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Introduktion til afdelingen X
Uddannelsesprogram X
Uddannelsesplan X
Medicinsk ekspert - Leering i rollen som
medicinsk ekspert
Kommunikator - Leering i rollen kommunikator X
Samarbejder - Laering i rollen som samarbejder X
Leder/ administrator - Laering i rollen som X
leder/administrator
Sundhedsfremmer - Leering i rollen som X
sundhedsfremmer
Akademiker - Laering i rollen som akademiker X
Professionel - Leering i rollen som professionel
Forskning - Uddannelsess@gende laegers X
deltagelse i forskning
Undervisning - som afdelingen giver X
Konferencernes - leeringsveerdi X
Leering og kompetencevurdering X
Arbejdstilrette-lzeggelse - Tilrettelzeggelsen X

tager hensyn til videreuddannelsen af laeger




Leeringsmiljget pa afdelingen

Serlige initiativer

Af eksempler pa gode tiltag kan neevnes et meget flot
introduktionsprogram, dagens patient pa stuegang,
stuegangsprojekt med tveerfaglig planlaegning af god
stuegang, regelmaessig kollektiv kompetencevurdering,
simulationstreening i afdelingen hver uge, og i

simulationscenter én gang manedligt.
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Konklusion og kommentar til
besag

Afdelingen har et meget hgjt fokus pa uddannelse og har mange
gode ideer og tiltag. Vi fik et meget flot og gennemarbejdet
materiale tilsendt inden besgget.

Afdelingen scorer sig selv lavere end ved sidste besgg, og det
skyldes store besparelser i speciallaegegruppen, der har pavirket
konkrete uddannelsesfunktioner sdsom superviseret
ambulatorium, der tidligere var meget velfungerende og
produktivt.

Som inspektorer bekymrer det os, at man har valgt at spare
speciallzeger veek i takt med at andelen af uddannelsessggende
leger er stigende, da det ikke kan undga at pavirke
uddannelsen, nar fordelingen mellem uddannelsesgivende og
uddannelsestagende bliver for skzev.

Der italesaettes ogsa et hgjt sygefravaer, der pavirker
uddannelsen, og som vi mener, der bgr vaere stort fokus pa.

Nar dette er sagt oplever vi fortsat en afdeling med et rigtig
godt uddannelsesmiljg samt nogle superdedikerede
speciallaeger og uddannelsesansvarlige overlager og yngre
leeger, der er meget interesserede i at give en god uddannelse.

Af eksempler pa gode tiltag kan naevnes et meget flot
introduktionsprogram, dagens patient pa stuegang,
stuegangsprojekt, regelmaessig kollektiv kompetencevurdering,
simulationstraening i afdelingen hver uge, og i simulationscenter
én gang manedligt.

Ambitionsniveauet er med andre ord meget hgjt. Det opleves af
de yngre laeger, at alle de planlagte tiltag ikke altid bliver til
noget, og afdelingen vil kunne profitere af at have mere fokus
pa struktur, hvorfor vi bl.a. har fokuseret pa det i nedenstdende
aftaler.

Status for indsatsomrader, hvis
der tidligere har vaeret besag

1. Supervision i forbindelse med stuegange: Afdelingen har
arbejdet med dette, og det har blandt andet udmundet i
et tvaerfagligt stuegangsprojekt, samt “dagens patient”
pa stuegang. Gennemfgres i det omgang, der er
bemanding til det.

2. Supervision i ambulatoriet: Der er siden sidst indfgrt
velfungerende og velevaluerede parallelambulatorier,
men p.g.a de nylige besparelser pa speciallaeger, er de
fiernet igen, og der skal derfor arbejdes med dette




omrade.

3. Fplgevagter i bgrnemodtagelsen: Der er plads til dette i
introduktionsprogrammet, men der mangler struktur,
hvorfor mere struktur pa introprogrammet, herunder
fglgevagter ogsa bliver en del af kommende tiltag.

4. Leering i middagskonferencen: Dette er der ikke
arbejdet med siden sidst. Der er enighed om, at
fokusere pa morgenkonferencen, hvor mange laeger er
tilstede, og fokusere pa mere en-til-en laering pa
middagskonferencen.

Aftale mellem inspektorer og afdelingen:

Nr. Indsatsomrade Forslag til indsats Tidshorisont
1 Team tilknytning for de
uddannelsessggende i
ambulatoriet: Ad
a) Skal vaere mere a) UAO kommunikerer a) 3mdr
gennemskueligt nuveerende skema tydeligt
ud
b) Eji:;:?snyttelse o b) Der er sket nedskaeringer i b) 3-6 mdr
kompetencer, ved specialleegenormering.
f eks. Derfor er der behov for at
gnsketilknytning vurdere den ambulante
funktion i et uddannelses
perspektiv. Herunder ogsa
om man kan omlaegge
forundersggelsesambulato
riet, s nye patienter ses i
relevante speciale.
Uddannelsesveaerdien (og
patientveerdien) af
forundersggelsesambulato
riet er lav.
2 Formaliseret undervisning | Klar plan for morgenundervisning | 3-6 mdr
(inkl. tidspunkt, da der rent faktisk




er tvivl om dette). Hvor meget og
hvornar?

Desuden opprioriteres den
koordinerede kompetence-
vurdering i undervisnings-

planlaegningen.

Struktur pa
morgenkonferencen

Vigtigt, at alle der er klarhed
omkring, hvilke laeger der mgder
til morgenkonference og hvilke
lzeger der gar direkte i
ambulatoriet. Vigtigt at s& mange
som muligt deltager i
konferencen, sa undervisningen
far veerdi.

Synliggerelse af dagsorden og
hvem, der leder konferencen.

Tydeliggerelse af arbejdsfordeling
ved sygdom.

Struktur pa undervisning i relation
til morgenkonferencen.

1-3 mdr

Introduktionsprogram

Tilrette det, sa indholdet svarer til
det, der opnas i introduktionen.
Sikre folgevagter i
bagrnemodtagelse. Programmet
skal tilrettes vagtplanen og det
skal skemalaegges, hvem der har
ansvaret for de forskellige
introduktionselementer.
Sekreteerhjeelp til det praktiske i
forbindelse med udsendelse,
planlzegning og koordinering,
herunder koordinering med feelles
introduktion.

3 mdr

Fokus pa sygefraveer

Usikkert om sygefraveeret er for
hgjt, men det italeseettes sadan.
Derfor vigtigt at have fokus pa
dette og iveerksaette relevante
tiltag, hvis det er, da det pavirker
lzeringsmiljg/muligheder i
afdelingen.

1 mdr




Afd. ledelsen skaffer tal for dette
og giver tilbagemelding til
lzegerne. Ivaerkseetter relevante
tiltag, hvis det er over norm.




