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Indledning 
Intern medicin omfatter undersøgelse, behandling og kontrol af patienter med medfødte og 
erhvervede medicinske sygdomme i de indre organer og i bevægeapparatet. 
 

Beskrivelse af generel intern medicins placering i specialestrukturen 
Den typiske intern medicinske patient i hospitalssystemet er en ældre, ofte akut indlagt patient, 
som er henvist til indlæggelse pga. lidelser inden for et eller flere af de nedenfor nævnte intern 
medicinske specialer. Akut indlagte patienter vil blive indlagt på større eller mindre akutte 
modtageafdelinger, enten specielle visitationsafsnit eller medicinske afdelinger med speciel 
modtage funktion. På disse akutte modtageafdelinger foregår den initiale diagnostik, behandling 
og evt. videre visitation til specialeafsnit/afdelinger. Omkring 90% af alle intern medicinske 
indlæggelser er akutte indlæggelser. 
 
Da mange patienter har symptomer og sygdomme, der involverer flere intern medicinske 
specialer og andre specialers område, kræver det, at den eller at de modtagende læger har en 
bred basisviden inden for hele det intern medicinske område. Der er intern medicinske 
afdelinger på alle sygehuse med akut modtagelse, og intern medicin er repræsenteret på alle 
niveauer i sygehusvæsenet.  
 
Ved reformen af speciallægeuddanelsen 2003 på basis af betænkning fra 
Speciallægekommissionen (Fremtidens speciallæge. Betænkning fra Speciallægekommissionen, 
Sundhedsministeriet maj 2000, betænkning nr. 1384) etableredes 9 medicinske specialer: 
 
- Intern Medicin: Endokrinologi 
- Intern Medicin: Gastroenterologi og Hepatologi 
- Intern Medicin: Geriatri 
- Intern Medicin: Hæmatologi 
- Intern Medicin: Infektionsmedicin 
- Intern Medicin: Kardiologi 
- Intern Medicin: Lungemedicin 
- Intern Medicin: Nefrologi 
- Intern Medicin: Reumatologi 
 
Modellen forudsætter, at alle speciallæger inden for en af de 9 nævnte specialer har en bred 
generel fællesuddannelse (”common trunk”) inden for intern medicin suppleret med en 
specialespecifik uddannelse. Målet med den intern medicinske fællesuddannelse er at bibringe 
den uddannelsessøgende læge et speciallægekompetenceniveau som kvalificerer speciallægen til 
initialt at kunne håndtere den akutte patient med en eller flere intern medicinske lidelser samt 
den evt. efterfølgende færdigbehandling af visse nærmere angivne tilstande eller den videre 
visitation til relevante speciale. 
 
Målbeskrivelsen skal betragtes som en samlet enhed og uddannelsen i den intern medicinske 
fællesuddannelse kan således foregå på alle de afdelinger, som kan tilbyde et større eller mindre 
antal af de i målbeskrivelsen beskrevne kompetencer. 
 
Målbeskrivelser for den intern medicinske fællesuddannelse er blevet til i et samarbejde mellem 
i nævnte rækkefølge: Dansk Endokrinologisk Selskab; Dansk Gastroenterologisk Selskab og 
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Dansk Selskab for Hepatologi; Dansk Selskab for Geriatri; Dansk Hæmatologisk Selskab; 
Dansk Selskab for Infektionssygdomme; Dansk Cardiologisk Selskab; Dansk Lungemedicinsk 
Selskab; Dansk Nefrologisk Selskab; Dansk Reumatologisk Selskab; Medicinsk Allergologisk 
Selskab og Dansk Selskab for Intern Medicin; samt repræsentanter for Dansk Medicinsk 
Selskab og Den Almindelige Danske Lægeforening. 
       

Beskrivelse af specialet Intern medicin: Gastroenterologi og Hepatologi 
Specialet Intern Medicin: Medicinsk  Gastroenterologi og Hepatologi omfatter forebyggelse, 
undersøgelse, behandling og kontrol af medfødte og erhvervede sygdomme i spiserør, mave-
tarmkanal, bugspytkirtel, lever- og galdeveje.  
 
Specialebeskrivelse 

Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi er et af 9 intern medicinske specialer. Disse 
speciallægeuddannelser indeholder alle en bred intern medicinsk uddannelse, der er 
selvstændigt beskrevet i ”Målkompetencer for den fælles intern medicinske 
grunduddannelse”. Målbeskrivelse angiver målene for den speciale specifikke del af 
uddannelsen i Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi. For overblikkets skyld er de 
specialespecifikke mål fra den fælles grunduddannelse medtaget.  
 

Ekspertområder 
De fleste speciallæger i Intern Medicin: Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi vil 
uddanne sig ud over de krav, der er angivet i målbeskrivelsen. Herved dannes en række 
mere eller mindre afgrænsede ekspertområder. Dette foregår i en vekselvirkning mellem de 
muligheder, der skabes af den fagligt-videnskabelige udvikling og de krav, der opstår i 
sundhedsvæsenet. Det må forventes at det ved besættelse af slutstillinger vil blive tillagt 
betydning, at speciallægen har erhvervet sådanne kompetencer, der ligger ud over 
målbeskrivelsens krav. I forbindelse med dannelsen af specialet Intern Medicin: Medicinsk 
Gastroenterologi og Hepatologi har det ikke været hensigtsmæssigt at fiksere denne 
udvikling ved beskrivelse af mere etablerede fagområder, men dette kan på et senere 
tidspunkt blive naturligt.  
 

Specialets udbredning og afgrænsning 
Som et af de første specialer blev Intern Medicin oprettet i 1937. Specialet Medicinsk 
Gastroenterologi oprettedes i 1971. Ved videreuddannelses reformen i slutningen af 
1970’erne (Speciallægekommissionens betænkning nr 815, 1977) blev specialet Hepatologi 
introduceret og i lighed med Medicinsk Gastroenterologi gjort til et medicinsk grenspeciale. 
Ved den efterfølgende reform (Speciallægekomissionens betænkning 1384, 2000) blev 
begrebet grenspeciale afskaffet. Intern Medicin blev nedlagt og der blev etableret 9 Intern 
Medicinske specialer med en betydelig fælles grunduddannelse. Ikke mindst for at tilnærme 
sig situationen i det øvrige Europa foreslog kommissionen nedlæggelse af Hepatologi som 
speciale og i konsekvens heraf besluttede Det Nationale Råd for Lægers Videreuddannelse i 
2001 at arbejde for et fælles speciale Intern Medicin: Medicinsk Gastroenterologi og 
Hepatologi. 
 
Ved etableringen af specialet Intern Medicin: Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi er 
der speciallæger i Medicinsk Gastroenterologi på medicinske afdelinger i alle amter og 
speciallæger i Hepatologi i nogle. Flertallet af fremtidens speciallæger tænkes at blive 
nyttet til funktionsbærende intern medicinske enheder. Målsætningen er, at disse enheder 



Uddannelsesprogram i intern medicin: Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi for 
afdelingerne: Svendborg/Odense 
 

X:\HR\Den Lægelige videreuddannelse\Specialer\Gastroenterologi\Uddannelsesprogrammer\uddannelsesprogram odense svendborg.doc 

SdeM/rp 05-10-2009  3  

varetager cirka 90% af alle indlæggelser. Målbeskrivelsen opregner de kompetencer, 
speciallægen i Intern Medicin: Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi skal besidde for 
at varetage de gastroenterologiske og hepatologiske problemstillinger i denne forbindelse.  
 
Specialet råder over 12 hoveduddannelsesstillinger fordelt på de tre uddannelses regioner. 
 
To videnskabelige selskaber, Dansk Gastroenterologisk Selskab og Dansk Selskab for 
Hepatologi dækker specialet. 
 
Specialet har høj forskningstradition med betydelig international status. 
 

Specialet i regionen: 
De funktionsbærende enheder er: 
Medicinsk Afdeling, Sydvestjysk Sygehus, Esbjerg 
Medicinsk Afdeling, Kolding/Vejle Sygehus 
Medicinsk Afdeling, Svendborg Sygehus 
Medicinsk Afdeling, Sønderborg Sygehus 
 
Den højtspecialiserede afdeling er: 
Medicinsk Gastroenterologisk Afdeling S, Odense Universitetshospital 
 

Uddannelsesforløbet 
 

Hoveduddannelsen: 60 måneder 
I hoveduddannelsen færdiggøres den fælles intern medicinske grunduddannelse og 
speciallægeuddannelsen. De to elementer har særskilt målbeskrivelse. Hoveduddannelsen 
omfatter både ansættelser på afdelinger i funktionsbærende enheder og højt specialiserede 
enheder. Uddannelsen er i region Syd fordelt med to års ophold på funktionsbærende enhed 
fulgt af to års ophold på højtspecialiseret enhed (Odense) og endende med et års ophold på 
oprindelig funktionsbærende enhed. 
 
Til støtte for den uddannelsessøgende læge udpeges en speciallæge, der kan fungere som 
mentor. Mentorens opgave er løbende vejledning af den uddannelsessøgende gennem 
hoveduddannelsen. 
 
Til løbende at følge progressionen i uddannelsen får den uddannelsessøgende udleveret en 
logbog med en checkliste. Hvert opfyldt mål attesteres i logbogen, som derved  tjener til 
dokumentation for at målbeskrivelsens kompetencer opnås 
 

Obligatoriske teoretiske kurser 
De obligatoriske teoretiske kurser omfatter generelle tværfaglige kurser, specialespecifikke 
kurser samt et kursus i forskningsmetodologi.  
 

Generelle tværfaglige kurser 
De generelle  tværfaglige kurser har en samlet varighed på ca. 4 uger og omfatter: 
 
- Kursus i kommunikation og informationsteknologi 
- Kursus i pædagogik/læreprocesser 
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- Kursus i ledelse, administration og samarbejde 
 
Kurset i kommunikation har en samlet varighed af 1 uge og er tidsmæssigt placeret i 
turnusuddannelsen. Formålet er at understøtte de uddannelsessøgendes muligheder for at 
erhverve sig de i målbeskrivelserne opstillede kompetencer i kommunikation. Kurset i 
pædagogik har til formål at understøtte de uddannelsessøgende lægers muligheder for at 
erhverve sig de nødvendige pædagogiske minimumskompetencer og har en samlet varighed 
på 1 uge, bestående af et kursus i læring i turnusuddannelsen og et kursus i vejledning i 
introduktionsuddannelsen. Kurset i ledelse, administration og samarbejde har en samlet 
varighed på 2 uger med et modul i introduktionsuddannelsen og to moduler i 
hoveduddannelsen. Det overordnede formål med dette kursus er at understøtte de 
uddannelsessøgendes muligheder for at erhverve sig de i målbeskrivelserne opstillede 
kompetencer inden for områderne ledelse, administration og samarbejde. 
Det overordnede ansvar for de tværfaglige kurser ligger hos Sundhedsstyrelsen, mens de tre 
regionale råd for lægers videreuddannelse (Region Øst, Region Syd, Region Nord) står for 
den praktiske tilrettelæggelse og gennemførelse af kurserne. 
 

Specialespecifikke kurser 
De specialespecifikke kurser har en samlet varighed på ca. 6 uger (30 kursusdage) 
omfattende såvel fællesuddannelsen som specialedelen og koordineres mellem de 
videnskabelige selskaber, der udbyder kurser til den specialespecifikke del af 
hoveduddannelsen.  
Det obligatoriske kursusforløb i den intern medicinske fællesuddannelse består af: 
- Kursus i rationel klinisk beslutningsteori 
Kursus i rationel farmakoterapi og medikamentel iatrogenese 
Kursus i psykiatri og neurologi for intern medicinere 
Kursus i den ældre patient 
Kursus i akut medicin og intensiv terapi 
Kursus i onkologi for intern medicinere 
Det overordnede formål med disse kurser er at understøtte de uddannelsessøgendes 
muligheder for at erhverve sig de i målbeskrivelserne opstillede kompetencer vedrørende 
den medicinske ekspertrolle. Både indhold og den tidsmæssige placering af de teoretiske 
kurser skal være motiveret og understøtte kompetenceudviklingen. 
De specialespecifikke kurser består af: 
Basalendoskopi 
Gastroenterologi I (internat Sandbjerg Slot) 
Gastroenterologisk billeddiagnostik 
Ultralyddiagnostik 
Ernæring 
Gastroenterologisk onkologi 
Gastroenterologi II (internat Middelfart) 
 

Forskningsmodul 
Forskningstræningen tager sigte på at udvikle kompetencer til at opsøge og vurdere ny viden 
samt at overføre denne til praktisk klinisk brug. Der er afsat 12 uger til forskningstræningen. 
De 12 uger er ikke tænkt som et samlet forløb, men et forløb og en proces, der typisk 
strækker sig over flere år i hoveduddannelsen. I de 12 uger skal der formuleres og 
gennemføres et projekt, der efter afsluttet forløb afrapporteres såvel mundtligt som skriftligt. 
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Det overordnede ansvar for modulet ligger hos Sundhedsstyrelsen, mens den organisatoriske 
forankring sker i de tre regioner i samspil mellem den uddannelsessøgende, mentor, en 
hovedvejleder (hvis ikke mentor), stamafdelingen, de uddannelsesansvarlige og 
forskningsansvarlige overlæger, postgraduate lektorer og fakultetet i regionen efter 
retningslinjer beskrevet af Sundhedsstyrelsen. 
 
 

Beskrivelse af afdelingerne: 
 

 
Medicinsk Gastroenterologisk Afdeling S, OUH: 

Beskrivelse af afdelingen 
Afdeling S er beliggende i stueetagen, indgang 128. Afdelingen, som består af 27 senge har 
ca. 1400 indlæggelser årligt. S-ambulatoriet er beliggende i kælderen, indgang 128. 
Ambulatoriet modtager henvisninger fra øvrige afdelinger på Odense Universitetshospital, 
fra praktiserende læger samt fra hospitalsafdelinger i Region Syddanmark mhp. diagnostik 
og behandling. 
Afdeling S har endvidere daghospital på Patienthotellet. 
Ambulatoriet har servicefunktion for hospitalets øvrige afdelinger, når det gælder 
gastroenterologiske specialeundersøgelser (øsofago-gastro-duodenoskopi, tyndtarmsbiopsi, 
ERCP, koloskopi, sigmoideoskopi, Helicobacter diagnostik).  
Afdelingen har basisfunktion for Odense Universitetshospitals optageområder og har 
hovedfunktion og højt specialiseret funktion inden for gastroenterologi og hepatologi – 
herunder dobbelt ballon dilatation, ERCP, fotodynamisk terapi, levervenekateterisation og 
undersøgelser af den eksterne pancreasfunktion - for Region Syddanmark.  
Sengeafdelingen modtager i princippet kun gastroenterologiske og hepatologiske patienter, 
men undertiden også, såfremt belægningsforholdene kræver dette ”uspecificerede” 
medicinske patienter fra akut-modtage-afdelingen (AMA).  
Afdelingen har tæt samarbejde med kirurgisk gastroenterologisk afdeling A, 
røntgenafdeling, nuklearmedicinsk afdeling og onkologisk afdeling R. 
 
Lægenormering  
Afdelingen er i øjeblikket normeret med: 
1 ledende overlæge 
1 klinisk professor 
6 vagtbærende overlæger, hvoraf 1 har 40% forskningslektorat 
6 2-årige hoveduddannelsesforløb 
2 1-årige introduktionsstillinger 
Organisation af det daglige arbejde: 
Der henvises til det månedlige arbejdsskema, skema over dagarbejde og rulleskema.  
Der er en stuelægefunktion, 3 daglige stuegangsfunktioner, 2-4 konsultationsfunktioner i 
ambulatoriet, 2-3 endoskopifunktioner, 1 skadevagtsfunktion, 1 bagvagtsfunktion på AMA 
samt specialebagvagt i afdeling S. 
Introduktionslægen forventes at deltage i stuelægefunktionen, herunder modtagelse af 
elektive patienter, ambulante konsultationer og den 10-skiftede skadevagt (2-skiftet vagt på 
tjenestested). 
Akut indlæggelse sker via AMA og den initiale modtagelse varetages af AMA for- og 
bagvagt efter visitation fra AMA visitator. Patienter med akut gastrointestinal blødning 
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indlægges dog direkte i afdeling S1 og den initiale udredning og behandling varetages af 
AMA-forvagt.  
Overflyttelser fra andre afdelinger samt indlæggelse fra ambulatoriet foregår direkte i 
sengeafsnittet.  
 
Undervisning  
Studenterundervisning varetages fortrinsvis af den kliniske professor, de tre kliniske 
lektorer og den koordinerende kliniske lektor, men alle læger bidrager i den kliniske 
undervisning. Der er sædvanligvis 2-3 medicinstuderende på 4 ugers klinisk ophold i 
afdelingen.  
Den postgraduate undervisning finder dels sted ved den ugentlige undervisning tirsdag 13-
14, dels ved månedlige patologikonferencer og endelig de månedlige onsdagsmorgen 
konferencer.  
Afdelingen råder udover et forholdsvis velassorteret håndbibliotek og abonnerer endvidere 
på en lang række gastroenterologiske, hepatologiske og enkelte internationale interne 
medicinske tidsskrifter. 
 
Konferencer 
Daglig røntgenkonference på røntgenafdelingen 1. sal, højhuset kl. 12.30 undtagen onsdag 
og torsdag, hvor konferencerne begynder hhv. kl. 12.15 og 14.15. 
Mandag og fredag afholdes afdelingskonferencer kl. 13.15 og onsdag kl. 12.30. Her 
diskuteres samtlige indlagte patienter.  
Hver torsdag afholdes der kl. 13.30 ambulatoriekonference i konferencelokalet 2. sal, hvor 
lægerne medbringer journaler på ambulante patienter. 
Hver torsdag afholdes 14.30 gastroenterologisk konference (GE-konference) med kirurgisk 
gastroenterologisk afdeling A i røntgenkonferencelokalet i højhuset. Konferencen følges af 
en tværfaglig levertumor konference med deltagelse af onkologisk afdeling R. 
2. torsdag i hver måned afholdes kl. 15.00 karcinoid tumor konference med deltagelse af 
kirurgisk gastroenterologisk afdeling A, røntgenafdelingen, onkologisk afdeling R og 
nuklearmedicinsk afdeling i højhuset. 
2. onsdag afholdes kl. 15.00 IBD-konference med deltagelse af kirurgisk afdeling A i 
konferencelokalet, 2. sal. 
 
Introduktionsperioden 
De første 5 hverdage i hver måned afholdes introduktionsprogram fælles for afdelinger med 
funktion på AMA. Programmet er udvidet i marts og september måned.  
 
Den individuelle uddannelsesplan  
Aftales i forbindelse med introduktionssamtalen med deltagelse af den uddannelses-
søgende, vejleder og uddannelsesansvarlig overlæge. Det forventes at den 
uddannelsessøgende under opholdet bliver oplært i koloskopi. Den uddannelsessøgende 
forventes selv at holde øje med at de nødvendige kompetencer opnås i passende tempo. 
Evaluering foregår så vidt mulig som beskrevet under ”Vejledning til kompetencevurdering 
og hjælpeskema til kompetencevurdering” og så vidt muligt med hovedvægt på 360 graders 
evaluering. Det første år har den uddannelsessøgende funktion som bagvagt på Akut 
Modtageafdeling (AMA), men hovedparten af arbejdstiden tilbringes med 
stuegangsfunktion, ambulatoriefunktion og endoskopi i afdeling S. Det andet år består 
vagtfunktionen af specialebagvagt i afd S. 
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Idet der i alle afdelingsfunktioner vil være gode muligheder for at konsultere mere erfaren 
kollega forventes stuegang, ambulatoriefunktioner varetaget selvstændig. En væsentlig del 
af supervision og vejledning foregår ved ambulatoriekonference samt de tre ugentlige 
stuegangskonferencer. 
 
Afdelingens læringsmiljø (Den lægelige videreuddannelse) evalueres i forbindelse med 
afslutningssamtalen med deltagelse af den uddannelsessøgende, vejleder og 
uddannelsesansvarlig overlæge. 
 

 
 
Beskrivelse af Medicinsk Afdeling M, OUH Svendborg Sygehus 
 
Afdelingen ledes af ledende overlæge Mette Kelstrup Hallas og oversygeplejerske Grete Kirketerp. 
Afdelingens kontaktdirektør er Peder Jest. Sekretærfunktionen for afdelingsledelsen varetages af 
afdelingsledelsessekretærerne Pia Størner-Ryberg, Birgitte Jørgensen, Irene Aalund og Camilla 
Kloster Haugaard. 
 
Medicinsk Afdeling M er en almen intern medicinsk afdeling, som desuden varetager 
enkelte specialfunktioner (udredning af lungekræft, apopleksibehandling og 
dialysefunktion). Afdelingen er normeret til 123 stationære senge, og afdelingens 
optageområde er på ca. 200.000 indbyggere. I 2008 var der 9.450 indlæggelser og 
52.000 ambulante besøg. Afdelingens samlede budget er på ca. 200 Mil. kroner. Der 
er aktuelt ansat ca. 475 personer, hvoraf en del er deltidsansatte. 
 
Afdelingen består af fem sengeafsnit, et dagafsnit, en række ambulatorier og en forskningsenhed: 
 

·  MK (16 senge, kardiologi) og MAM (16 senge, akut modtageafsnit) 
·  MH (33 senge, apopleksi og endokrinologi) 
·  ML (20 senge, lungemedicin) 
·  MRG (18 senge, gastroenterologi /hepatologi) 
·  MT (15(10) senge, infektionssygdomme, hæmatologi og reumatologi) 

 
·  Medicinsk dagafsnit MDS (Svendborg) 
·  Kardiologisk ambulatorium (Svendborg og Nyborg) 
·  Endokrinologisk ambulatorium (Svendborg og Nyborg) 
·  Lungemedicinsk ambulatorium (Svendborg) 
·  Gastroenterologisk ambulatorium (Svendborg og Nyborg) 
·  Reumatologisk ambulatorium (Svendborg) 
·  Medicinsk Forskningsafdeling 
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Afdelingens faste lægestab 

·  Ledende overlæge Mette Kelstrup Hallas (intern med., gastroenterologi) 
·  Overlæge, dr.med. Axel Malchow-Møller (intern.med., gastroenterologi, hepatologi) 
·  Professor, dr.med. Kenneth Egstrup (intern.med., kardiologi) 
·  Overlæge Flemming Egede (intern med., kardiologi, lungemedicin) 
·  Overlæge Torben Pindborg (intern med., kardiologi, nefrologi) 
·  Overlæge ph.d. Claus Tveskov (kardiologi)* 
·  Overlæge ph.d. Jørgen Hangaard (intern medicin, endokrinologi)* 
·  Overlæge, dr.med. Jens Elmgren (intern med., reumatologi) 
·  Overlæge Thomas Rosen (intern med.)* 
·  Overlæge, ph.d. Tony Bill Hansen (intern med., endokrinologi) 
·  Overlæge, ph.d. Klaus Levin (endokrinologi) 
·  Overlæge, ph.d. Claus Aalykke (gastroenterologi, hepatologi) * 
·  Overlæge Ole Bruun Rasmussen (intern med., lungemedicin)* 
·  Overlæge Niels Kjær Knudsen (intern med., endokrinologi) 
·  Overlæge Gorm Andersen (intern med.) 
·  Overlæge, ph.d. Lars Stubbe Teglbjærg (intern medicin, infektionsmedicin) 
·  Overlæge dr.med. Hans Henrik Jepsen (intern medicin, kardiologi) 
·  Overlæge Kristian Angelo-Nielsen (intern medicin, kardiologi) 
·  Overlæge Georg Jørgensen (intern medicin, medicinsk gastroenterologi) 
·  Overlæge Vagn Haas (intern medicin, endokrinologi) 
·  Overlæge Lars Kjær Nielsen (intern medicin, reumatologi) 
·  Overlæge Jens Svanegaard (intern medicin, kardiologi) 
·  Overlæge Jon Rasmussen (intern medicin, kardiologi) 
·  Overlæge Erik Øster Jørgensen (intern medicin) 
·  Overlæger Mogens Kjær Andersen (intern medicin, kardiologi) 
·  Overlæge dr.med. Inger Marie Jensen Hansen (intern medicin, reumatologi)* 
·  Overlæge, ph.d. Jess Lambrechtsen (kardiologi) 
·  Overlæge Jens Paabye (lungemedicin) 
·  Afdelingslæge Carsten Brehmer (lungemedicin) 
·  Afdelingslæge Henrik Nielsen (almen medicin) 
·  Afdelingslæge Mette Wildner Christensen (gastroenterologi) 
·  Sygehuslæge Tom Tjørnum 
·  reservelæge Jan Poulsen 

* Specialeansvarlige overlæger. 
 
Øvrig lægestab 
Alle afdelingens yngre lægestillinger er klassificerede. Der er følgende stillingskategorier: 

·  Basisuddannelse 
·  Blokstillinger til almen medicin 
·  Introduktionsstillinger til intern medicin 
·  Hoveduddannelsesstillinger i følgende specialer: Intern medicin: lungemedicin, 

gastroenterologi og hepatologi, endokrinologi, reumatologi, kardiologi samt geriatri. 
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Vagtforhold 
 
Afdelingen er funktionelt opdelt i en vaskulær og en nonvaskulær søjle, hver med sit vagthold.  

·  Bagvagt: de to søjler skiftes til at dække to-holdsdrift med fuld tilstedeværelse og 
tilstedeværelse kl. 8.00-22.00. 

·  Forvagt: to-holdsdrift med fuld tilstedeværelse. 
·  Medicinsk skadestuevagt: Hverdage 8.00-18.00 I vagttiden passes skadevagten af 

nonvaskulær forvagt. 
·  Beredskabsvagt: Overlæge-vagt i de døgn hvor der ikke er speciallæge i bagvagt.  I den 

vaskulære søjle er det altid en speciallæge i kardiologi.  I den nonvaskulære søjle veksler 
grenspecialet. 

·  Geriatrisk Afdeling: Der er fællesvagt mellem Geriatrisk Afdeling G og Medicinsk Afdeling 
M. Efter kl. 18.00 på hverdage (kl. 14.00 på lørdage) samt søn- og helligdage passes 
Geriatrisk Afdeling af nonvaskulær forvagt. 

·  Hjertestop: Vaskulær forvagt indgår i kalde-proceduren. 
 
Vagtstrukturen er aktuelt under revision 
 
 
Visitation 
 
I dagtiden varetages visitationen af visiterende sekretær Jytte Wikkelsø Schmidt.  
I vagttiden er den døgndækkende bagvagt visitator.  
 
 
Den daglige arbejdsorganisering 
 
Kl. 08.00-08.15 Morgenkonference  
Kl. 08.15-12.00 Stuegang + andre dagfunktioner 
Kl. 11.45 -12.15 Røntgenkonference (vaskulær) 
Kl    12.15-12.30 Røntgenkonference ( non-vaskulær) 
Kl. 12.15  (12.30) Afsnitskonference på de enkelte afsnit med deltagelse af alle lægerne fra  
  det pågældende afsnit 
Kl. 13.00-15.00 Eventuel deltagelse i forundersøgelser på MD, ambulatorium, m.v.  
 
Konferencer  
 
Morgenkonferencen kl. 8.00-8.15. søjle-opdelt (man, tirs, tors og fredag) 
vaskulær søjle: konferencerum, MK  
non-vaskulær søjle: konferencerum, lægegangen, 4.sal  
fælles morgen konference: alle onsdage i Salen 
Afgående vagthold fremlægger problempatienter, 
Evt. afdøde patienter fremlægges af forvagten. 
Dagens planlagte undersøgelser og andre procedurer fordeles. 
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Ved røntgenkonferencen kl. 11.45(vaskulær søjle) eller kl -12.15(non-vaskulær søjle) præsenteres 
de foreliggende billeddiagnostiske undersøgelser af en radiolog.  
 
Afsnitskonferencerne Kl. 12.15 eller kl 12.30 samles lægerne på deres respektive sengeafsnit for at 
gennemgå de indlagte patienter med henblik på justering af undersøgelses- og behandlingsplan. 
 
Fælleskonf med parenchymkirurgisk afd sidste fredag i måneden kl. 14-15 (NV konferencerum). 
Der drøftes fællesptt og der er et fagligt indlæg (uddelegeres). 
 
Patologkonference  3 gange pr. semester fælles med lægerne fra patologisk afdeling. Mange 
patienter med gastroenterologiske problemstillinger. 

 

Arbejdsfunktioner: 

Vagtfunktion:  

Lægen i Hoveduddannelsesstilling i gastroenterologi deltager i vagt i forvagtslaget eller 
bagvagtslaget,  afhængig af kvalifikationer. Som regel må man påregne forvagtsfunktion i 
begyndelsen af ansættelsen. Vagten er to-delt. Der vil endvidere altid være speciallæge i bunden 
vagt. Se i øvrigt ovenfor. 

Almindelig dagfunktion : 

Sengeafsnittet (MRG i Svendborg) har 18 sengepladser, som overvejende anvendes til behandling 
af patienter med hovedproblemer indenfor grenspecialet, typisk patienter med leversygdomme af 
enhver art (med undtagelse af viral hepatitis, som traditionelt håndteres af infektionsmedicinerne), 
akut og kronisk diarre, herunder inflammatorisk tarmsygdom samt patienter med opkastninger og 
vægttab samt øvrige indlæggelses-krævende patienter, der mistænkes for sygdomme i mave-tarm 
regionen (fx pga vægttab eller kronisk blødning) og som ikke primært hører under kirurgisk 
gastroenterologi. Der er et tæt samarbejde med organ-kirurgisk afdeling,  særligt omkring blødende 
leverpatienter og operationskrævende patienter med inflammatorisk tarmsygdom. Endvidere er der 
et tæt samarbejde med medicinsk gastroenterologisk afdeling S, Odense Universitetshospital. 

I ambulatoriet i Nyborg udføres en omfattende udredning og behandling indenfor specialet. Bl a 
gennemføres på årsplan: 4400 ambulante konsultationer, 780 gastroskopier, 250 sigmoideoskopier 
og 120 koloskopier. Herudover udføres i dagafsnittet: blodtransfusioner, ascitespunkturer, 
administration af medicin-infusioner, og lign. 

Der er i grenspecialet ansat 4 speciallæger og for tiden 2 yngre læger i hoveduddannelsesforløb. 

Lægen i hoveduddannelsesstilling deltager i stuegang på indlagte patienter og forventes som 
udgangspunkt at kunne håndtere dette arbejde og dertil relaterede opgaver, f.eks. samtaler med 
patienter og pårørende, på egen hånd. Der er daglig middagskonference med deltagelse af mindst 1 
af afdelingens overlæger hvor stuegangsproblemer drøftes. Lægen i hoveduddannelsesstilling 
forventes at kunne varetage simple indgreb så som sondeanlæggelse og ascitespunktur.  Der vil fra 
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begyndelsen af ansættelsen blive truffet aftale om oplæring i gastroskopi, noget senere i forløbet om 
sigmoideoskopi. Den initiale oplæring i gastroskopi vil finde sted i Svendborg, efterfølgende i 
Nyborg. 

I ambulatoriet i Nyborg ses nyhenviste patienter med specialerelevante problemer, f.eks IBD, IBS, 
dyspepsi, leverlidelser etc.. En del patienter modtages udelukkende med henblik på gastroskopi. I 
ambulatoriet foregår også en del behandlinger, f.eks. biologisk behandling af IBD samt 
transfusionsbehandling og parenteral jernbehandling. Såvel skopifunktion som almindelig 
ambulatoriefunktion tilrettelægges som parallelambulatorier. 

Særligt om uddannelsesprogrammet:  

Programmet er baseret på den foreliggende målbeskrivelse og porteføljen (uddannelsesbogen) fra 
maj 2008. Uddannelsesprogrammet svarer til afsnit 7 i porteføljen. Det bemærkes, at afsnit 8 i 
porteføljen, uddannelsesplanen, vil blive udarbejdet løbende under samtaler mellem den 
uddannelsessøgende og hovedvejlederen. 
 
Målbeskrivelsen indeholder følgende kompetencer: 
 

·  Stuegangsfunktion: 12 kompetencer. Den sidste er dog overordnet i forhold til i alt 18 
Intern-medicinske kompetencer (sygdomsmanifestationer).                                   

 
·  Ambulatoriefunktion: 2 kompetencer. Den sidste er overordnet i forhold til såvel de 18 

intern medicinske som de 32 gastroenterologiske og  hepatologiske kompetencer 
 

·  Vagtfunktion: 7 kompetencer. Den sidste er overordnet i forhold til både intern medicinske 
og gastroenterologiske kompetencer. 

 
·  Kurser: Generelle (LAS II og III), fælles intern-medicinske (i alt 4 kurser) og 

Specialespecifikke (i alt 8 kurser) 
 

·  Forskningstræningsmodul 
 
Ansættelsen i H-stilling Svendborg-OUH er som bekendt opbygget med 2 års ansættelse i 
Svendborg (fase 1), herefter 2 års ansættelse på afd. S, OUH (fase 2) og til sidst 1 års ansættelse i 
Svendborg (fase 3). 
 
Det tilstræbes at den uddannelsessøgende i fase 1 erhverver kompetence indenfor de fleste af de 
intern medicinske sygdomsgrupper (Undtagelser vil dreje sig om sjældent forekommende 
medicinske tilstande).  Evalueringen af dette vil være baseret på struktureret interview ud fra 
konkrete patientforløb. Porteføljens hjælpeskemaer vil blive anvendt. Der kan også blive tale om 
erhvervelse af enkelte af de gastroenterolgiske specialkompetencer. 
 
Den endoskopiske uddannelse vil omfatte praktisk oplæring i gastroskopi, hvor ”kørekortet” til 10 
selvstændige gastroskopier forventes bestået i løbet af de første 12-18 mdr. Uddannelsen vil også 
inkludere oplæring i sigmoideoskopi, eventuelt også i koloskopi, hvor man i så fald også vil tage 
”kørekortet” i brug. Det bemærkes, at godkendelse af kørekortet forudsætter at procedurerne er 
foretaget under supervision (struktureret observation i klinikken). 
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Det tilstræbes endvidere, at den uddannelsessøgende erhverver visse vagtkompetencer og visse 
stuegangskompetencer i løbet af det andet ansættelsesår under fase 1. Evalueringen af disse 
kompetencer vil især være baseret på 360-graders spørgeskema. Relevansen af dette afhænger af 
den uddannelsessøgendes forhåndskvalifikationer og må vurderes individuelt. Det vil derfor blive 
taget op under de regelmæssige samtaler mellem den uddannelsesøgende og hovedvejlederen og 
indgå i den løbende uddannelsesplanlægning. 
 
Når den uddannelsessøgende tiltræder det sidste år af H-stillingen (fase 3) forventes det, at så godt 
som alle intern medicinske og specialespecifikke kompetencer er erhvervet for så vidt angår lægens 
rolle som medicinsk ekspert. I tilfælde af manglende  kompetencer indenfor de øvrige lægeroller vil 
uddannelsesplanen blive tilrettelagt herefter.  
 
Der vil løbende ske kompetenceerhvervelse under kursusdeltagelse og vejleder attesterer når 
godkendte kursusbeviser foreligger.   
 
Forskningsmodulet skal være i gang senest 2 år efter start på H-stillingen og skal være afsluttet 
senest et halvt år før H-stillingens udløb. Mulige emner vil blive drøftet under vejledersamtalerne 
således at tidsplanen overholdes. 
 

Uddannelsesorganisation 

Overlæge Mogens Kjær Andersen er uddannelseschef og har det overordnede ansvar for det 
praktiske forløb af din uddannelse. Derudover vil du få tildelt en klinisk vejleder, der er direkte 
ansvarlig for dit uddannelsesforløb. Endvidere er der udpeget to uddannelsesansvarlige overlæger 
(Klaus Levin og Georg Jørgensen) samt en netværksoverlæge (Ole Bruun Rasmussen).  Endelig er 
der 2 uddannelseskoordinerende YL. 
Afdelingen har valgt at integrere den præ- og postgraduate uddannelse, hvorfor de 3 kliniske 
lektorer også er forankret i Uddannelsesudvalget. Overlæge Axel Malchow-Møller er en af PUF-
lektorer i Region Syd og bistår de øvrige uddannelsesansvarlige læger ved behov. 
Uddannelseschefen er født formand for afdelingens Uddannelsesudvalg 
 
Undervisning 
Onsdage kl. 14.00-15.00 Ugentlig undervisningstime udføres primært af seniore læger for alle 
personalegrupper  
Tirsdage og torsdage kl 8.15 – 8.30 : Undervisning, søjleopdelt. 
Fredage kl 8.15 – 8.30 Undervisning udføres primært af afdelingens yngre læger . 
Undervisningen gennemføres søjleopdelt i forlængelse af morgenkonferencerne. 
Derudover er der en del af ad hoc-undervisning, som du opfordres til at deltage i, bla. 
Møde med almen praksis To gange årligt. og 
Staff-meeting en gang månedlig for alle læger ved OUH Svendborg. 

 
Fri til uddannelse 
Du har som læge i Medicinsk afdeling ret til op til 10 efteruddannelsesdage/år, hvor afdelingen 
betaler din løn (inkl. obligatoriske kurser). Kursusudgifter betales kun til obligatoriske kurser. 
Afdelingsledelsen kan ansøges om dækning af udgifter til kursusgebyr og rejserefusion, såfremt dit 
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kursusønske klart er i afdelingens interesse, men mulighederne for dækning af udgifterne er 
beskedne. 
Ansøgning om frihed skal konfereres med skemalægger af hensyn til afdelingens lægedækning.   
 
Introduktion i afdelingen 
Forud for sin tiltræden vil man få tilsendt følgende materiale: 

- introduktionsskrivelse fra afdelingsledelsen 
- uddannelsesprogram 
- vagtplan for den første måned 
- sygehusets personalefolder 
- plan for introduktionsprogram, de første 2-4 hverdage 
- navn på ens vejleder 

 
Den første uge af ansættelsen er der arrangeret et introduktionsprogram, der omfatter: 

- orientering og rundvisning på sygehuset i Svendborg, samt en generel gennemgang af 
sygehusets opbygning 

- gennemgang af samarbejdsprocedurer med andre afdelinger 
- kursus i afdelingens elektroniske systemer, herunder patientjournalsysytem (MediCare) 
- Fyns Amts patientsadministrative system (FPAS) og Group-Wise (e-mail) 
- gennemgang af de væsentligste tilstande og procedurer inden for de enkelte specialer 
- instruktion og praktiske øvelser i hjertestopbehandling 
- orientering om generelle juridiske og etiske problemstillinger 
- følge forvagt eller mellemvagt i 1dag 

 
Kort over sygehuset (Svendborg):  
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Kompetencer og tidspunkt for opnåelse af disse, se bilag 1 og 2. 
 

Læringsmetoder 
For hvert af de opstillede mål er angivet, hvordan målet kan nås med én eller oftest flere af 
læringsmetoder, herunder: 
 
Mesterlære 
Fokuseret klinisk ophold 
Afdelingsundervisning 
Læringsdagbog 
Opgaver 
Deltagelse i videnskabelige projekter 
Selvstudium 
Simulation/rollespil 
Video- eller båndoptagelse 
Færdighedskursus 
Teoretisk kursus 
Tværfagligt kursus  

 
Ordlisten definerer de anførte læringsmetoder. Og mellem 2 læringsmetoder betyder begge, 
eller en af dem og og/eller betyder en af dem eller begge. 
 
Det tilstræbes, at uddannelsesplanen indeholder et afsnit, som beskriver den  
uddannelsessøgende læges egne mål, forudsætninger og egenskaber – herunder beskrivelser af, 
hvordan vedkommende påtænker at handle ud fra de opstillede målsætninger 
 

Evalueringsmetoder 
For hvert af de opstillede mål er beskrevet, hvordan målet kan evalueres: 
 
Struktureret observation i klinikken 
Multiple peer review 
Audit af journaler 
Struktureret interview 
Gennemgang af læringsdagbog 
Gennemgang af logbog 
Bedømmelse af opgave 
Godkendt kursus 
Samlet vurdering (porteføljevurdering) 
Test 
 
Ordlisten definerer de anførte evalueringsmetoder. Og mellem 2 evalueringsmetoder betyder 
begge, eller en af dem og og/eller betyder en af dem eller begge. 
 
Kompetencevurderingen foretages løbende i uddannelsesforløbet med henblik på 
dokumentation, evaluering og evt. justering af uddannelsen undervejs. 
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Evaluering af den lægelige videreuddannelse 
Den uddannelsessøgende læges evaluering af uddannelsesprogram, herunder uddannelsesplan samt 
de enkelte uddannelsessteder og deres læringsrammer foretages med udgangspunkt i ”Vejledning 
og evaluering i den lægelige videreuddannelse”, Sundhedsstyrelsen 1998 (bilag CS, D og E). 
Ansvar for opfølgning af evaluering påhviler Det Regionale Videreuddannelsesråd. 
 
Vejledning i den lægelige videreuddannelse 
Vejledningen påhviler den uddannelsesansvarlige overlæge og foretages i henhold til ”Vejledning 
og evaluering i den lægelige videreuddannelse”, Sundhedsstyrelsen 1998 med introduktionssamtale, 
årlig justeringssamtale resp. slutevaluering (bilagene A, AP, B og BP). 


