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Indledning 
 

Formålet med uddannelsesprogrammet er at beskrive, hvordan og hvornår målene, som er beskrevet i 

målbeskrivelsen for Diagnostisk Radiologi, opnås i det daglige arbejde på Røntgen og Skanning, 

Regionshospitalet Horsens. Desuden beskriver uddannelsesprogrammet, hvordan kompetencevurderingen 

af opnåede mål vil foregå i det daglige arbejde. 

Programmet er opdelt svarende til de afdelinger, som indgår i uddannelsesforløbet, og følger tidsmæssigt 

opbygningen af uddannelsen. Det er beskrevet, hvilke kompetencer der forventes opnået på de enkelte 

ansættelsessteder, ligesom det er skitseret, i hvilken rækkefølge de enkelte mål mest hensigtsmæssigt 

opnås.  

Uddannelsesprogrammet beskriver således idealforløbet for netop denne uddannelsesstilling.  

Samtidig udgør uddannelsesprogrammet en slags kontrakt mellem uddannelseslægen og de afdelinger, som 

indgår i uddannelsesforløbet, idet såvel uddannelseslægen som afdelingen kan stille krav til hinanden, 

svarende til uddannelsesprogrammet. 

Uddannelsens varighed og indhold er beskrevet i målbeskrivelsen (Link til aktuelle målbeskrivelse, SST ).  

 

 

Forkortelser 
KV: Kompetencevurdering 

RMUK: (Region Midtjyllands Uddannelses- og kursusadministration) 

UKO: Uddannelseskoordinerende overlæge 

UAO: Uddannelsesansvarlig overlæge 

PKL: Postgraduat Klinisk Lektor 

UKYL: Uddannelseskoordinerende yngre læge 

 

 

 

 

  

https://www.sst.dk/da/viden/uddannelse/uddannelse-af-speciallaeger/maalbeskrivelser
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1. Ansættelse  
Røntgen og skanning, Regionshospitalet Horsens. 12 måneder. 

1.1 Præsentation af afdelingen / praksis 
https://www.regionshospitalet-horsens.dk/afdelinger/Rontgen-og-Skanning/  

Hospitalsenheden Horsens (HEH) er det sydligste akuthospital i regionen. Røntgenafdelingen betjener alle 
sengeafsnit og ambulatorier på Hospitalsenheden Horsens samt primærsektoren, d.v.s special- og 
praksislæger samt kiropraktorer. De kliniske afdelinger på HEH omfatter: Ortopædkirurgisk afdeling, 
organkirurgisk afdeling, kvindeafdeling, en fælles akutmodtagelse samt en stor medicinsk afdeling med 
tilhørende subspecialisering i endokrinologi, kardiologi, gastroenterologi, lungemedicin, rheumatologi og 
geriatri.  

Røntgenafdelingen består af 2 adskilte afsnit med fælles personale: Røntgen og Skanning Horsens og 
Røntgen Skanderborg Sundhedshus. Afsnittene har fælles afdelingsledelse, en ledende overlæge og en 
overradiograf. De refererer begge til hospitalsledelsen på Regionshospitalet Horsens. Afdelingen uddanner 
læger, radiografer og lægesekretærer.   

Der arbejdes i afdelingen i tværfaglige teams, som er sammensat i forhold til de opgaver, der skal løses. Der 
er teams inden for røntgen af knogler og thorax, Ultralyd, CT- og MR-undersøgelser. Derudover er der et 
akutteam til planlægning og varetagelse af akutte røntgen-, ultralyd- og CT-undersøgelser i vores akut 
satellit. Hvert team består af læger, radiografer/sygeplejersker/sosuassistenter og lægesekretærer.  

Afdelingen udfører alle konventionelle røntgenundersøgelser samt ultralyd, CT- og MR-skanninger. Der 
udføres ikke gennemlysningsundersøgelser, mammografi, ortopantomografi, arteriografi, scolioseoptagelser, 
myelografi, cardiologiske, gynækologisk - obstetriske ultralydsskanninger, scintigrafi og 
osteoporoseskanninger. 

Afdelingen er fuldt digitaliseret med RIS/PACS i en fælles regional løsning. 

Afdelingen har på matriklen i Horsens 4 konventionelle røntgenrum, 2 CT-skannere, 2 MR-skannere samt 2 
ultralydsrum. Herudover har afdelingen satellitfunktion i den fælles akutmodtagelse i Horsens hvor der findes 
yderligere 1 røntgenrum, 1 CT-skanner og 1 ultralydsrum. I Skanderborg foretages konventionelle 
røntgenoptagelser uden lægeligt bemanding, men med reference til vagthavende radiolog i Horsens. 

1.1.1 Introduktion til afdelingen / praksis 

Der bliver udarbejdet særskilt og individuelt introduktionsprogram, som introduktionslægen følger de første 

dage. Introlæger der ikke før har været ansat ved Regionshospitalet Horsens indenfor de sidste 2 år, skal 

endvidere deltage i fællesintroduktion, hvor de orienteres i sygehuset generelle arbejdsgange og politikker. 

1.1.2 Organisering af den lægelige uddannelse i afdelingen/praksis 

I afsnittet "Overordnet organisering af den lægelige videreuddannelse” (afsnit 5) er de forskellige aktører i 

den lægelige videreuddannelse beskrevet.   

1.1.3 Uddannelsesvejledning 

Alle uddannelsessøgende vil ved ansættelsens begyndelse blive tildelt en hovedvejleder, som vil være 
behjælpelig med uddannelsesvejledning under forløbet. Det er også denne vejleder der afholder 
vejledersamtaler og udfærdiger uddannelsesplaner i samråd med den uddannelsessøgende. Den 
uddannelseskoordinerende yngre læge og den uddannelsesansvarlige overlæge står ligeledes til rådighed. 

1.1.4 Arbejdsopgaver og - tilrettelæggelse  

Introduktionslægen vil i det daglige arbejde blive tilknyttet de forskellige modaliteter efter rotationsskema. 
Der vil til enhver tid være tilknyttet minimum en speciallæge til supervision. Når uddannelseslægen er blevet 
mere erfaren vil der desuden være mulighed for at varetage et ”introduktion-ambulatorie” i ultralyd, med 
egne patienter men med mere tid sat af pr undersøgelse. Der vil være et sideløbende 
speciallægeambulatorie, således at uddannelseslægen også har mulighed for speciallægesupervision. 

Afdelingen benytter sig i væsentlig grad af ”mesterlæreprincippet”, og det tætte miljø lægger også op til 
denne arbejdsform. Hertil kommer andre læringsmetodikker som selvstudium, struktureret observation og de 

https://www.regionshospitalet-horsens.dk/afdelinger/Rontgen-og-Skanning/
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obligatoriske kurser og vejledersamtaler.  De uddannelsessøgende deltager alle i ”18-vagterne.” under 
supervision af speciallæge.  

Der afholdes daglig morgenkonference med organkirurgerne med gennemgang af akutte patienter fra den 
forudgående vagt. Det forventes at den uddannelsessøgende i et vist omfang afholder denne konference 
under supervision så længe dette er nødvendigt. Herudover er der mulighed for deltagelse og evt afholdelse 
af den daglige ortopædkirurgiske skadekonference, ligeledes under supervision. Desuden er mulighed for at 
deltage i Lungekonference, rheumakonference samt MDT-konference med organkirurgerne. 

Der er skemalagt gennemgang af radiologiske lærebøger der afholdes regelmæssigt. Yngre læger på 
afdelingen er, efter skema, udpeget som tovholder for emnerne på skift. Tovholderen forventes at samle op 
på emnet og fremvise vigtige punkter. Der afholdes et ugentligt frokostmøde for hele lægegruppen med en 
blanding af formaliserede foredrag og fremvisning af lærerige og interessante cases. Hver anden uge 
afholdes fællesundervisning for alle faggrupper med emner der er relevante for hele afdelingen. 

1.2 Uddannelsesplanlægning  
Alle afdelingens læger fungerer som daglige kliniske vejledere, og deltager i praktisk vejledning, supervision 

og kompetencevurdering. Det er kun læger, der er et trin højere i uddannelsesniveau, der kan gennemføre 

kompetencevurdering i de forskellige modaliteter.  

Dygtiggørelse til 
vagtfunktion 

1. og 2. mdr. 

● Rotation med to ugers varighed imellem muskuloskeletal røntgen, CT, UL og FIX funktion 
● Fokus på forberedelse til deltagelse i senvagt 
● Primært arbejde med akutte undersøgelser inden for funktionen 

● Følgende underskrifter skal gerne opnås: 2.1 

Første Rotation 
FIX - CT - UL 
3., 4. og 5. mdr. 

● Dedikeret ophold i de forskellige modaliteter 
● Uddannelsessøgende deltager i / afholder konferencer efter niveau 

● Følgende underskrifter skal gerne opnås: 1.1, 1.2, 6.1, 7.1, 7.2, 8.1, 8.2, 9.1, 9.2, 15.1. 

Anden Rotation 
FIX - CT - UL 
6., 7. og 8. mdr. 

● Dedikeret ophold i de forskellige modaliteter 
● Uddannelsessøgende afholder konferencer under supervision 
● Følgende underskrifter skal gerne opnås: 2.2, 2.3, 2.4, 3.1, 4.1, 5.1, 10.1 

MR* 
9. mdr. 

● Kendskab til MR af tyndtarm, MRCP samt MR af cerebrum, columna, knæ og skuldre. 
● Følgende underskrifter skal gerne opnås: 2.5  

Opsamling ● Opsamling og afvikling af resterende underskrifter, hvis relevant. 
● Individuel fordeling af tid, afhængig af behov og interesse (i den rækkefølge) 
● Følgende underskrifter skal gerne opnås: 11.1, 11.2, 11.3, 12.1, 12.2, 13.1, 14.1, 15.1 
● 360 graders evaluering samt godkendelse af underskrifter.. 

 

*Alle konferencer superviseres før eller under konferencen. Alle beskrivelser gennemgås og godkendes af 
speciallæge samme dag eller senest dagen efter. Dette gælder for alle beskrivelser udført af I-læge på afd. 

 

Der tilstræbes sammenhængende perioder af 1 måneds varighed. 

 

Ovennævnte funktionsbeskrivelse kan ændres afhængig af introduktionslægens kompetencer.  
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1.2.1 Sammenhæng mellem uddannelse og arbejdsfunktioner 

Ultralydsfunktionen: Den uddannelsessøgende vil i starten af sit forløb blive sat på til ultralydsfunktionen 
sammen med en speciallæge. Der vil være fuld supervision så længe det er nødvendigt. Når den 
uddannelsessøgende selv er i stand til at udføre simple undersøgelser, vil speciallægen have sit eget 
sideløbende program, men være til rådighed. Alle beskrivelser af undersøgelser vil blive kontrasigneret af 
den superviserende speciallæge. Der vil være tale om blandende ambulante undersøgelser samt 
undersøgelse af indlagte patienter, herunder diverse drænanlæggelser og evt biopsier.  

Ambulant CT-beskrivelse: Arbejdsfunktionen består i beskrivelse af ambulante CT-skanninger. Visitering af 
undersøgelser foretages af speciallæge. Uddannelseslægen og den superviserende speciallæge aftaler fra 
morgenstunden hvilke undersøgelser der skal fokuseres på, hvor mange undersøgelser der skal beskrives, 
og hvornår disse skal gennemgås. Alle beskrivelser lægges til læsning indtil efter gennemgang med 
speciallæge. Efter gennemgangen laver uddannelseslægen de aftalte rettelser og lægger undersøgelsen til 
Sign I, hvorefter speciallægen godkender beskrivelsen. Den uddannelsessøgende vil forventes at kunne 
svare på simple spørgsmål fra radiografer og klinikere, samt kunne deltage og behandle ved 
kontrastreaktioner, dog med mulighed for supervision. 

Fixrumsfunktion: Uddannelseslægens primære funktion vil være beskrivelse af konventionelle 
røntgenundersøgelser af skelet og thorax, samt svare på spørgsmål fra det fotograferende personale. Alle 
undersøgelser vil også her skulle lægges til læsning mhp godkendelse af speciallæge. Efter 
kompetencevurdering vil der være mulighed for at lægge til hhv Sign I og selv godkende beskrivelserne. 

Satellitten/akutfunktionen: Uddannelseslægen vil altid sættes på til funktion i satellitten sammen med en 
speciallæge. Arbejdsfunktionen består af ultralydsskanninger af akutte patienter fra de kliniske afdelinger, 
modtagelsen eller egen læge, herunder diverse drænanlæggelser, beskrivelse af skader og røntgen af 
thorax fra skadestuen og egen læge, samt beskrivelse af akutte CT-skanninger, herunder 
multitraumeskanninger.  

MR: Der vil være mulighed for kort ophold i MR. Her tilstræbes at gøre uddannelseslægen i stand til at 
genkende de forskellige MR sekvenser og deres rolle inden for undersøgelsen. Endvidere udrustes 
uddannelseslægen til rudimentær tolkning af ukomplicerede MR-skanninger.  

Konferencer: Den uddannelsessøgende forventes at deltage i og afholde organkirurgisk morgenkonference 
samt ortopædkirurgisk skadekonference. Der vil de første gange være speciallæge tilstede under 
afholdelsen af konferencerne, og der vil altid være speciallæge til rådighed til supervision. 

Senvagt/vagtfunktionen: Den uddannelsessøgende forventes at deltage i ”senvagten”, dvs indtil kl 18 på 
hverdage. Som regel vil dette være sammen med en speciallæge og den vagthavende. Arbejdsfunktionen er 
den samme som under satellitten/akutfunktionen.  

Den uddannelsessøgende forventes at deltage i undervisning jvf beskrivelsen under 1.1.4 

Intro-lægen deltager i de formaliserede kurser afholdt af Uddannelsesregion Nord samt det obligatoriske 

vejleder kursus. Såfremt der er deltagelse i øvrige kongresser/kurser, forventes et kort foredrag på et 

efterfølgende lægegruppemøde.                                                                                   

1.3 Plan for kompetenceudvikling og kompetencegodkendelse 
Kompetencemålene, der skal vurderes og godkendes, er anført i målbeskrivelsen, hvor der angives forslag 
til læringsmetoder for hver enkelt kompetencevurdering. Målbeskrivelsen indeholder desuden en generel 
beskrivelse af lærings- og kompetencevurderingsstrategier. Se afsnit 3.3.3 i Målbeskrivelse for 
introduktionsuddannelsen i Diagnostisk Radiologi  2016. I efterfølgende checkliste er målene fra 
målbeskrivelsen blevet delt ned i passende delmål. Listen skal bruges som vejledning og eksempel for et 
optimalt forløb, indtil alle delmål er opfyldte. 

 

https://www.logbog.net/
https://www.logbog.net/
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Abdominal radiologi Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

1.1 Kan genkende normalanatomi og 
patoanatomi ved sygdomme som 
f.eks. fri luft, ileus, større infektioner, 
ansamlinger. 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

x     

 Kan diagnosticere fri væske, fokale 
processer i leveren, større 
rumopfyldende processer og 
aortaaneurisme 

 x    

1.2 Kan udføre en ultralydsundersøgelse 
af de intraabdominale organer og 
aorta med henblik på en fuldstændig 
anatomisk fremstilling. 

Radiologisk kompetencevurdering 
 

 x    

 Kan diagnosticere galdesten, fri 
væske og abdominalt aortaaneurisme 
 

 x    

 

Fysik og Teknik Kompetencevurderingsmetoder Pre vagt 1. Rotation 2. Rotation MR Opsamling 
360° 

2.1 2.1 - Røntgenstrålings frembringelse. 
Kender til de basale begreber og 
faktorer af betydning for stråledosis 

Vejledersamtale 
 
 

x     

2.2 Princippet i opbygningen af 
røntgenapparatet 
Kender faktorer af betydning for 
røntgenundersøgelsens billedkvalitet 
Genkender diagnostiske sufficiente 
billedoptagelse 

Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

  x   

2.3 Den fysiske baggrund og princippet 
ved CT- skanning 
Kender faktorer af betydning for 
billedkvalitet ved CT scanning 
Kender til de hyppigst anvendte 
protokoller samt 2D og 3D 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

  x   
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rekonstruktioner 

2.4 Princippet i dannelse af 
ultralydsbillede 
Kender til faktorer af betydning for 
billedkvalitet herunder valg af probe 
og basale apparaturindstillinger 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

     

2.5 Basale fysiske baggrund og princip 
ved MR-skanning, herunder kendskab 
til de almindeligste sekvenser 
Kender kontraindikationer og mulige 
komplikationer ved MR-skanning 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

   x  

 

Kontraststoffer Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

3.1 Kan diagnosticere og initiere 
behandling af akutte reaktioner fra 
anvendte kontraststoffer 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

 x    

 Kender til kontraindikationer, 
bivirkninger og interaktioner for de 
anvendte kontraststoffer 

 x    

 Principper for anvendelse af 
kontraststoffer, herunder timing af 
skanning ift. kontrastindgift 

  x   

 

Muskuloskeletal Radiologi Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

4.1 Kan diagnosticere frakturer og 
luksationer 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

x     

 Kender til normalanatomi og kan 
diagnosticere de hyppigste 
normalvarianter/anomalier 

 x    

 Kan diagnosticere ledlidelser (artrose 
og artrit) 

  x   
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 Kan diagnosticere de hyppigste 
patologiske processer i knogler og 
bløddele 

 x    

 

Neuroradiologi Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

5.1 Kan diagnosticere intracerebrale og 
ekstracerebrale blødninger, typiske 
cerebrale infarkter, rumopfyldende 
processer og hydrocephalus 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

  x   

 Kan diagnosticere typiske 
traumatiske og degenerative 
sygdomme i columna 

  x   

 

Radiologisk strategi Kompetencevurderingsmetoder Pre 
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

6.1 Kan redegøre for de almindeligste 
indikationsområder for henholdsvis 
konventionel radiologisk 
undersøgelse og undersøgelse med 
snitbilleddiagnostik 
 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

 x    

 Kan vurdere om undersøgelsen er 
berettiget og i så fald hvilken 
modalitet, der med fordel kan 
anvendes 

 x    

 Kan vurdere optagelsernes kvalitet 
og diagnostiske værdier og tage 
stilling til eventuel supplerende 
undersøgelse 

 x    

 

Strålebeskyttelse Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

7.1 Kendskab til den generelle Vejledersamtale  x    
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strålebeskyttelse 
Forståelse for niveauet af stråledosis 
for henholdsvis røntgenundersøgelse 
og CT, herunder de forskellige CT 
regioner 
Kendskab til metoder til begrænsning 
af bestråling af patienter og 
personale herunder gravide 
Anvender personlige og personale 
strålebeskyttende foranstaltninger i 
det radiologiske arbejde ved behov 

 
Radiologisk kompetencevurdering 
 

7.2 Kendskab til den regelmæssige 
apparaturkontrol og kvalitetskontrol 

Vejledersamtale 
 

 x    

 

Thoraxradiologi Kompetencevurderingsmetoder Pre 
vagt 

1. 
Rotation 

2. 
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

8.1 Kan genkende normal anatomi og 
patoanatomi ved pneumoni, 
lungestase, lungetumor, atelektase, 
pneumothorax, pleural ansamling, 
mediastinum 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

 x    

8.2 Kan udføre skanning og diagnosticere 
pleural ansamling 
Kendskab til indikationer og 
principper for pleuracentese 

Radiologisk kompetencevurdering  x    

 

Urogenital radiologi Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1. 
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

9.1 Kan genkende normalanatomi og 
patoanatomi ved nyre/uretersten, 
store tumorer og hydronefrose 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 

 x    

9.2 Kan diagnosticere hydronefrose og 
urinretention 

Radiologisk kompetencevurdering 
 

 x    
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Akademiker / forsker og underviser Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

10.1 Opsøger relevant viden 
Kan gennemføre en litteratursøgning 
kritisk og relevant 
Har en systematisk tilgang til egen 
læring og egen uddannelse 
Har en refleksiv tilgang til egen 
praksis 
Kan fremlægge en radiologisk  case 

Vejledersamtale 
 
Bedømmelse af mundtlig præsentation 
 
 
 
 

  x   
 
 
 
 

 

Kommunikator Kompetencevurderingsmetoder Pre 
vagt 

1.  
Rotation 

2. 
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

11.1 Kan samtale med patienter 
(herunder børn og deres forældre) i 
et forståeligt sprog 
Kan informere professionelt om risici 
ved en aktuel billeddiagnostisk 
undersøgelse og sikre sig at det bliver 
forstået 
Kan kommunikere forståeligt 
mundtligt med personer der indgår i 
det tværfaglige team i dagarbejdet 
og i en eventuel vagt 
Kan kommunikere forståeligt ved 
telefonsamtaler 
Kan kort og klart formulere et 
mundtligt svar med eventuelle 
differentialdiagnoser og anbefalinger 

Radiologisk kompetencevurdering 
 
360 graders feedback 

    X 

11.2 Kan kort og klart formulere et 
skriftligt svar med eventuelle 
differentialdiagnoser og anbefalinger 
Kan kommunikere forståeligt 
skriftligt med personer som indgår i 
det tværfaglige team i dagarbejdet 

Audit af beskrivelser     x 
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og i en eventuel vagt 
Kan udarbejde en skriftlig procedure 
information 

11.3 Kan anvende røntgenkonferencen 
som kommunikationsform 
Kendskab til Multi-Disiplinær 
Teamkonference (MDT) 

Radiologisk kompetencevurdering 
 

    X 

 

Leder/ administrator/ organisator Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

12.1 Strukturerer sit arbejde med optimal 
vægtning mellem patientdiagnostik og 
egen uddannelse 
Kan prioritere arbejdsopgaver i løbet af 
arbejdsdagen 

Vejledersamtale 
 
360 graders feedback 
 
 
 

    X 

 Kan påtage sig lederrollen i et team i 
det daglige arbejde 

    X 

12.2 Kan anvende afdelingens skriftlige 
instruktioner og patientinformationer, 
herunder sufficient informere patienter 
ved udførelse af diagnostiske 
undersøgelser og interventionelle 
procedurer 

Vejledersamtale 
 
360 graders feedback 
 

    X 

 

Professionel Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

13.1 Kan vurdere egen faglige formåen samt 
sige fra og søge råd når egen 
kompetence ikke er tilstrækkelig 
Udviser ansvarlighed, omhu og 
samvittighedsfuldhed 
Udviser fagligt engagement og bidrager 
til et godt arbejdsmiljø og 
uddannelsesmiljø 
Kan uddrage konstruktiv læring af 

Vejledersamtale 
 
360 graders feedback 

    X 
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utilsigtede hændelser /fejl 
Demonstrerer målrettethed i 
planlægning af egen læring 
Følger op på arbejdsopgaver og 
undersøgelsesresultater 

 

Samarbejder Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

14.1 Viser ansvar for at etablere og udvikle 
effektive samarbejdsrelationer i 
tværfaglige teams, specielt i 
samarbejde med radiografer om 
undersøgelsesplanlægning og udførelse 
Evner at samarbejde med læger og 
andet personale fra kliniske afdelinger 
Samarbejder relevant med patienten i 
en undersøgelsessituation 

Vejledersamtale 
 
360 graders feedback 
 
 

    x 

 

Sundhedsfremmer Kompetencevurderingsmetoder Pre  
vagt 

1.  
Rotation 

2.  
Rotation 

MR Opsamling 
360° 

15.1 Kan identificere hvis en radiologisk 
undersøgelse vil være skadelig for 
patientens helbred 

Vejledersamtale 
 
Radiologisk kompetencevurdering 
 
 

x     

 Kan angive kontraindikationer og 
komplikationer til biopsi og drænage 

x     

 Kan beskrive og formidle fordele og 
risici ved radiologiske undersøgelser 

    X 

 Kender forholdsreglerne ved bestråling 
af gravide og børn 

    X 
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1.4 Konferencer, undervisning, kurser og kongresdeltagelse 
Nedenfor er kort skitseret, hvilke konferencer uddannelseslægen forventes at deltage i, hvad 
uddannelseslægens rolle på konferencen er – og hvad uddannelseslægen kan forvente at lære af deltagelse 
i konferencen 

 Indhold Hyppighed Deltagere Læring 

Organkirurgisk 
morgenkonference 

Gennemgang af 
kirurgiske patienter 
fra den forudgående 
vagt 

Alle hverdage Ansvarlige 
speciallæge og 
uddannelseslæge 

Afholde konference 
under supervision. 
Videreformidling af 
relevante oplysninger. 
Samarbejde med 
klinikere. 

Ortopædkirurgisk 
skadekonference 

Gennemgang af 
patienter fra 
skadestuen 

Alle hverdage Ansvarlig 
speciallæge og evt 
uddannelseslæge 

Afholde konference 
under supervision. 
Videreformidling af 
relevante oplysninger. 
Samarbejde med 
klinikere. 

Organkirurgisk MDT 
konference 

Gennemgang af 
colorectalcancer 
patienter.  

Hver mandag 
eftermiddag 

Ansvarlig 
speciallæge og evt 
uddannelseslæge 

Overvære konference. 
Samarbejde og 
kommunikation med 
klinikere. 

Rheumatologisk 
konference  

Gennemgang af 
ophængte 
rheumatologiske 
patienter 

Hver onsdag 
eftermiddag 

Ansvarlig 
speciallæge og evt 
uddannelseslæge 

Overvære konferencen. 
Samarbejde og 
kommunikation med 
klinikere. 

”læsegruppe” Gennemgang af 
ugens pensum 

Hver mandag Uddannelseslæger 
og emneansvarlig 
speciallæge 

Undervisning af andre 
uddannelsessøgende. 

Yngre lægemøde Gennemgang af 
dagsorden 

2. torsdag i 
måneden 

Alle yngre læger  

Staff meeting Variende emne Sidste torsdag i 
måneden 

Alle  

Tværfagligt 
personalemøde 

Emne kan ses på 
opslagstavlen på 
afdelingen 

Torsdage – pånær 
og 2. og sidste 
torsdag i måneden 

Alle  

Fælles lægemøde Undervisning af og 
for alle læger på 
afdelingen 

Onsdage 11.45-
12.15 (pånær 1. 
onsdag i 
måneden) 

Alle læger Undervisning. 
 

 

1.4.1 Undervisning 

Der udleveres ved ansættelsens start læsemateriale og læseplan samt løbende skema over ansvarlig 
uddannelseslæge. Hver mandag afholdes ”læsegruppe” med gennemgang af ugens pensum. Den 
ansvarlige uddannelseslæge gennemgår ugens pensum for de øvrige uddannelsessøgende under 
tilstedeværelse af en speciallæge, primært den områdeansvarlige.  

1 gang ugentligt afholdes et fællesmøde for alle afdelingens læger. Her fremlægger afdelingens læger, både 
speciallæger og uddannelseslæger, på skift valgfrit radiologisk emne, spændende cases fra vagten, udbytte 
fra kursusdeltagelse, relevante nye artikler, administrative problemstillinger o.lign.  

Hver anden uge står røntgenafdelingens uddannelseslæger desuden for undervisning af akutafdelingens 
KBU-læger i simple radiologiske emner. Endvidere deltager uddannelseslægerne med jævne mellemrum 
undervisning af medicinstuderende.  

Undervisningen på afdelingen foregår i vid udstrækning som mesterlære i forbindelse med supervision af 
beskrivelserne af de forskellige undersøgelsestyper. Yngre læge tilbydes som regel fysisk placering tæt på 
den superviserende læge der er tilknyttet samme funktion, samme dag. Dette gøres med henblik på at 
effektivisere supervision og feed-back. Introduktionslægen forventes at vise proaktivitet og initiativ i valg af 
undersøgelser, hvor vedkommende mangler yderligere undervisning. 
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1.4.2 Kursusdeltagelse 

Intro-lægen deltager i de formaliserede kurser afholdt af Uddannelsesregion Nord samt det obligatoriske 
vejleder kursus.  

Afdelingen giver tjenestefrihed med løn, men det påhviler uddannelseslægen at give afdelingen besked 
(ledende overlæge) om kursets placering tidligst muligt.  

Der er mulighed for i mindre omfang at deltage i øvrige kurser. Deltagelse i øvrige relevante kurser og 
konferencer/kongresser behandles imødekommende af den ledende overlæge. 

Såfremt der er deltagelse i øvrige kongresser/kurser, forventes et kort foredrag på et efterfølgende 
lægegruppemøde.                                                                                   

1.5 Fokuserede ophold og uddannelsesdage / returdage 
Ved ønske herom kan aftales korte fokuserede ophold/uddannelsesdage på de øvrige afdelinger på 

hospitalet. Dette aftales via hovedvejleder/UAO med ledende overlæge. 

1.6 Forskning og udvikling 
Der er ikke noget krav om forskning i løbet af opholdet, men det er velkomment og afdelingen vil så vidt 
muligt være behjælpelig med projekterne. HU-lægen kan evt også blive involveret i projekter udgående fra 
de kliniske afdelinger, hvis det vurderes overkommeligt for den uddannelsessøgende kompetence- og 
tidsmæssigt. 

1.7 Anbefalet litteratur 
Der udleveres pensummateriale ved ansættelsens start. Ønskes yderligere litteratur kan dette anbefales af 
hovedvejler, UAO eller de områdeansvarlige alt efter interesse. 

  

https://www.videreuddannelsen-nord.dk/introduktionsuddannelse/obligatoriske-kurser-introduktionsuddannelsen/
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/introduktionsuddannelse/obligatoriske-kurser-introduktionsuddannelsen/
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3. Evaluering af den lægelige videreuddannelse 
Uddannelseslægers evalueringer af afdelingen ses på www.evaluer.dk – ligesom seneste inspektorrapport 

kan findes på Sundhedsstyrelsens hjemmeside (Link). 

Det Regionale Råd for Lægers Videreuddannelse (DRRLV) skal sikre høj kvalitet i den lægelige 

videreuddannelse (Sundhedsstyrelsens bekendtgørelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale råd for 

lægers videreuddannelse
1
). Derfor følger DRRLV løbende uddannelseslægernes evalueringer af 

uddannelsesstederne, ligesom inspektorrapporter altid dagsordensættes på møder i DRRLV. 

Kvaliteten i den lægelige videreuddannelse følges endvidere af de postgraduate kliniske lektorer og i de 

specialespecifikke uddannelsesudvalg (se nedenfor), og på de enkelte hospitaler, samt på den enkelte 

afdeling.  

Alle uddannelseslæger skal ved afslutning af hvert delforløb evaluere sit ophold, både hvad angår 

uddannelsesprogram, herunder uddannelsesplan samt uddannelsesstedets uddannelsesmiljø og dets 

læringsrammer. Evalueringen foregår via www.evaluer.dk, som den yngre læge kan tilgå fra den elektroniske 

logbog.  

Uddannelseslægernes evalueringer af uddannelsesstederne offentligøres på www.evaluer.dk. Den enkelte 

læges evaluering er anonym og dermed ikke offentligt tilgængelig. Derimod offentliggøres et gennemsnit for 

alle evalueringer på den uddannelsesgivende afdeling. Uddannelsesansvarlige overlæger har adgang til at 

se enkeltevalueringer og prosatekst om uddannelsesstedet. For afdelingen er denne prosatekst oftest den 

mest givende og udviklende del af evalueringerne, mens pointevalueringerne mere tjener til sammenligning 

på tværs af afdelinger, specialer og hospitaler. Afdelingerne vil løbende anvende disse evalueringer i 

arbejdet på at forbedre den lægelige videreuddannelse. 

3.1 Inspektorrapporter 
Sundhedsstyrelsen

2
 er ansvarlig for inspektorordningen og udsender inspektorer til alle uddannelsesgivende 

afdelinger med jævne mellemrum, samt udsender rapporter fra inspektorernes besøg. Det fremgår af 

Sundhedsstyrelsens bekendtgørelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale råd for lægers 

videreuddannelse (kap. 2, § 7), at DRRLV løbende skal vurdere den enkelte afdelings egnethed som 

uddannelsessted på baggrund af inspektorrapporterne. Ordningen er et væsentligt element i 

kvalitetsopfølgningen af den lægelige videreuddannelse på de enkelte hospitaler og afdelinger. 

Inspektorrapporterne fremlægges løbende på møder i DRRLV, som via den Postgraduate Kliniske Lektor 

(PKL) i de enkelte specialer følger op på inspektorrapporternes konklusioner og anbefalinger i samarbejde 

med hospitalsledelsen / Klinikindehaveren, ledelsen på afdelingen og UAO, samt for hospitalerne de 

uddannelseskoordinerende overlæger. 

3.2 Regionale specialespecifikke uddannelsesudvalg 
Uddannelsesudvalgene for de enkelte specialer har til formål at drøfte spørgsmål om specialets 

videreuddannelse på samtlige uddannelsessteder i Videreuddannelsesregionen, herunder at bidrage til 

sikring af en ensartet høj kvalitet i den lægelige videreuddannelse på alle uddannelsessteder for specialet. 

Uddannelsesudvalgene bør derfor løbende drøfte de enkelte afdelingers evalueringer og inspektorrapporter 

og følge op på disse via PKL i specialet, som også informerer DRRLV. I langt de fleste specialespecifikke 

uddannelsesudvalg er yngre læger repræsenteret ved afdelingernes uddannelseskoordinerende yngre læge 

  

                                                      

1  www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=11069  
2  www.sst.dk/Uddannelse%20og%20autorisation/Inspektorordning.aspx 

http://www.evaluer.dk/
http://www.evaluer.dk/
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=11069
http://www.sst.dk/Uddannelse%20og%20autorisation/Inspektorordning.aspx
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4. Nyttige kontakter 
Uddannelsesansvarlige overlæger 

Der henvises til hjemmesiden for det enkelte ansættelsessted: 

https://www.regionshospitalet-horsens.dk/afdelinger/Rontgen-og-Skanning/  

 

Postgraduat klinisk lektor for denne uddannelse 

Oversigt findes på hjemmesiden for Center for Sundhedsvidenskabelige Uddannelser 

http://cesu.au.dk  

 

Specialeselskabets hjemmeside  

http://web.drs.dk/  

 

Sundhedsstyrelsen 

www.sst.dk - Den lægelige videreuddannelse 

 

Regionale sekretariater for lægelig videreuddannelse 

Videreuddannelsesregion Nord: www.videreuddannelsen-nord.dk 

Videreuddannelsesregion Syd: www.videreuddannelsen-syd.dk 

Videreuddannelsesregion Øst: www.laegeuddannelsen.dk 

 

Andre 

Lægeforeningens karriererådgivning Karrierecoaching 

Karriereværket https://www.laeger.dk/sites/default/files/karrierevaerket_1.pdf  

 

  

https://www.regionshospitalet-horsens.dk/afdelinger/Rontgen-og-Skanning/
http://cesu.au.dk/postgraduatekliniskelektorer/ansattepklere/
http://cesu.au.dk/
http://web.drs.dk/
http://www.sst.dk/
http://www.sst.dk/Uddannelse%20og%20autorisation/Special%20og%20videreuddannelse/Laege.aspx
http://www.videreuddannelsen-nord.dk/
http://www.videreuddannelsen-syd.dk/
http://www.laegeuddannelsen.dk/
http://www.laeger.dk/portal/page/portal/LAEGERDK/Laegerdk/Karriere%20og%20Kurser/Karrierecoaching
https://www.laeger.dk/sites/default/files/karrierevaerket_1.pdf


19 
 

5. Overordnet organisering af den lægelige videreuddannelse 
 

Navn og forkortelse Ansvar Opgaver 

Lægefaglig direktør Har det overordnede 

ansvarlig for den lægelige 

videreuddannelse på 

hospitalet 

 

UKO - 

Uddannelseskoordinerende 

overlæge 

Har ansvar for den lægelige 

videreuddannelse på 

hospitalet 

På alle hospitaler i Videreuddannelsesregion 

Nord er det i praksis den/de 

uddannelseskoordinerende overlæger, som 

varetager udvikling og drift af den lægelige 

videreuddannelse i samarbejde med den 

lægefaglige direktør, center- og 

afdelingsledelserne og de 

uddannelsesansvarlige overlæger (UAO) og 

uddannelseskoordinerende yngre læger 

(UKYL). 

Center- /afdelingsledelse Er ansvarlig for den 

lægelige videreuddannelse i 

afdelingen 

Afdelingsledelserne sikrer i samarbejde med 

UAO rammerne for den lægelige 

videreuddannelse på afdelingen. 

UAO – 

uddannelsesansvarlig 

overlæge 

Er leder af den lægelige 

videreuddannelse i 

afdelingen 

UAO sikrer i samarbejde med 

afdelingsledelsen og afdelingens UKYL 

rammerne for gennemførelse og evaluering 

af de uddannelsesforløb, som afdelingen 

tilbyder.  

UAO skitserer en overordnet plan for hvilke 

arbejdsfunktioner uddannelseslægen skal 

varetage for at opnå de kompetencer, som 

er planlagt opnået i uddannelsesforløbet på 

den pågældende afdeling og hvordan 

uddannelseslægen skal rotere mellem 

afdelingens afsnit eller teams. Denne plan er 

en del af uddannelsesprogrammet. I 

dagligdagen er det ofte skemalægger, der 

lægger arbejdsplanen.  

UAO skal sikre, at der tilbydes den fornødne 

oplæring og supervision samt 

kompetencevurdering i afdelingen. UAO 

udpeger de speciallæger og 

uddannelseslæger, som skal fungere som 

hovedvejledere. Som overordnet ansvarlig 

for den lægelige videreuddannelse i 

afdelingen skal UAO holdes orienteret om 

alle uddannelsesforløb, ligesom UAO skal 

godkende alle individuelle 

uddannelsesplaner. UAO beslutter, hvem 

der kan kompetencevurdere hvilke 

kompetencer (uddelegerer). UAO har ansvar 

for at alle aftaler dokumenteres skriftligt, 
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herunder at der udarbejdes referater fra 

samtalerne. 

AMU – almenmedicinsk 

uddannelseskoordinator 

Vedligeholder oversigter 

over de 

uddannelsesgivende 

almene praksis i 

videreuddannelsesregionen, 

og fordeler de 

uddannelsessøgende læger 

heri. 

Deltager i ansættelsesudvalget og er 

bindeled til de uddannelsesgivende 

almenpraksis´er, indenfor et geografisk 

område. Rådgiver de uddannelsessøgende 

læger indenfor eget område. Der er 8 

AMU´er i Region Midtjylland og 4 i Region 

Nordjylland 

Tutor I praksis er tutorlægen 

ansvarlig for den lægelige 

videreuddannelse. Dette 

gælder for både almen 

praksis og 

speciallægepraksis.  

Tutorlægen sikrer rammerne for 

gennemførelse og evaluering af de 

uddannelsesforløb, som afdelingen tilbyder. 

Tutorlægen fungerer som 

uddannelsesansvarlig overlæge og 

hovedvejleder for uddannelseslægen. 

Tutorlægen planlægger i samarbejde med 

uddannelseslægen, hvilke arbejdsfunktioner 

uddannelseslægen skal varetage for at opnå 

de kompetencer, der er beskrevet i 

uddannelsesprogrammet for den aktuelle 

ansættelse. Tutorlægen er ansvarlig for, at 

den fornødne oplæring, supervision og 

kompetencevurdering foregår. Tutorlægen 

har ansvar for at alle aftaler dokumenteres 

skriftligt, herunder at der udarbejdes 

referater fra samtalerne 

Klinikindehaveren har ansvar for at alle 

aftaler dokumenteres skriftligt, herunder at 

der udarbejdes referater fra samtalerne. 

Hovedvejleder Har ansvar for at den 

enkelte uddannelseslæge 

får den tilstrækkelige og 

nødvendige vejledning i 

uddannelsesforløbet  

Hovedvejleder er ansvarlig for den enkelte 

uddannelseslæges forløb – herunder afholde 

vejledersamtaler og sikre, at der udarbejdes 

individuelle uddannelsesplaner i samarbejde 

med uddannelseslægen. Hovedvejleder skal 

sikre at uddannelseslægen får 

karrierevejledning. 

Den individuelle uddannelsesplan beskriver 

hvad den enkelte uddannelseslæge skal 

fokusere på i den periode planen er lavet for.  

Klinisk vejleder Alle læger i afdelingen  Alle læger kan fungere som kliniske 

vejledere i den daglige oplæring og 

supervision. Kliniske vejledere, der er et 

uddannelsestrin højere end 

uddannelseslægen kan efter delegation fra 

UAO vurdere gennemføre 

kompetencevurdering. 

UKYL – 

uddannelseskoordinerende 

yngre læge 

 UKYL´en samarbejder tæt med den 

uddannelsesansvarlige overlæge om at sikre 

og udvikle uddannelsen på afdelingen.  
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PKL – postgraduat klinisk 

lektor 

Fagligt ansvar for at 

uddannelsen lever op til 

målbeskrivelsens krav 

indenfor 

videreuddannelsesregionen 

Der er ansat postgraduate kliniske lektorer 

(PKL) i alle specialer, for Klinisk 

Basisuddannelse og uddannelsen i 

akutafdelinger, samt enkelte tværgående 

PKL’er. PKL’ernes opgaver er at sikre 

kvaliteten af uddannelsen i pågældende 

speciale/ område, samt at sikre den 

pædagogiske udvikling i videreuddannelsen.  

PKL har således formidlende og rådgivende 

funktion. Det er samtidig PKL’erne, der 

sammen med de uddannelsesansvarlige 

overlæger i videreuddannelsesregionen 

sammensætter uddannelsesforløb og PKL er 

ansvarlig for at der findes opdaterede 

uddannelsesprogrammer.  

PKL rådgiver i sager, hvor der søges merit.  

Endelig vil PKL i et vist omfang blive 

inddraget i uhensigtsmæssige 

uddannelsesforløb, ligesom PKL inddrages 

når kvaliteten af videreuddannelsen i en 

afdeling ikke lever op til kravene (f eks efter 

et inspektorbesøg – se afsnittet ”Evaluering 

af den lægelige videreuddannelse”). 

5.1 Generelt om uddannelsesvejledning/samtaler 
Alle uddannelsessøgende læger tildeles en hovedvejleder / tutorlæge. Uddannelseslægen og hovedvejleder 

/ tutorlægen er ansvarlige for at gennemføre introduktionssamtale, en eller flere justeringssamtaler samt en 

afsluttende samtale. Samtalerne indeholder, udover planlægning af kompetenceudvikling, også 

karrierevejledning. I forbindelse med disse vejledersamtaler udarbejder uddannelseslægen en skriftlig 

individuel uddannelsesplan, som skal godkendes af hovedvejleder / tutorlægen/ UAO, samt 

uddannelseslægen. Da uddannelsesprogrammet beskriver idealforløbet for uddannelsen, er formålet med 

den individuelle uddannelsesplan at beskrive afvigelser fra standardforløbet. 

Det er uddannelseslægens ansvar sammen med hovedvejleder / tutorlæge at planlægge, gennemføre og 

dokumentere disse samtaler. Til brug ved samtalerne er udviklet en app ”Vejledning”, hvor der er samlet 

centrale dokumenter og vejledninger til brug under din uddannelse. 

5.2 Generelt om godkendelse af kompetencer 
Godkendelse af kompetencer og kurser samt tidsmæssig attestation, foregår elektronisk i www.logbog.net. 
Logbogen findes også som app, hvorfra uddannelseslægen kan klarmelde kompetencer og skrive noter mm. 

5.3 Hvis uddannelsesforløbet ikke lever op til uddannelsesprogrammet 
Såfremt en uddannelseslæge ikke finder at uddannelsen lever op til det uddannelsesprogram, som er 
udarbejdet for det pågældende uddannelsesforløb, er det i første omgang hovedvejlederen, som skal 
kontaktes. Løses problemet ikke ad denne vej kontaktes UAO og afdelingsledelsen. Kan man ikke få sin sag 
behandlet indenfor afdelingens rammer kan uddannelseslægen – efter at have orienteret afdelingsledelsen - 
henvende sig til hospitalets uddannelseskoordinerende overlæge eller specialets / områdets PKL.  

Under ansættelse i praksis drøftes problemet i første omgang med tutorlægen, hvorefter det kan drøftes med 
specialets PKL, hvis der ikke kan findes en løsning i den pågældende praksis.  

Det vil ligeledes være naturligt at rette henvendelse til Videreuddannelsessekretariatet, såfremt man har 

problemer i forhold til uddannelsen på afdelingen / i praksis. 

http://www.logbog.net/

