Uddannelsesprogram

Introduktionsuddannelse i Intern Medicin

Afdelingen for Hjertesygdomme- Diabetes og Hormonsyqg-
domme, Regionshospital Nordjylland

Arstal (2013)

Godkendt den 03-12-2020 af Det Regionale Rad for Laegers Videreuddannelse



Indledning

Formalet med uddannelsesprogrammet er at beskrive, hvordan og hvornar malene, som er beskrevet i mal-
beskrivelsen for Intern Medicin, opnas i det daglige arbejde pa Afdelingen for Hjertesygdomme- Diabetes og
Hormonsygdomme, Regionshospital Nordjylland. Desuden beskriver uddannelsesprogrammet, hvordan
kompetencevurderingen af opndede mal vil forega i det daglige arbejde.

Programmet er opdelt svarende til de funktioner som indgér i uddannelsesforlgbet, og felger tidsmaessigt op-
bygningen af uddannelsen. Det er beskrevet, hvilke kompetencer der forventes opnaet, ligesom det er skit-
seret, i hvilken raekkefglge de enkelte mal mest hensigtsmaessigt opnas.

Uddannelsesprogrammet beskriver saledes idealforlgbet for netop denne uddannelsesstilling.

Samtidig udger uddannelsesprogrammet en slags kontrakt mellem uddannelseslaegen og de afdelinger, som
indgar i uddannelsesforlgbet, idet savel uddannelseslaegen som afdelingen kan stille krav til hinanden, sva-
rende til uddannelsesprogrammet.

Uddannelsens varighed og indhold er beskrevet i malbeskrivelsen (Link til aktuelle malbeskrivelse, SST).

DRG: Diagnose relaterede grupper

EPJ: Elektronisk patient journal

I-laege: Introduktionslaege, lzege i introduktionsuddannelsesstilling
KAG: koronararteriografi

KV: Kompetencevurdering

PKL: Postgraduat Klinisk Lektor

YL: Yngre laeger

RNUK: (Region Nordtjyllands Uddannelses- og kursusadministration)
TR: tillidsrepraesentant

UAO: Uddannelsesansvarlig overlaege

UKYL: Uddannelseskoordinerende yngre laege

VTE: vengs tromboemboli


https://www.sst.dk/-/media/Viden/Uddannelse/Uddannelse-af-speciall%C3%A6ger/Maalbeskrivelser/Medicinske-specialer/M_lbeskrivelse-introduktionsudd-i-de-intern-medicinske-specialer-2013-pdf.ashx?la=da&hash=E9240E0EB589D52FEF5AC4A7581053B935E0B25C
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Ansaettelsessted / Uddannelsens opbygning

Ansasttelse

Afdelingen for Hjertesygdomme- Diabetes og
Hormonsygdomme

Regionshospital Nordjylland

Varighed 12 mdr.

Side 6




1. Ansaettelse i introduktionsstilling

Introduktionsuddannelse i intern medicin og hjertesygdomme pa Regionshospitalet Nordjylland

https://rhnordjylland.rn.dk/afsnit-og-ambulatorier/ambulatorium-for-hjertemedicin_diabetes-hormon-og-stof-
skiftesygdomme-hjoerring

Regionshospitalet Nordjylland er et akut- sygehus, hvor det medicinske omrade er inddelt i Afdeling for Hjerte
- Diabetes og Hormonsygdomme og Medicinsk afdeling med vagtfeellesskab af yngre laeger (YL)

Afdelingen varetager regionsfunktioner inden for kardiologi og endokrinologi for et optageomrade med et be-
folkningsgrundlag pa ca. 300.000 indbyggere.

Medicinsk Afdeling har grenspecialer i gastroenterologi, lungemedicin, geriatri, reumatologi, samt et internt
medicinsk daghospital og diagnostisk center.

I-leegen vil veere ansat pa Afdelingen for Hjerte, Diabetes og Hormonsygdomme.

Selvsteendig afdeling med ca. 4000 indlaeggelser om aret. Der er 12 sengepladser (11 kardiologiske og 1
endokrinologisk) med mulighed for at opnormere i travle perioder. Der er tilknyttet bade speciallaeger og hoved-
uddannelsesleeger med mulighed for supervision. Speciallaegerne har det overordnede kliniske ansvar for ud-
redning og behandling af de indlagte patienter.

Hjertemedicinsk ambulatorium:
Hjertemedicinsk ambulatorium har stor aktivitet med ca. 19.500 besgg pr. ar:

e Udredning af mistaenkte hjerteklap- og myokardielidelser med transthorakal og transoesophageal
ekkokardiografi.

e Udredning af hjertesvigt og mistaenkt iskeemisk hjertesygdom med ekkokardiografi, koronar-arterio-

grafi; og Hjerte-CT, der udfares i billeddiagnostisk afsnit.

Synkope- og arytmiudredning med Holtermonitorering, Event-recording.

Atrieflimren-klinik med udredning og behandling og ambulant DC-konvertering.

Endvidere Hjerteinsufficiens klinik.

Rehabiliteringsenhed med teet samarbejde med sundhedscentrene.

Der er teet samarbejde med klinisk fysiologisk afdeling, Fysiologi, hvor der bl.a. foretages myokardie-

og lungescintigrafier.

e Der er teet samarbejde med AaUH omkring Hjerte MR.

Samme - Dags — Udredning af hjertepatienter:

Sub akut ambulatorium til forebyggelse af akutte indlaeggelser. Patienter henvises fra egen lsege og vagtleege
med behov for sub akut vurdering enten samme dag eller inden for 2 uger.

o Der foretages de nadvendige undersggelser for, at der kan ske hurtig udredning og behandling af
patienter, som er symptomatiske og ville blive indlagt, hvis ikke hurtig udredning iveerkseaettes. Fol-
gende symptomer er typiske; brystsmerter, dyspnoe, hjertebanken, mislyde, uvarslet besvimelser.

o Der foretages DC konvertering i ambulante forleb og ogsa péa akutte patienter.

o DVT-klinik som er sygeplejedrevet med speciallaege tilknyttet som varetager udredning og tager stil-
ling til behandlingsvarighed for patienter med vengs tromboemboli (VTE).

Endokrinologisk ambulatorium:
Ambulatoriet har ca 8000 ambulante besag arligt, hertil kommer email-, video-, AP- og telefonkonsultationer.

Ambulatoriet ligger pA samme ambulatoriegang som de kardiologiske ambulatorier. For den kardiologisk inte-
resserede introduktionslaege kan det veere relevant at stifte bekendtskab med de to sterste endokrinologiske
patientgrupper. Diabetespatienten og stofskiftepatienten. Diabetespatienten har hgij risiko for makro og mikro-
vaskulaere komplikationer. Derfor er der taet samarbejde imellem kardiologisk og endokrinologisk ambulato-
rium. Ofte vil den kardiologiske patient i ambulatoriet via dette samarbejde ogsa kunne fa afklaret sine endo-
krinologiske problemstillinger under samme besgg — og omvendt for den endokrinologiske patient.


https://rhnordjylland.rn.dk/afsnit-og-ambulatorier/ambulatorium-for-hjertemedicin_diabetes-hormon-og-stofskiftesygdomme-hjoerring
https://rhnordjylland.rn.dk/afsnit-og-ambulatorier/ambulatorium-for-hjertemedicin_diabetes-hormon-og-stofskiftesygdomme-hjoerring

Der er et diabetesspor, hvor der er tilknyttet lzeger, sygeplejersker og disetist. Her ses bade type 1 og type 2
diabetespatienter, mange med sendiabetiske komplikationer.

Det andet endokrinologiske spor indeholder stofskifte- osteoporosepatienter som den stgrste gruppe. Her ud
over fglges patienter med primeer hyperparathyroidisme, Addison, Cushing og andre mindre hyppige endokri-
nologiske tilstande.

Medicinsk afdeling:

Der er 3 medicinske sengeafsnit. Alle afsnit er kendetegnet ved at ambulatorierne ligger dgr om dgr med
sengeafsnittene. Der er én medicinsk ledende overlaege. Alle specialer har hver deres specialeansvarlige
overleege.

Lungemedicinsk afsnit 204B har mulighed for at behandle med NIV og afdelingen rader over det nyeste be-
handlingsudstyr. Stor ambulant virksomhed indeholdende bla. kontrol og udredningsfunktion, lungefunktions-
undersggelser samt allergiudredning.

Gastromedicinsk- reumatologisk- og almen medicinsk afdeling ligger pa 205A. Til det almenmedicinske afsnit
herer diagnostisk center og medicinsk dagshospital som fysisk ligger pa etagen nedenunder 204A.

Geriatrisk afdeling (afsnit 205B) har ud over sengepladser ogsa en udgaende funktion hvor aldre sarbare
patienter tilses i eget hjem. Desuden er der akutgeriatrisk funktion hvor geriater tilser patienter i modtagelsen
og pa FAM iszer mhp. Om patienten kan omvisiteres til ambulant udredning og behandling. Under geriatrien
hgrer ogsa det palliative team.

Akutafdelingen:

Selvstaendig afdeling, bestaende af akutmodtagelse, skadestue og FAM. Alle akutte medicinske patienter
kommer igennem her i forbindelse med indlaeggelse. Undtaget er patienter der prae-hospitalt er visiteret til
direkte indlaeggelse pa afsnit for hjertesygdomme indtil kl 21 (ex. patienter mistaenkt for akut koronart syn-
drom). Herefter gar alle patienter igennem modtagelsen.

Afdelingen modtager de fleste intern medisinske patienter, men enkelte grupper visiteres udenom Hjgrring og
direkte til Alborg. Det drejer sig om falgende patientkategorier hvor primaer diagnosen er mistanke om apo-
pleksi, ST-elevations-myocardieinfarkt, meningit patienter og enkelte andre kategorier.

| akutafdelingen er én ledende overlaege samt et hold af akutleeger. KBU-lzeger ansaettes direkte i akutafde-
lingen.

| samarbejde med akutafdelingen og VenSim (center for simualationstraening pa sygehuset) arrangeres Ig-
bende teamtraening i hjertestop og rgde medicinske kald. Intro-laegen tilbydes at deltage heri. Intro-laegen vil
labende have sin gang i afdelingen i forbindelse med vagtdeltagelse.

Der er udarbejdet seerskilt introduktionsprogram, som du fglger den farste uge. Programmet vil introducere |-
lzegen til savel Afdelingen for Hjerte, Diabetes og Hormonsygdomme, Hjertesygdomme, Medicinsk Afdeling
og hospitalets selvsteendige Akutafdeling.

Den uddannelseskoordinerende Yngre laege (UKYL) i medicinsk afd. (sammen med UAO) har ansvaret for
introduktionen af nye leeger. Introduktionen indeholder bl.a. udvidet hjertestopkursus og teamtraening i "den
darlige patient/rgde kald” som skal gennemfgres, inden vagter kan pabegyndes i afdeling.

Den uddannelsesansvarlige overlaege (UAO) har det daglige ansvar for, at den leegelige videreuddannelse
fungerer - med reference til afdelingsledelsen.

UAO tilbyder sin deltagelse i vejledersamtaler, og er ellers til radighed for at hjselpe med afklaring af spgrgsmal
i forhold til uddannelsen, og hvor et uddannelsesforlgb ikke forlgber efter hensigten.

I-leegen tildeles en hovedvejleder hvis opgave er at sikre et optimalt uddannelsesforlgb med hensigtsmeessig
kompetenceerhvervelse. Alle specialleeger er kliniske vejledere og kan godkende kompetencer. Inden starten
pa anseettelsen modtages materiale med navn pa hovedvejleder. Det er med hovedvejlederen, at alle vejle-
dersamtaler afholdes.



Ved ansaettelsen udsendes introduktionsprogram, hvori der fastlaegges introduktionssamtale med hovedvej-
leder i Iobet af de farste 2 uger. Det er hovedvejlederen der har ansvaret for at 1. samtale planlaegges og
gennemfgres - de efterfalgende samtaler har uddannelsessggende ansvaret for bliver planlagt og gennemfart.

Det anbefales, at der afholdes formelle vejledersamtaler med hovedvejleder hver 3. maned. Som minimum
skal afholdes 3 samtaler; introduktions-, justering- og slutsamtale. Der er udarbejdet skemaer til brug ved
hovedsamtalerne. Desuden er der justerings-samtaleskemaer, som anvendes mellem de 3 hovedsamtaler.
UAO skal have referat af alle vejledersamtaler til gennemsyn, godkendelse og arkivering. Det er uddannelses-
lzegen der er tovholder pa og ansvarlig for egen lzering. Samtaleskemaerne er vedlagt det materiale der tilsen-
des inden starten.

Afdelingen har et godt uddannelses- og undervisningsmilja, og i den individuelle uddannelsesplan vil der blive
tilbudt administrative og organisatoriske opgaver, eksempelvis sundhedsfremmende tiltag.

Der er en god og umiddelbar supervision fra eeldre kolleger og specialleeger, sa de intern medicinske kompe-
tencer kan opnas. Samtidig treenes kommunikation og samarbejde med alle personalegrupper. I-leegen er
under hele opholdet med til at vejlede og uddanne alle yngre kolleger og studenter.

Under sin ansaettelse varetager leegen i introduktionsuddannelsen (l-laegen) kliniske funktioner i Hjertesyg-
domme og endokrinologiske funktioner pa indlagte patienter i savel dagtid som i vagten. | forbindelse med
vagter har I- laegen funktioner i Akutafdelingen og Medicinsk Afdeling. Der er vagtfaellesskab med Medicinsk
afdeling, som varetager grenspecialerne: gastroenterologi, reumatologi og geriatri, samt den brede interne
medicin.

I-laegen er tilknyttet Afdelingen for hjertesygdomme, Diabetes og Hormonsygdomme, men har saledes funktion
delt pa 3 afdelinger: Hjertesygdomme, Medicinsk afdeling og Akutafdelingen.

Hjertemedicinsk og endokrinologisk sengeafsnit:

I-leegen deltager i stuegang med mulighed for umiddelbar supervision af en kardiologisk specialleege. Der er
mulighed for en struktureret oplaering i bl.a. ekkokardiografi.

Stuegangen indledes med et tavlemgde med deltagelse af laeger og sygeplejersker. Tavlemgdet giver mulig-
hed for at fglge patientforlgb og blive inddraget i komplicerede kliniske beslutninger.

Samme - Dags — Udredning af hjertepatienter:

I-lzegens funktion vil vaere at varetage tilsyn af subakutte kardiologiske patienter med typiske symptomer som
brystsmerter, &ndengd, gdemer. Her tages endvidere stilling til visitation til andre specialer. Her treenes I-
lzegen i genkendelse af symptommenstre samt at teenke differential diagnostisk

Man bistar hjertesygeplejersker i AFLI- og DVT-klinik. Derfor god mulighed for traening i kommunikation samt
samarbejde pa tveers af faggrupper.

Der arbejdes dor om dgr med aeldre kollegaer.
Der kan forventes funktion i SDU 1-2 gange manedligt.
Hjertemedicinsk ambulatorium:

I-leegens opleering og funktion specielt indenfor ekkokardiografi kan forventes 2- 3 gange per maned. Der vil
derudover vaere mulighed for E-learing ved 123 sonography som afdelingen har licens pa.

I-leegen far eget ambulatorium med udredning af patienter med fx brystsmerter kontrol af patienter med hjer-
terytmeforstyrrelser og har god mulighed for selv at tilegne sig ekkokardiografiske faerdigheder med mulighed
for umiddelbar supervision af en kardiologisk speciallaege.

Endokrinologisk ambulatorium:

Flere grupper af uddannelseslaeger har Igbende deres gang i endokrinologisk ambulatorium. 1. og 5. ars en-
dokrinologiske HU-lzeger, AP-leeger og kardiologiske HU-laeger efter individuelt behov. Som introduktionslaege



vi man fa mulighed for at fa dage i ambulatoriet, hvor man fglger en mere erfaren lsege. Herefter er man hurtig
klar til selvsteendigt at kunne tage samtaler med typisk diabetes- og stofskiftepatienter. Man starter med ud-
redning af nyhenviste patienter, samt at se patienter i endokrinologisk sammedagsudredning SDU med sub-
akutte problemer. Senere vil det iszer veere diabetesarskontrollerne som prioriteres til introduktionslaegen. Man
arbejder dar om dgr med erfarne laeger og der er prioriteret tid i programmet til Isbende supervision.

Medicinsk afdeling:

Hjertesygdomme har vagtfaellesskab med Medicinsk afdeling. I-leegens funktion pa Medicinsk afdeling vil der-
for primaert vaere vagtarbejde (se nedenfor).

Der er teet samarbejde mellem Hjertesygdomme og Medicinsk afdeling, hvorfor der vil vaere mulighed for indi-
viduel tilpasning af I-laegens forlgb alt efter interesser og kompetencer

Pa hverdage er der pa de enkelte afsnit taviekonferencer med deltagelse af laeger og sygeplejersker samt
middagskonference beregnet til drgftelse af de vigtigste patientcases. P& hvert sengeafsnit er specialernes
ambulatorier ligeledes placeret. Det giver en mulighed for hurtig og teet supervision fra specialets laeger uanset
om man varetager stuegangs- eller ambulatoriefunktion.

Efter gnske vil der vaere mulighed for at introduktionslaegen kan fa et fokuseret ophold pa en af de gvrige
medicinske afdelinger — dette efter individuel vurdering og interesse, samt behov for kompetenceopnaelse (se
afsnit 1.5 side 14).

Akutafdelingen:

I-leegen deltager i vagten (medicinsk mellemvagt 1/2) i modtagelse og gennemgang af nyindlagte patienter i
FAM, superviseret af akutleeger og speciallaeger (se nedenfor). Vedr. Laeringspotentiale se venligst under af-
snittet vagtfunktion.

I-lzegen opnar saledes et meget bredt kendskab til det Intern Medicinske speciale.

Vagtfunktion:

Der er vagtfeellesskab med Medicinsk afdeling. I-leegen deltager i mellemvagtslaget som tilstedevaerelsesvagt.
Dagvagter (MV1) med vagtkonference pa Akutafdelingen ved vagtens afslutning.

Aften/nat vagter (MV1) startende med vagtkonference pa Akutafdelingen.

| weekenden har mellemvagten dagvagt eller aften-/nattevagt.

Vagtarbejdet omfatter bl.a. modtagelse af akutte patienter. Supervision varetages af akutlaage samt medicinsk
bagvagt i dagtid, Intern Medicinsk speciallaege eller HU laege i tilstedevaerelsesvagt resten af dagnet.

Som mellemvagt er man teamleder af de "rede medicinske kald” og rytme- defibrillatoransvarlig i hjertestop-
teamet pa hele sygehuset. | hjertestopteamet er anzestesiologisk forvagt teamleder. Man mgder en bred vifte
at akutte og ledsagende kroniske medicinske tilstande. Det forventes at I-laegen er aktivt opsggende og sa er
der rig mulighed for at opna kendskab til de 14 sygdomsmanifestationer naevnt i kompetencemal 1. Man far
som |-laege i stigende grad stgrre ansvar og skal supervisere yngre kollegaer samt lede behandlingsteams.
Derved treenes kompetencemal 15 og 17

Uanset hvilken funktion, man arbejder i, vil der vaere en specialleege som daglig vejleder.

Den uddannelsessggende informerer om, hvilke kompetencer, der aktuelt arbejdes med, og speciallaegen vil
lzegge veegt pa, at der ved konferencer og ved sidemandsoplaering arbejdes med disse kompetencer efter
kompetencevurderingsmetoderne. Ofte vil dele af vejledningen blive delegeret til hoveduddannelseslaeger der
mestrer kompetencen, specielt i vagterne.

Kun specialleeger kan give den endelige godkendelse af introduktionslaegens opnaede kompetencer. Se afsnit
1.3.

| den daglige arbejdssituation har hver ansat laege et ansvar som vejleder. En lzege der er senior i forhold til
den uddannelsessg@gende er en klinisk vejleder. Efter uddelegering fra den uddannelsesansvarlige overlaege



kan den daglige kliniske vejleder kompetencevurdere og attestere opnaelsen af enkeltkompetencer for de
uddannelsessggende laeger.

Afdelingens fysiske rammer er velegnede til at opné alle kompetencer, som anfart i malbeskrivelsen. Erhver-
velsen af kompetencer afhaenger i hgj grad af den enkelte uddannelsessggende laeges motivation, interesse
og engagement i faget. | alle funktioner (stuegang,SDU, ambulatorium, vagt) er kliniske vejledere (oftest pa
speciallaegeniveau) dagligt til stede og kan supervisere og vejlede den uddannelsessggende laege.

I-lzegen har ansvar for og tager initiativ til Isbende kompetencevurdering og dokumentation i logbogen i sam-
arbejde med de kliniske vejledere, saledes at den daglige feedback/evaluering ved de kliniske vejledere og
samtalerne med hovedvejleder anvendes formativt. De kliniske vejledere med en hgjere uddannelsesniveau
end I-laegen kan underskrive delmal og er ansvarlige for godkendelse af delmal i forbindelse med det kliniske
arbejde. Strukturerede vejledersamtaler gennemfgres med hovedvejlederen. Der henvises il afsnit 1.1.3. om
uddannelsesvejledning for supplerende beskrivelse.

Eksempler pa vaesentlige arbejdsfunktioner:

Supervision og kompetencevurdering i ambulatoriet foregar som mesterlaere. Uddannelseslaegen introduceres
til SDU og ambulatoriet af mere erfaren kollega og ambulatoriepersonalet. Der er etableret parallelambulato-
rier, hvor uddannelseslzegen sammen med mere erfaren laege har parallelle spor, hvor der er indlagt tid til
supervision og kompetencevurdering (ved speciallaege). Nar kompetencevurdering er gennemfgrt far uddan-
nelseslaegen selvstaendig funktion med mulighed for at s@ge hjaelp ved mere erfaren lzege. Uddannelseslaegen
forventes ogsa efter ca. ¥z ar at agere supervisor for mindre erfaren kollega.

Der er afsat tid til gennemgang af patienterne pa stuegangen ved tavlemgde — her deltager altid kardiologisk
speciallaege tilknyttet teamet. Derudover deltager endokrinologisk HU-eller speciallaege saledes muligheder
for laering i IM emner udnyttes. Ved taviemadet fordeles patienterne mellem de stuegangsgaende lzeger efter
kompetence og efter hvilke patientkategorier den enkelte uddannelseslaege har seerligt fokus pa jf. den indivi-
duelle uddannelsesplan. Denne YL géar selvsteendig stuegang, under supervision. Kompetencevurderingen
sker i forbindelse med stuegangen og foretages af speciallaege i samarbejde med den sygeplejerske, som
deltager i stuegangen.

Akutafdelingen og Afdelingen for Hjerte, Diabetes og hormonsygdomme har et stort indtag af akutte patienter,
og for I-leegen er der rig mulighed for under supervision at modtage, udrede og behandle patienter med alle
diagnoser, der indgar i det intern medicinske spektrum.

| begyndelsen vil I-laegen fa teet vejledning i handteringen af de akutte patienter, men efter nogle maneder kan
I-lzegen arbejde mere selvstaendigt.

Ved konferencerne for og efter vagten er der mulighed for at drgfte vanskelige tilfeelde.

Nedenfor er skitseret det ideelle forlgb for tilegnelse af de kompetencer, der skal opnas i dette element af
uddannelsesforlgbet. En komplet oversigt over kompetencer, der skal opnas i hele specialleegeuddannelsen
findes i malbeskrivelsen. Numrene i tabellen henviser til kompetencenumrene i malbeskrivelsen.

| tabellen nedenfor gives overblik over kompetencerne.
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Afdeling Arbejdsfunktion Kompetencenr. jf. malbeskrivelsen Kompetence Tidspunkt for forventet
vurderingsmetode kompetencegodken-
9 delse (mdr.)

Akut afdelingen Vagtarbejde 1.1 Case-baserede diskussioner.

Medicinsk afdeling Stuegang Varetage diagnostik, behandling, profylakse af

Hierteafdelingen SpU de almindelige medicinske sygdomsmann‘estah- Opnéelse af kompetencen
oner, herunder kunne afggre om patienten skal .

. ! : . vurderes ved hjeelp af gene-
Ambulatorium henvises til andet speciale. . ;
risk kompetencekort 1 til 1 4.-6. mdr

1. Brystsmerter brug for Introduktionsuddan- : T )
2 Andenad nelse. 2. 1.-3. mdr.
3. Bevaegeapparatets smerter 3. 7.-9. mdr.
4. Feber 4, 1.-3. mdr.
5. Vaegttab 5. 7.-9. mdr.
6. Fald & Svimmelhed 6. 7-9.mdr.
7. Gdemer 7. 1.-3. mdr.
8. Mavesmerter og affgringsforstyrrelser 8. 4.-6. mdr.
9. Den terminale patient 9. 1012 mdr.
10. Bevidsthedspavirkning og/eller fokale neuro- LY 7.-9. mdr.
logiske udfald
11. Veeske og elektrolytforstyrrelser 11 4.-6. mdr.
12. Det abnorme blodbillede 12. 4.-6. mdr.
13. Forgiftningspatienten 13. 7.-12. mdr,
14. Den chokerede patient 14. 1.-6. mdr.

Akut afdelingen Vagt, stuegang 1.2 360-graders evaluering 6. — 8. mdr.

Hjerteafdelingen SDU, amb Varetage god kommunikation

Akut afdelingen Vagt, stuegang 1.3 360-graders evaluering 6. — 8. mdr

Hjerteafdelignen

SDU, amb

Samarbejde med kollegaer, andre personale-
grupper, patienter og pargrende
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Akut afdelingen Vagt, stuegang I.4 Agere professionelt 360-graders evaluering 6. - 8. mdr.
Hjerte afdelingen SDU, amb
Akut afdelingen Vagtarbejde 1.5 Lede og organisere 360-graders evaluering 6. - 8. mdr.
Hjerte afdelingen Stuegang
Hjerte afdelingen Stuegang [.6 Gennemfare stuegang Direkte observation 7.-9.mdr.
Akut afdelingen Vagtarbejde I.7 Varetage vagtarbejde 360 graders evaluering 3.—6.mdr.:
Casebaseret diskussion med Casebaseret dis-
generisk kompetencekort kussion
6.—9. mdr.:
360 graders evalu-
ering
Akut afdelingen Stuegang 1.8 Sikre den gode udskrivelse Audit af egne udskrivelses- 3.-6. mdr.
. . notater/
Hjerte afdelingen
epikriser
Hjeelpeskema I8,
Akut afdelingen Stuegang 1.9 Udviser vilje og evne til kontinuerligt at op- Preesentation og bedgm- EBM 6.-8. mdr.

Hjerte afdelingen

Ambulatorium

sgge ny viden, vurdere og udvikle egen eksper-
tise samt bidrage til udvikling af andre og faget
generelt

melse af EBM opgave.

Kompetencekort til brug for
vurderingen 19A

Kompetencekort til brug ved
stuegang 19B

Gvrigt 8.—10. mdr.
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Morgenkonferensen for alle medicinske laeger finder sted hverdage i medicinsk konferencerum. Og i forbin-
delse med morgenkonferencen er der planlagt undervisning (se skema).

Derefter er der kort konference for leegerne pa Afdelingen for Hjerte — Diabetes og Stofskiftesygdomme,
denne foregar pa Hjertemedicinsk Amb i konferencerummet.

Den uddannelsessaggende leege (I-leege) forventes at deltage aktivt i afdelingens konferencer med fremlaeg-
gelse af kliniske problemstillinger.

Hver mandag og torsdag er der intern undervisning i Medicinsk afdeling og f@rste og tredje fredag i maneden
i Hjertesygdomme. Uddannelsesleeger vil fa tildelt undervisningsopgaver fx. fremlesegge sma eller store pro-
jekter, udvalgte faglige emner, patientcases, utilsigtede haendelser o.l.

Som uddannelseslaege forventes deltagelse i afdelingens interne undervisning, undervisning af studenter pa
afdelingen, ligesom vi forventer at uddannelseslaegen tager del i oplaering af andre sundhedsprofessionelle i
afdelingen. Alle laeger, der har veeret pa kursus / deltaget i konferencer skal fremlaegge hovedpointer fra kur-
set/konferencen ved morgenkonference senest 1 uge efter deltagelsen.

Staff-meeting, 1 gang pr maned fraset juli og december — her kan uddannelseslaeger efter aftale bidrage

Morgenkonference Konference Alle hverdage Alle laeger | Aktiv deltagelse
Medicinsk afdeling

Hjerte-Diabetes afde-
ling

Undervisning ved speci- | Undervisning Tirsdage Alle lzeger | Aktiv deltagelse
allaege

Medicinsk konf. rum

Undervisning ved YL Undervisning Torsdage Alle lzeger | Aktiv deltagelse

Medicinsk konf. rum

Yngste laege undervis- Undervisning Onsdage Intro- AP- | Aktiv deltagelse
ning og 1. dels
HU-laeger
Staffmeeting Undervisning 1. tirsdag i ma- Alle lzeger | Passiv deltagelse
neden
Fokuseret basal Undervisning Fredag Alle lzeger | Passiv deltagelse

forskningsundervisning

Yngre leegemader Mgde En gang maned- | YL Aktiv medvirken
ligt

I Igbet af introduktionsuddannelsen skal introduktionsleegen deltage i det obligatoriske kursus i Vejledning.
Uddannelsesleeger bliver automatisk tilmeldt kurset via kursusudbyderne.

Du kan laese mere om de obligatoriske kurser under introduktionsuddannelsen her:
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http://www.videreuddannelsen-nord.dk/introduktionsuddannelse/obligatoriske-kurser-introduktionsuddannel-
sen/

Afdelingen giver tjenestefrihed med lgn, men det pahviler uddannelseslaegen at give afdelingen besked (le-
dende overlaege) om kursets placering tidligst muligt. Tildeling af kursusplads pa de obligatoriske kurser sker
automatisk fra kursusudbyder.

Der er mulighed for i mindre omfang at deltage i @vrige kurser. Deltagelse i gvrige relevante kurser og konfe-
rencer/kongresser behandles af den ledende overlaege efter skriftlig ansggning.

Det er fast procedure i forbindelse med deltagelse i kurser at uddannelsesleegen sammen med hovedvejle-
der udarbejder mal for deltagelse i kurset og at uddannelseslaegen efter kursusdeltagelse orienterer alle lze-
ger i afdelingen om kursusudbyttet (se under undervisning).

1.5 Fokuserede ophold og uddannelsesdage

I-leegen kan tilbydes i alt 14 dages fokuseret ophold i medicinsk afdeling, fx i et-to grenspecialiserede ambu-
latorier, efter aftale og interesse. Initiativet til fokuseret ophold ligger hos I-leegen. Formal og indhold af det
fokuserede ophold aftales forud med de involverede afdelinger.

I-lzegen kan endvidere gnske sig uddannelsesdage med specifikt indhold, fx overveerelse af CT-KAG og be-
s@g pa AAUH kardiologisk laboratorium mhp at se KAG, Hjerte MR og pacemaker anleeggelse.

1.6 Forskning og udvikling
Pa Regionhospitalet har vi en Forskningsenhed med en Professor og Afdelingen for Hjertesygdomme har en
forskningsansvarlig overlaege og yngre laege. Der Ph.d. forum pa hospitalet.

Der er fokus pa forskning og udvikling i afdelingen, og stor interesse i at engagere yngre laeger i forsknings-
aktivitet.

Den forskningsansvarlig yngre laege orienterer nseermere om mulighederne i afdelingen, og der leegges forsk-
ningsplan med den enkelte ved udarbejdelse af uddannelsesplan.

1.7 Anbefalet litteratur

En del af uddannelsesleegers kompetence opnas ved selvstudier. |-leegen forventes labende at orientere sig
behandlingsvejledningerne i afdelingens E-dok (PRI) og fra Dansk Cardiologisk Selskab (Nationale Behand-
lings Vejledning (NBV), cardio.dk)

Supplerende litteratur:

» Dansk endokrinologisk selskab: http://www.endocrinology.dk/

+» Dansk Cardiologisk Selskab: https://www.cardio.dk/

* Dansk Lungemedicinsk Selskab: https://www.lungemedicin.dk/

» Dansk selskab for Geriatri: https://www.danskselskabforgeriatri.dk/www1/
» Dansk selskab for gastroenterologi og hepatologi: https://www.dsgh.dk/

» Dansk Infektionsmedicinsk selskab: http://www.infmed.dk/

» Dansk Selskab for Intern Medicin: http://dsim.dk/

* Leegernes uddannelsesforum LUF: https://rhnordjylland.rn.dk/For-Sundhedsfaglige/Uddannelse-i-Hjoerring-
og-Frederikshavn/Laegers-Uddannelsesforum-Vendsyssel
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2. Evaluering af den laegelige videreuddannelse

Uddannelsesleegers evalueringer af afdelingen ses pa www.evaluer.dk — ligesom seneste inspektorrapport
kan findes p& Sundhedsstyrelsens hjemmeside (Link).

Det Regionale Rad for Leegers Videreuddannelse (DRRLV) skal sikre hgj kvalitet i den lsegelige videreud-
dannelse (Sundhedsstyrelsens bekendtgerelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale rad for laegers vide-
reuddannelse'). Derfor fglger DRRLV Iabende uddannelsesleegernes evalueringer af uddannelsesstederne,
ligesom inspektorrapporter altid dagsordenseettes pa mgder i DRRLV.

Kvaliteten i den laegelige videreuddannelse fglges endvidere af de postgraduate kliniske lektorer og i de spe-
cialespecifikke uddannelsesudvalg (se nedenfor), og pa de enkelte hospitaler, samt pa den enkelte afdeling.

Alle uddannelseslaeger skal ved afslutning af hvert delforlgb evaluere sit ophold, bade hvad angar uddannel-
sesprogram, herunder uddannelsesplan samt uddannelsesstedets uddannelsesmiljg og dets laeringsram-
mer. Evalueringen foregar via www.evaluer.dk, som den yngre laege kan tilga fra den elektroniske logbog.

Uddannelseslaegernes evalueringer af uddannelsesstederne offentliggres pa www.evaluer.dk. Den enkelte
laeges evaluering er anonym og dermed ikke offentligt tilgaengelig. Derimod offentliggares et gennemsnit for
alle evalueringer pa den uddannelsesgivende afdeling. Uddannelsesansvarlige overlaeger 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
pa tveers af afdelinger, specialer og hospitaler. Afdelingerne vil Isbende anvende disse evalueringer i arbej-
det pa at forbedre den laegelige videreuddannelse.

Sundhedsstyrelsen? er ansvarlig for inspektorordningen og udsender inspektorer til alle uddannelsesgivende
afdelinger med jeevne mellemrum, samt udsender rapporter fra inspektorernes besgg. Det fremgar af Sund-
hedsstyrelsens bekendtgarelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale rad for leegers videreuddannelse
(kap. 2, § 7), at DRRLV Igbende skal vurdere den enkelte afdelings egnethed som uddannelsessted pa bag-
grund af inspektorrapporterne. Ordningen er et veesentligt element i kvalitetsopfalgningen af den lzegelige
videreuddannelse pa de enkelte hospitaler og afdelinger. Inspektorrapporterne fremlaegges lgbende pa me-
der i DRRLYV, som via den Postgraduate Kliniske Lektor (PKL) i de enkelte specialer fglger op pa inspektor-
rapporternes konklusioner og anbefalinger i samarbejde med hospitalsledelsen / Klinikindehaveren, ledelsen
pa afdelingen og UAO, samt for hospitalerne de uddannelseskoordinerende overlaeger.

Uddannelsesudvalgene for de enkelte specialer har til formal at drgfte spgrgsmal om specialets videreud-
dannelse pa samtlige uddannelsessteder i Videreuddannelsesregionen, herunder at bidrage til sikring af en
ensartet hgj kvalitet i den laegelige videreuddannelse pa alle uddannelsessteder for specialet. Uddannelses-
udvalgene bgr derfor Igbende drafte de enkelte afdelingers evalueringer og inspektorrapporter og fglge op
pa disse via PKL i specialet, som ogsa informerer DRRLYV. | langt de fleste specialespecifikke uddannelses-
udvalg er yngre leeger repraesenteret ved afdelingernes uddannelseskoordinerende yngre laege

! www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=11069
2 www.sst.dk/Uddannelse%200g%20autorisation/Inspektorordning.aspx
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3. Nyttige kontakter

Uddannelsesansvarlige overlaeger
Der henvises til hjemmesiden for det enkelte ansaettelsessted:

https://rhnordjylland.rn.dk/afsnit-og-ambulatorier/ambulatorium-for-hjertemedicin_diabetes-hormon-og-stof-
skiftesygdomme-hjoerring

Postgraduat klinisk lektor for denne uddannelse

Oversigt findes pa hjemmesiden for Center for Sundhedsvidenskabelige Uddannelser

Specialeselskabets hjemmeside
Dansk Selskab for Intern Medicin

http://dsim.dk/

Sundhedsstyrelsen

www.sst.dk - Den leegelige videreuddannelse

Regionale sekretariater for leegelig videreuddannelse
Videreuddannelsesregion Nord: www.videreuddannelsen-nord.dk
Videreuddannelsesregion Syd: www.videreuddannelsen-syd.dk

Videreuddannelsesregion @st: www.laegeuddannelsen.dk
Andre
Laegeforeningens karriereradgivning Karrierecoaching

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

Evt. yderligere link og adresser
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4. Overordnet organisering af den leegelige videreuddannelse

Navn og forkortelse

Ansvar

Opgaver

Leegefaglig direktar

Har det overordnede an-
svarlig for den laegelige vi-
dereuddannelse pa hospita-
let

UKO - Uddannelseskoordi-
nerende overleege

Har ansvar for den lzegelige
videreuddannelse pa hospi-
talet

Pa alle hospitaler i Videreuddannelsesregion
Nord er det i praksis den/de uddannelsesko-
ordinerende overlaeger, som varetager ud-
vikling og drift af den leegelige videreuddan-
nelse i samarbejde med den laegefaglige di-
rektar, center- og afdelingsledelserne og de
uddannelsesansvarlige overlaeger (UAO) og
uddannelseskoordinerende yngre laeger
(UKYL).

Center- /afdelingsledelse

Er ansvarlig for den leege-
lige videreuddannelse i af-
delingen

Afdelingsledelserne sikrer i samarbejde med
UAO rammerne for den leegelige videreud-
dannelse pa afdelingen.

UAO — uddannelsesansvar-
lig overlzege

Er leder af den laegelige vi-
dereuddannelse i afdelin-
gen

UAO sikrer i samarbejde med afdelingsledel-
sen og afdelingens UKYL rammerne for gen-
nemfgrelse og evaluering af de uddannel-
sesforlgb, som afdelingen tilbyder.

UAO skitserer en overordnet plan for hvilke
arbejdsfunktioner uddannelsesleegen skal
varetage for at opna de kompetencer, som
er planlagt opnaet i uddannelsesforlgbet pa
den pageeldende afdeling og hvordan uddan-
nelseslaegen skal rotere mellem afdelingens
afsnit eller teams. Denne plan er en del af
uddannelsesprogrammet. | dagligdagen er
det ofte skemalsegger, der laegger arbejds-
planen.

UAO skal sikre, at der tilbydes den forngdne
opleering og supervision samt kompetence-
vurdering i afdelingen. UAO udpeger de spe-
cialleeger og uddannelsesleeger, som skal
fungere som hovedvejledere. Som overord-
net ansvarlig for den laegelige videreuddan-
nelse i afdelingen skal UAO holdes oriente-
ret om alle uddannelsesforlgb, ligesom UAO
skal godkende alle individuelle uddannelses-
planer. UAO beslutter, hvem der kan kompe-
tencevurdere hvilke kompetencer (uddelege-
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rer). UAO har ansvar for at alle aftaler doku-
menteres skriftligt, herunder at der udarbej-
des referater fra samtalerne.

AMU — almenmedicinsk ud-
dannelseskoordinator

Vedligeholder oversigter
over de uddannelsesgi-
vende almene praksis i vi-
dereuddannelsesregionen,
og fordeler de uddannelses-
sggende laeger heri.

Deltager i anseettelsesudvalget og er binde-
led til de uddannelsesgivende almenprak-
sis’er, indenfor et geografisk omrade. Radgi-
ver de uddannelsessggende laeger indenfor
eget omrade. Der er 8 AMU er i Region
Midtjylland og 4 i Region Nordjylland

Tutor

| praksis er tutorlaegen an-
svarlig for den leegelige vi-
dereuddannelse. Dette geel-
der for bade almen praksis
og specialleegepraksis.

Tutorlaegen sikrer rammerne for gennemfa-
relse og evaluering af de uddannelsesforlgb,
som afdelingen tilbyder. Tutorlaegen fungerer
som uddannelsesansvarlig overlaege og ho-
vedvejleder for uddannelseslaegen. Tutorlee-
gen planleegger i samarbejde med uddannel-
seslaegen, hvilke arbejdsfunktioner uddan-
nelsesleegen skal varetage for at opna de
kompetencer, der er beskrevet i uddannel-
sesprogrammet for den aktuelle ansaettelse.
Tutorlaegen er ansvarlig for, at den forngdne
oplaering, supervision og kompetencevurde-
ring foregar. Tutorleegen har ansvar for at
alle aftaler dokumenteres skriftligt, herunder
at der udarbejdes referater fra samtalerne

Klinikindehaveren har ansvar for at alle afta-
ler dokumenteres skriftligt, herunder at der
udarbejdes referater fra samtalerne.

Hovedvejleder

Har ansvar for at den en-
kelte uddannelsesleege far
den tilstreekkelige og ned-
vendige vejledning i uddan-
nelsesforlgbet

Hovedvejleder er ansvarlig for den enkelte
uddannelseslaeges forlgb — herunder afholde
vejledersamtaler og sikre, at der udarbejdes
individuelle uddannelsesplaner i samarbejde
med uddannelsesleegen. Hovedvejleder skal
sikre at uddannelseslaegen far karrierevej-
ledning.

Den individuelle uddannelsesplan beskriver
hvad den enkelte uddannelseslaege skal fo-
kusere pa i den periode planen er lavet for.

Klinisk vejleder

Alle lzeger i afdelingen

Alle leeger kan fungere som kliniske vejle-
dere i den daglige oplaering og supervision.
Kliniske vejledere, der er et uddannelsestrin
hgjere end uddannelseslaegen kan efter de-
legation fra UAO vurdere gennemfgre kom-
petencevurdering.

UKYL — uddannelseskoor-
dinerende yngre leege

UKYL en samarbejder taet med den uddan-
nelsesansvarlige overlaege om at sikre og
udvikle uddannelsen pa afdelingen.
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PKL — postgraduat klinisk Fagligt ansvar for at uddan- | Der er ansat postgraduate kliniske lektorer
lektor nelsen lever op til malbe- (PKL) i alle specialer, for Klinisk Basisuddan-
skrivelsens krav indenfor vi- | nelse og uddannelsen i akutafdelinger, samt
dereuddannelsesregionen enkelte tvaergdende PKL’er. PKL’ernes op-
gaver er at sikre kvaliteten af uddannelsen i
pageldende speciale/ omrade, samt at sikre
den paedagogiske udvikling i videreuddan-
nelsen.

PKL har saledes formidlende og radgivende
funktion. Det er samtidig PKL’erne, der sam-
men med de uddannelsesansvarlige overlae-
ger i videreuddannelsesregionen sammen-
seetter uddannelsesforlab og PKL er ansvar-
lig for at der findes opdaterede uddannelses-
programmer.

PKL radgiver i sager, hvor der sgges merit.

Endelig vil PKL i et vist omfang blive inddra-
get i uhensigtsmaessige uddannelsesforlgb,
ligesom PKL inddrages nar kvaliteten af vi-
dereuddannelsen i en afdeling ikke lever op
til kravene (f eks efter et inspektorbesgg — se
afsnittet "Evaluering af den laegelige videre-
uddannelse”).

DYNAMU Deltager i anseettelsesudvalget i specialet og
hjeelper AMU og PKL med at afholde kurser
og radgive de uddannelsessggende laeger

Alle uddannelsessaggende leeger tildeles en hovedvejleder / tutorleege. Uddannelsesleegen og hovedvejleder
/ tutorleegen er ansvarlige for at gennemfgre introduktionssamtale, en eller flere justeringssamtaler samt en
afsluttende samtale. Samtalerne indeholder, ud over planlaegning af kompetenceudvikling, ogsa karrierevej-
ledning. | forbindelse med disse vejledersamtaler udarbejder uddannelseslaegen en skriftlig individuel uddan-
nelsesplan, som skal godkendes af hovedvejleder / tutorlaegen/ UAO, samt uddannelseslaegen. Da uddan-
nelsesprogrammet beskriver idealforlgbet for uddannelsen, er formalet med den individuelle uddannelses-
plan at beskrive afvigelser fra standardforlgbet.

Det er uddannelsesleegens ansvar sammen med hovedvejleder / tutorlaege at planleegge, gennemfare og
dokumentere disse samtaler. Til brug ved samtalerne er udviklet en app "Vejledning”, hvor der er samlet cen-
trale dokumenter og vejledninger til brug under din uddannelse.

Godkendelse af kompetencer og kurser samt tidsmaessig attestation, foregar elektronisk i www.logbog.net.
Logbogen findes ogsa som app, hvorfra uddannelseslzegen kan klarmelde kompetencer og skrive noter mm.

Safremt en uddannelseslaege ikke finder at uddannelsen lever op til det uddannelsesprogram, som er udar-
bejdet for det pagaeldende uddannelsesforlgb, er det i farste omgang hovedvejlederen, som skal kontaktes.
Lases problemet ikke ad denne vej kontaktes UAO og afdelingsledelsen. Kan man ikke fa sin sag behandlet
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indenfor afdelingens rammer kan uddannelseslaegen — efter at have orienteret afdelingsledelsen - henvende
sig til hospitalets uddannelseskoordinerende overleege eller specialets / omradets PKL.

Under ansaettelse i praksis draftes problemet i farste omgang med tutorleegen, hvorefter det kan drgftes med
specialets PKL, hvis der ikke kan findes en lgsning i den pagaeldende praksis.

Det vil ligeledes vaere naturligt at rette henvendelse til Videreuddannelsessekretariatet, safremt man har pro-
blemer i forhold til uddannelsen pa afdelingen / i praksis.
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