, midtvejs- eller justeringsr slutevalueringssamtale. Ansvaret for gennenmderedf disse samtaler pahviler
hovedvejlederen.
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Bilag 1

Klinisk Mikrobiologi

Infektionsmedicin og klinisk mikrobiologi har et nassamarbejde om diagnostik og behandling af ptarened infektionssygdomme.
Infektionsmedicinere er leverandgrer af pravemalietil og aftagere af resultater fra de kliniskrbiologiske afdelinger.

For at fungere tilfredsstillende som speciallaeigpgeirn medicin:infektionsmedicin méa speciallaegevehieendskab til, forstaelse for og
fortrolighed med mikrobiologisk diagnostik og megodderes sensitivitet og specificitet og tolknafgesultater.

Malene understgtter erhvervelse af de specialdfiqikeckompetencer, der er angivet i sektion 3-B1..19

Kompetence Leeringsmal Leeringstrateqi Evalueringsmeide
Vurdering af hvorvidt Feerdighed i at vurdere og| Mesterleere og | Godkendelse af
prgvemateriale er beskrive hvorvidt Selvstudium feerdigheder
repraesentativt og luftvejssekret hidrgrer fra

tilstreekkeligt gvre eller nedre luftveje

Tolkning af bloddyrkning
hvorvidt der er
kontamination eller segte
bakterigemi

Feerdighed i at vurdere og
beskrive urin mht

forekomst af leukocytter og
bakterier

Feerdighed i at vurdere og
beskrive spinalveeske med
henblik pa forekomst af
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inflammatoriske celler

Feerdighed i at vurdere og
beskrive tynd og tyk drabe
blodudstrygning med
henblik pa
malariadiagnostik

Feerdighed i at vurdere og
beskrive hvorvidt
abscessmateriale, ledvaes
peritonealveeske,
pleuraeksudat mm
indeholder inflammatorisk
celler

ke,

D

Mikroskopi med henblik pa
at kunne stille
preeliminaer/definitiv
mikrobiologisk diagnose

Udfare:
Gram-farvning
Methylen bla
Ziehl-Nelsen
Giemsa

Identificere:
Gram-positive kokker i
keede, hobe og diploform
Gram negative diplokokke|
Gram negative stave
Syre-alkoholfaste stave
Cryptokokker
Malariaparasitter

Mesterleere

=

Kendskab til mikroskopi af

Godkendelse af
feerdighed
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feeces for parasitter

Dyrkning af bakterier

Kendskab til:
-Procedurer for anvendels
og udsaning af /pa
almindelige og selektive
dyrkningsmedier
- Bloddyrknings- systemer
-Aerob og anaerobe
dyrkningsprincipper
- principper for
identifikation af bakterier
vha af forgeering,
agglutination mm.

Mesterleere og
eselvstudium

Andre mikrobiologiske
metoder

Kendskab til og tolkning af
-PCR

-ELISA

-Antigen pavisning i
biologiske veaesker
Pavisning af antistoffer ve
serologiske metoder

Mesterleere og
selvstudium

d

Vejlerdersamtale

Antibiotika fglsomhed og
antibiotika
koncentrationsbestemmels

Kendskab til og tolkning af
- agar diffusion

e MIC bestemmelse
-E-test

- MBC

Kendskab til fastsaettelse
resistensgraenser
Koncentrationsbestemmel
vha

-biologisk metode

-EIA eller kromatografi

Mesterleere og
selvstudium

af

Synergisme/antagonisme

Vejledersamtale
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Bilag 2

Uddannelsesansvarlig overleege, Hovedvejleder og Digklinisk vejleder:

| den ny specialleegeuddannelse er fokus pa demudtiessggendes egen laering af komplekse kompetddiogsk-paraklinisk virksomhed,

og ikke pa undervisning. Den paedagogiske opgaverdidledes at tilrettelaegge et optimalt laeringsmifdelingen for de
uddannelsessggende, hvilket ikke kun kraever paetkomgnkning men ogsa ledelse, organisation ogristrition. Formalet med den
peedagogiske indsats er at optimere den enkeltemladralle malbeskrivelsens kompetencer. AnsVareat varetage dette har
uddannelsesansvarlig overlaege/praksiskoordinatoveldvejleder/praksistutag daglige kliniske vejleder®isse personer har ansvaret for at
uddannelsen bliver gennemfart med pakraevet kvatitetrdan disse funktioner samordnes fremgar akThabDet understreges, at enhver ansat
lzege har pligt til at medvirke i afdelingens uddalsasmiljg.

| professionsuddannelser kan der ogsa findesamtor Denne er oftest en aldre kollega som deltagelifyt og pa ideel grund uden ansvar
som ansat, deltager saledes ikke i planlaegningeogenfaring af uddannelsen, men fungerer kun sdgivér og statte for den
udannelsessggende leege. Erfaringen viser at eriugmgirende mentor kan veere til stor nytte i eriggmionsuddannelse. At opsgge en mentor
og at fungere som mentor er frivilligt fra beggeesi Det overlades derfor til den uddannelsessagiades eget skan at sgge en mentor. Da
denne funktion i den postgraduate lsegeuddannédtsekiieeves, bliver den fortsat ikke beskrevet hekelie specialer eller regioner kan veelge
at laegge ogsa mentorfunktionen i mere faste rammer.

Uddannelsesansvarlig overleege/praksistutor
Den administrative funktion af specialleegeuddarerelsaretages i sygehusafdelinger atiddannelsesansvarlig overleegem er ansat i en
sygehusafdeling med et seerligt ansvar for viderandelsen beskrevet i en funktionsbeskrivelse. Rielannelsesansvarlige overleege refererer
til afdelingsledelsen vedrgrende den laegelige eigddannelse. | uddannelsen til almen praktiserEade benasevnes modsvarende funktion
praksiskoordinatorsom er ansat direkte af amterne. Arbejdsopgavaraé

» Overordnet sikre laeringsmiljget i afdelingen

» Sikre at der forefindes uddannelsesprogrammerfételiagens typer af uddannelsesstillinger
» Sikre at der bliver udarbejdet en uddannelsesgiaddn uddannelsessggende.
* Planleegge fokuserede ophold og sikre gennemfdrsieina

» Sikre viderefgrelse af den uddannelsesmaessige stadiuskift af hovedvejledere i uddannelsesforlgbet
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* Planlaegge og sikre program for introduktion i &fdgen.

e Sikre at enhver uddannelsessggende tildeles ermhejleder

» Engagere og instruerer daglige kliniske vejledere

» Sikre hovedvejleders og daglige kliniske vejledmitsejdsopgaver ved den ledende overleege
« Deltage i handteringen af uhensigtsmaessige uddsasietiagb.

» Sikre at opnaede kompetencer bliver attesteret.

» Sikre at evaluering af uddannelsen udfgres.

- Give afdelingen feed back pa uddannelsen, ivaetksmtgennemfare kvalitetsudviklingsarbejde.

Hovedvejleder
Den uddannelsesansvarlige overlaege sgrger fdieatddannelsessggende leeger i en afdeling han\eedkejleder. Denne er en laege, der er

senior i forhold til den uddannelsessagende. Hosjebleren har en helt central rolle og paleeggesgaarisr den praktiske gennemfarsel af én
eller flere uddannelsessggendes forlgb i afdelingen
Arbejdsopgaverne er at:

» Seette sig grundigt ind i uddannelsesprogrammeddbgaeldende uddannelsesforlgb

 Sammen med den uddannelsessggende udarbejde emeiddaplan for uddannelsesforlgbet i afdelingen.

» Sikre at uddannelsesplanen bliver gennemfart.

» Sikre lgbende justering af uddannelsesplanen.

« Informere daglige kliniske vejledere om uddanneitssen.

» Veere ansvarlig for at introduktionsprogrammet bligennemfart
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Sammen med den uddannelsessggende anvende paddagedikaber, fx ugentlige/manedlige laeringskééra Evt. uddelegeres
opgaven.

Yde daglig klinisk vejledning og give feed back.

Gennemfgre fortlgbende vejledersamtaler

Inddrage den uddannelsesansvarlige overleege i igtemsessige uddannelsesforlgb

Evaluere enkelte kompetencer.

Attestere at de til uddannelsesforlgbet svarendepletencer er opnaet

Daglig klinisk vejleder

Vejledning af den uddannelsessggende kan og bewikietages af en enkeltperson. | den dagligedstigjiation har hver ansat lsege et ansvar

som vejleder. Efter delegering fra den uddannefsasalige overleege kan den daglige kliniske vejledmluere og attestere opnaelsen af

enkeltkompetencer for de uddannelsessggende l&agejdsopgaverne er at:

Holde sig orienteret om uddannelsesplaner for efgehs uddannelsessggende laeger.

Deltage i gennemfgrsel af introduktionsprogrammet

Efter delegering, sammen med den uddannelsessggendrde paedagogiske redskaber, fx ugentlige/rigadakringskontrakter
Yde daglig klinisk vejledning og give feed back.

Efter delegering evaluere enkelte kompetencer ddditompetencer og rapportere til hovedvejleder.
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Funktioner af uddannelsesansvarlig overleege, Hovedyleder og Daglige kliniske vejledere

Funktionsomrader

Uddannelsesprogram

Uddannelsesplan

Introduktionsprogram

Klinisk vejledning

Evaluering af den
uddannelsessggende

Uddannelsesansvarlig overleege

Sikrer at der forefindes .
uddannelsesprogrammer for afdelingens
typer af uddannelsesstillinger

Sikrer at der bliver udarbejdet en .
uddannelsesplan til den
uddannelsessggende.

Planleegger fokuserede ophold og sikref
gennemfgrelsen af dem

Sikrer viderefgrelse af den .
uddannelsesmaessige status ved skift af
hovedvejledere i uddannelsesforlgbet. .

Sikrer program for introduktion i .
afdelingen

Sikrer at enhver uddannelsessggende
tildeles en hovedvejleder

Engagere og instruerer daglige kliniske
vejledere

Sikrer hovedvejleders og daglige .
kliniske vejleders arbejdsopgaver ved den
ledende overlaege .

Deltager i handteringen af .

uhensigtsmaessige uddannelsesforlgb
Engagerer og instruerer daglige kliniske
vejledere
Sikrer at opndede kompetencer bliver
attesteret. .

Hovedvejleder (en ueiget)

Seetter sig grundigt ind i
uddannelsesprogrammet for det geeldende
uddannelsesforlgb.

Udarbejder sammen med den .
uddannelsessggende en uddannelsesplan for
forlgbet i afdelingen.

Sikrer at uddannelsesplanen bliver
gennemfart.

Sikrer lgbende justering af
uddannelsesplanen.

Informerer daglige kliniske vejledere om
uddannelsesplanen.

Er ansvarlig for at programmet for .
introduktion i afdelingen bliver gennemfart

Anvender sammen med den .
uddannelsessggende i forngdent omfang
paedagogiske redskaber, fx ugentlig/manedlig
leeringskontrakter. Evt. uddelegeres opgaven.

Yder daglig klinisk vejledning og giver
feed back. N

Gennemfgrer fortlgbende vejledersamtaler

Inddrager den uddannelsesansvarlige
overleege i uhensigtsmaessige
uddannelsesforlgb

Evaluerer enkelte kompetencer .
Attesterer at de til uddannelsesforlgbet

Daglig klinisk vejleder (flere personer)

Er forpligtiget til at holde sig
orienteret om uddannelsesplaner for
afdelingens uddannelsessggende leeger

Deltager i gennemfgrsel af program
for introduktion i afdelingen

Anvender, efter delegering,
sammen med den uddannelsessggende
i forngdent omfang paedagogiske
redskaber, fx ugentlig/manedlig
leeringskontrakter

Yder daglig klinisk vejledning og
giver feed back

Evaluerer efter delegering enkelte
kompetencer eller delkompetencer og
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Evaluering af uddannelsen e

Sikrer at evaluering af uddannelsen
udfares.

Giver afdelingen feed back, veerkseetter
og gennemfarer kvalitetsudviklingsarbejde

svarende kompetencer er opnaet

rapporterer tilch@jeder.
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