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1. Indledning

Introduktionsuddannelsen er det f@rste skridt til specialet ortopaedisk kirurgi.

Specialet ortopaadkirurgi er beskrevet i malbeskrivelsen, hvor ogsa specialleegeuddannelsen er be-
skrevet.

Speciallzegeuddannelsens introduktions- og hoveduddannelsesforlgb understgttes ved anvendelse
af portefglie, som er udarbejdet af Dansk ortopadkirurgisk Selskab. | portefgljen findes adgang til
malbeskrivelse, relevante uddannelsesprogrammer, elementer der understgtter laeringsprocessen,
samt skemaer til dokumentation for godkendelse af de obligatoriske kompetencemal og kurser,
der er betingelse for at opna speciallaegeanerkendelse.

Specielle regionale forhold
| Videreuddannelsesregion Nord er iht. bekendtggrelse fra Sundhedsministeriet etableret et tilbud
om individuel karrierevejledning i forbindelse med den lzegelige videreuddannelse.



http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse-autorisation/special-og-videreuddannelse/laege/maalbeskrivelser-i-speciallaegeuddannelsen/ortopaedisk-kirurgi
http://www.ortopaedi.dk/index.php?id=53
http://www.videreuddannelsen-nord.dk/forside/karrierevejledning?

2. Uddannelsens opbygning

Uddannelsens varighed og indhold er beskrevet i malbeskrivelsen. Dette uddannelsesprogram an-
giver hvordan forlgbet udmgntes i det aktuelle uddannelsesforlgb. Anszettelsen ved Ortopaadki-
rurgisk afdeling, Hospitalsenheden Horsens (HEH-orto) Igber over 12 maneder.

1. ansaettelse
Ortopeedkirurgisk afdeling, Hospitalsenheden Horsens
Varighed 12 mdr.

2.1 Praesentation af ortopadkirurgisk afdeling Hospitalsenheden Horsens, herun-
der organisering af faglige funktioner og laeringsrammerne

Anszettelsesstedet generelt

Hospitalsenheden Horsens (HEH) hgrer under Region Midtjylland, og er et af regionens 5 akutho-
spitaler.

Den generelle information om hospitalet og de enkelte afdelinger finder du lettest i en altid opda-
teret form pa www.regionshospitalet-horsens.dk.

HEH modtager akutte patienter fra regionens midt- til sydgstlige kommuner, samt en del patienter
fra den nordligste del af Region Syd.

Der modtages elektive patienter dels fra HEHs naturlige optageomrade, men ogsa i hgj grad fra
den gvrige del af regionen samt fra Region Syd.

HEH-orto varetager hovedfunktion indenfor traumatologi, hofte- og knaealloplastik, skulder-
/albuekirurgi, handkirurgi, idraetstraumatologi/skopisk kirurgi samt fod-/ankelkirurgi inkl. et stort
sarambulatorium.

Yderligere har afdelingen regionsfunktioner indenfor dele af fod-/ankelkirurgien, skulderkirurgien
samt artroskopisk kirurgi (ACL-revisions rekonstruktion og hofteleds artroskopi).

De enkelte subspecialer er organiserede i teams — se naermere i (link til Praesentation af ortopaed-
kirurgisk afdeling Hospitalsenheden Horsens), hvor du ogsa finder en beskrivelse af afdelingens
sengeafdeling, ambulatorium, operationsgange (COP og DKC), skadestue og akutafdeling, kontorer
og sekretariat mm.

En del af afdelingens ambulatorie virksomhed i dag tid forgar pa Skanderborg Sundhedscenter. De
uddannelses sggende har pa skift en selvstaendig ambulant linie parallelt med en linie, der passes
af en speciallaege. Der er funktion i Skanderborg 1-2 daage ugentligt.

Yderligere beskrivelse af afdelingen med organisation, ngglepersoner mm. findes pa afdelingens
hjemmesside (http://www.hospitalsenheden-
horsens.dk/afdelinger/ortop%c3%a6dkirurgisk+afdeling).

Organisation af specialer og faglige arbejdsfunktioner (funktionsbeskrivelse)
Introduktionslaegen vil arbejde som mellemvagt (MV).
Vagtstrukturen bestar af:
- Forvagt (KBU laeger ansat i Akutafdelingen)
- Mellemvagt (Intro-laeger, H1-laeger eller leeger i uklassificeret stilling)
- Bagvagt (Specialleeger i ortopaedkirurgi eller H3-laeger med tilknyttet bag-bagvagt (speci-
allzege)).


http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse-autorisation/special-og-videreuddannelse/laege/maalbeskrivelser-i-speciallaegeuddannelsen/ortopaedisk-kirurgi
http://www.regionshospitalet-horsens.dk/

Tilrettelaeggelse af og indhold, forpligtigelser og arbejdsfordeling i vagten dag, aften og nat er ngje
beskrevet (link til Retningslinje for bagvagt (BV) og mellemvagt (MV)).

Introduktionslaegen knyttes periodevist til afdelingens teams og skifter i sit 1-arige forlgb mellem 3
teams. Team tilknytningen aftales mellem introduktionslaegen og UAO i samarbejde under hensyn-
tagen til obligatorisk uddannelsesbehov og interesser.

Abulatoriefunktion: Det tilstreebes at introduktionslaegen tidligt oplaeres til at varetage selvstaen-
dig ambulatoriefunktion med patienter fra sit aktuelle team, naturligvis altid med mulighed for
konference og supervision af de relevante seniore laeger. Derudover varetager MV ogsa regelmaes-
sigt skadeambulatoriet, som ogsa delvist af en fastansat afdelingslaege.

Operationer: MV er allokeret til oprationer pa flere mader.

| dagtiden er MV i arbejdsplanen regelmaessigt knyttet til enten COP eller DKC sammen med en er-
faren operatgr. Man assisterer, opererer superviseret eller selvstaendigt alt efter MVs aktuelle
kompetenceniveau og uddannelsesbehov. Pa DKC vil man efter oplaering blive tildelt selvstaendige
operationsdage, hvor man har ansvar for sin egen operationsstue. Det drejer sig om chirurgia mi-
nor samt mindre hand- og fodkirurgiske procedurer fortrinsvist i LA.

For nzermere beskrivelse af MVs deltagelse i ambulatoriet og pa operationsgangene henvises til
(link til: Arbejdsbeskrivelse for MV)

Stuegang: Laegerne gar stuegang pa egne patienter (kontaktleege funktion), samt pa de patienter,
hvor den ansvarlige lzege ikke er til stede. De laeger der opererer, gar stuegang mellem operatio-
nerne.

De gvrige gar stuegang inden de skal i ambulatoriet. Bagvagten (supervisor) og vagthavende mel-
lemvagt hjaelper hinanden med stuegang, som starter kl 8:45 -9.00 pa de patienter, hvor kontakt-
leegen ikke er pa arbejde.

Skadestuen: Opgaven er falles ansvar mellem akutafdelingen og orto. Den er dggnaben, men visi-
teret efter kontakt til egen laege eller vagtlaege. Der er ca. 20.000 ortopaedkirurgiske skader og 200
traumekald per ar (2008).

Administrativt hgrer skadestuen under akutafdelingen og passes primaert af KBU laeger og akutlae-
ger samt den skadestueansvarlige overlage (speciallaege i ortopaedkirurgi, ansat i akutafdelingen).
Ortopaedkirurgisk mellemvagt og bagvagt hjeelper med de ortopaedkirurgiske patienter i tidsrum-
met 08-23 hverdage og 08-22 i weekenden. Den ortopadkirurgiske mellemvagt passer skadestuen
fra 23-08.

Konferencer:

Der er morgenkonference for alle laeger pa alle hverdage fra 8.00 til 8.30. Her diskuteres nyindlag-
te og eventuelle problempatienter. Rgntgenundersggelser gennemgas med en radiologisk special-
leege og operationsprogrammet rettes til for sasmme dag og naeste hverdag.

Her planlaegges specielt for MV hvilke operationer de af uddannelsesmasssige hensyn skal deltage
i/sta for.

Konferencen er forskudt en time om torsdagen, hvor der er formaliseret undervisning fra 8.00 til
9.00.



Der er skadekonference pa hverdage kl. 9.30 med gennemgang af det sidste dggns skadergntgen
med deltagelse af akutafdelingens skadestueansvarlige overlaege (speciallaege i ort.kir.), en KBU
lege og en radiolog fra billeddiagnostisk afdeling. Enkelte dage varetages konferencen af orto-
supervisor (BV i dagtid) — sa er den flyttet til kl 13.00. Hvis MV har cases fra skadestuen der skal
konfereres i et bredere forum tages de med pa alm. Morgenkonference.

De enkelte subspecialiserede teams holder manedligt team-mgde den fgrste torsdag i maneden ki
8.00—9.00. Alle teamets laeger deltager. Man diskuterer team relevante spgrgsmal, og specielt
med hensyn til uddannelsessggende taler man om deres aktuelle uddannelsesplan i relation til
teamets funktioner.

Enkelte teams afholder yderligere en manedlig team relevant billeddiagnostisk konference, ogsa
med deltagelse af alle teamts leeger samt den ved afdelingen ansatte speciallaege i radiologi.

Formaliseret undervisning:

Alle torsdage (pa neer i ferieperioden) er der pa alle HEHs afdelinger afsat tid kl 8.00 — 9.00 til un-
dervisning og mgder. En gang manedligt mgdes hele HEH tvaerfagligt til “Klinisk morgen” hvor et

eller flere aktuelle emner fremlaegges/diskuteres. Adelingerne bidrager pa skift hertil.

De g@vrige torsdage er der planlagt undervisning i egen afdeling. Planen laegges halvarligt af afde-

lingens undervisningsansvarlige overlzaege. Alle laeger deltager, de uddannelsessggende opfordres
til at komme med indlaeg (en case, en litteratur gennemgang, en retningslinie, egen artikel mm.).

”3-minutter”: Tirsdag, onsdag og fredag skiftes laegerne til ”3 minutter”, som er en kort preesenta-
tion af f.eks. en case eller en interessant artikel. Indlaegget (max 10 minutter) holdes ved afslut-
ningen af morgenkonferencen. UKYL laver manedsvis en plan for hvem der er ansvarlarlige fofr
den enkelte dag. Opgaven uddelegeres fortrinsvis til de uddannelsessggende pa skift.

Professorambulatorium:

Formal: Systematisk intensiv oplaering i ambulant funktion i Ortopaedkirurgisk afdeling efter me-
sterlaere princippet.

Malgruppe: Yngre laeger som skal veere ortopaedkirurg. Dvs yngre laege i intro, fgrste del af hoved-
uddannelse eller uklassificeret stilling.

Organisering: To yngre laeger passer hver en ambulant linje med nyhenviste pt, som er visiteret til
overlaege/specialleege. Overlaegen saetter sig ind i hver pt pa begge linjer. Overlaegen superviserer
pa skift de to ambulante linjer.

For mere detaljeret beskrivelse se (link til: Retningslinje for superviseret ambulatorium - Professor
ambulatorium)

Uddannelses- og forskningsmgde: 2 gange arligt afholdes sakaldt ”Pizzamgde” med deltagelse af
alle afdelingens laeger og evt. relevante tvaerfaglige samarbejdspartnere (projektdeltagere). Efter
fastlagt dagsorden er mgdet delt i en undervisningsdel og en forsskningsdel.

Mht. uddannelse diskuteres dels generelle uddannelses spgrgsmal, dels laves der "bordet rundt”
med alle uddannelses sggende omhandlende den enkeltes aktuelle behov, udfordringer og planer.
Der gives gruppe feed-back.

Mht. forskning Igber vi alle igangveerende projekter igennem. Der fremsaettes nye projekt forslag,
og de uddannelses sggende introduceres og opfordres til deltagelse i reelle projekter, og de tilde-
les en senior forsknings vejleder. Afdelingens idé-bank af mindre projekter gennemgas.

| mgdet deltager afdelingens aktuelle ph.d. studerende.



Kurser og kongresser
For de obligatoriske kurser henvises til pkt. 3.3.

Afdelingen anbefaler, at man som uddannelsessggende (I-laege) deltager i

ATLS

SAKS artroskopi kursus

AO Basic Fracture Management

DOS arsmgde

YODA arsmgde
Kursusdeltagelse og gebyrer kan efter aftale med din hovedvejleder eller UAO sgges ved Afde-
lingssledelsen (den ledende overlaege).

Forskning

Ved HEH er der oprettet en tvaerfaglig Forskningsenhed med forskningsansvarlig overleege. Den
enkelte afdeling har ogsa en forskningsansvarlig.

Orto har aktuelt 2 ph.d. studerende i et samarbejde med Forskningsenheden AUH. HEH har for-
maet at vaere gkonomisk garant for deres projekter og deres studie — og der opfordres til at yderli-
gere phd studier igangsaettes.

De studerende deltager i afdelingens almindelige aktiviteter — og specielt er de med til det halvar-
lige ”Pizza mgde”.

Vi forventer at de uddannelses sggende, der endnu ikke har nogen videnskabelig produktion un-
der ansaettelsen hos os kommer i gang med og faerdiggar et mindre projekt, der munder ud et fo-
redrag, en poster, en kasuistik eller lignende.

Vi har en idé-bank over mulige projekter. Til projekter og feerdigggrelse af dit videnskabelige pro-
jekt vil afdelingen sgrge for at du har en videnskabelig velkvalificeret vejleder.

Traening i vejledning:

MVer fra orto er personlige vejledere/tutorer i ortopaedkirurgi for KBU leeger fra akutafdelingen.
Ordningen sikrer dels uddannelse til KBUerne, dels giver det MV’erne traening og erfaring i at give
systematisk vejledning.

For naermere beskrivelse af ordningen se (link til: e-dok: Vejledning af KBUere i ortopaedkirurgi)



3. Kompetencer, larings- og kompetencevurderingsmetoder samt kurser og forskning

3.1 Plan for kompetenceudvikling og kompetencegodkendelse

Kompetencemalene, der skal vurderes og godkendes, er anfgrt i malbeskrivelsen, hvor der angives forslag til laeeringsmetoder for hver enkelt kompe-

tencevurdering. Malbeskrivelsen indeholder desuden en generel beskrivelse af laerings- og kompetencevurderingsstrategier.

Formalet med introduktionsuddannelsen er at bibringe den uddannelsessggende en generel indfgring i faget ortopaedisk kirurgi, samt at sikre, at der
opnas tilstraekkelige kliniske, praktiske, teoretiske og videnskabelige kvalifikationer til at laegen kan kvalificere sig til hoveduddannelsen. Herudover
laegges vaegt pa at den uddannelsessggende udvikler sig inden for alle 7 laegeroller. Det forventes, at den uddannelsessggende ved udgangen af in-
troduktionsuddannelsen, udover at fa godkendt at kompetencerne er erhvervet, mindst har gennemfgrt de antal procedurer, der fremgar af bilag 1 i

malbeskrivelsen.

CHECKLISTE
Malnummer og Konkretisering af mal Leeringsmetoder Kompetence- Tidspunkt for forven-
kompetencemal vurderingsmetode tet kompetencegod-

kendelse (mdr.)

Medicinsk ekspert

Generelt

1 Skal kunne aseptisk procedure, operations- Klinisk arbejde, feerdig- Struktureret klinisk ob- | 4 mdr.
afdeekning, bandagerings- og sutur-teknik, hedslaboratorium servation.
eks. ved knaeartroskopi og hofteosteosyntese K1, K4
2 Behandling af akutte sar Klinisk arbejde Struktureret patient- 4 mdr.
gennemgang, gennem-
gang af skadejournaler
K7
3 Skal kunne redeggre for indikationer for bil- Klinisk arbejde, kursus, Struktureret patient- 4 mdr.
leddiagnostik: Rtg, CT, UL og MR selvstudier gennemgang
K7
4 Redeggre for hyppigste postoperative kom- Klinisk arbejde, kursus, Struktureret patient- 8 mdr.
plikationer og ivaerkszette udredning og be- selvstudier gennemgang



http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse-autorisation/special-og-videreuddannelse/laege/maalbeskrivelser-i-speciallaegeuddannelsen/ortopaedisk-kirurgi

handling

a. infektion i sar

b. DVT

c. kompartmentsyndrom
d. blgdning/shock/sepsis
e. pareser

K7

5 Skal kunne vurdere praeoperative parakliniske | Klinisk arbejde, kursus, Struktureret patient- 12 mdr.
undersggelser med henblik pa anaestesiolo- selvstudier gennemgang
gisk tilsyn K7
6 Skal kunne aspekter af smertebehandling Klinisk arbejde, selvstudie | K7 12 mdr.
Traumatologi
7 Alment: Skal kunne modtage og indlede pri- Klinisk arbejde, feerdig- Struktureret klinisk ob- | 4 mdr.
maer behandling af den tilskadekomne pati- hedslaboratorium, kur- servation
ent, redeggre for primaer og sekundaer gen- sus, selvstudier K3
nemgang, GCS score
8 Skal kunne diagnosticere, primzert behandle Klinisk arbejde, kursus, Struktureret patient- 4 mdr.
og visitere distorsioner, a.ligamentskader og | selvstudier, konference gennemgang med fokus
b. luksationer pa behandlings strate-
a. MCL, ACL, ulnar collateral ligament, ankel gier.
b. skulder,AC-led albue, fingerled, patella. K5, K7
9 Skal kunne diagnosticere og behandle patien- | Klinisk arbejde, kursus, Struktureret klinisk ob- | 4 mdr.
ter med hoftenaere femurfrakturer, f.eks.: selvstudier, konference servation.
a. collum femoris fraktur, garden1+2 K1,K8
b. pertrokantaer fraktur, stabile typer til DHS
c. osteosyntese af min. 5 hoftenzere frakturer
10 Skal kunne redeggre for diagnostik og be- Klinisk arbejde, kursus, Dialog over logbogs- 8 mdr.

handlings strategi for de hyppigst forekomne
frakturer.

a. collum chirurgicum fraktur

b. antebrachium fraktur

c. Colles fraktur

d. os scaphoideum fraktur

selvstudier, konference
Gennemgang af
rtg.billeder. (gennemgang
af vagtdggnets optagelser
mhp laering — og kvalitets-
kontrol)

optegnelser
K2, K7




e. kompressionsfraktur. ryg
f. hoftenaer fraktur.

g. malleol fraktur.

h. olecranon fraktur

i. clavikel fraktur

j. finger fraktur

11 Skal kunne foretage konservativ behandling Klinisk arbejde, selvstudi- | Struktureret klinisk ob- | 4 mdr.
og lukket reponering af distal antebrachium er servation.
fraktur (inkl. Colles) K2

12 Skal kunne diagnosticere muskel-, sene-, kar- | Klinisk arbejde, kursus, Struktureret patient- 4 mdr.
og nervelaesioner selvstudier gennemgang
a. differentialdiagnostik hos skadestuept. og K7
redeggrelse med baggrund i anatomisk gen-
nemgang.

b. ex: extensor og flexorsenelasion fingre, ro-
tatorcuff og akilles sener, a. radialis, n. ulna-
ris/n. peroneus — og felger efter luxationer.

13 Skal kunne modtage og iveerkseette primaeer Klinisk arbejde, feerdig- Struktureret patient- 8 mdr.
behandling og udredning af multitraumatise- | hedslaboratorium, kursus, | gennemgang
ret eller sveert tilskadekommet patient (her- selvstudier K3,K7
under patient med kranietraume)

Infektioner og andre

14 Skal kunne diagnosticere de hyppigste ledin- | Klinisk arbejde, kursus, Struktureret klinisk ob- | 4 mdr.
fektioner herunder kunne foretage ledpunk- | selvstudier servation.. Dialog over
tur logbogsoptegnelser.

a. ex: knzeled (punktur, behandlingsstrategi, K4
visitation)

15 Skal kunne diagnosticere infektioner i blgdde- | Klinisk arbejde, selvstudi- | Dialog over logbogsop- | 4 mdr.
le og behandle subkutan absces, diskutere er tegnelser. Gennemgang
anvendelse af UL, CT, RTG. af skadesjournaler.

K7
16 Skal kunne diagnosticere de hyppigste, ikke- Klinisk arbejde, kursus, Dialog over logbogsop- | 12 mdr.

10




traumatisk betingede lidelser i bevaegeappa-
ratet: Bursit, traktionstendinit, akut nerve-
kompression og ekstremitets iskeemi

selvstudier

tegnelser.
K7

17 Skal kunne foretage diagnostisk del af knae- Klinisk arbejde, kursus, Struktureret klinisk ob- | 8 mdr.
ledsartroskopi under supervision. selvstudier servation
K4, K8
Kommunikator
18 Skal kunne etablere kontakt og kommunikere | Klinisk arbejde, tvaerfag- 360 graders evaluering | 4 mdr.
med patient og pargrende pa et niveau og i ligt K6
en detaljeringsgrad som er tilpasset den en-
kelte patient
19 Skal kunne informere patienter og pargrende | Klinisk arbejde, tvaerfag- 360 graders evaluering | 4 mdr.
om behandlings-procedurer vedrgrende for- | ligt stuegang K6
ventelig effekt, forlgb, mulige bivirknin-
ger/komplikationer/
20 Skal kunne informere pargrende om dgds- Klinisk arbejde, tvaerfag- 360 graders evaluering | 4 mdr.
fald, herunder regler for obduktion og om ligt. Undervisning ved pa- | K6
mulighed for organdonation tologisk afd.
21 Skal kunne etablere kontakt med kolleger, Klinisk arbejde, afdelings- | 360 graders evaluering. | 4 mdr.
andet sundhedspersonale og gvrige samar- og tvaerfaglig konference, | K1, K6, K8
bejdspartnere herunder kommunikation i
team
22 Skal kunne undervise og vejlede kolleger, an- | Mundtlig praesentation, 360 graders evaluering | 8 mdr.
dre personalegrupper og medicin-studerende | morgenkonference, tutor- | K6
funktion, vejlederkursus,
onsdagsmgder
23 Skal kunne fremlaegge case, instruks el. lign., | Mundtlig praesentation, Rapport over patient- 8 mdr.
samt kunne afrapportere sufficient efter vagt | konference forlgb
K7
24 Skal kunne demonstrere entydig journalfgring | Klinisk arbejde, afdeling K6+K7 8 mdr.
og fyldestggrende epikrise
Samarbejder

11




25 Skal kunne samarbejde med patient med stuegang, og klinisk arbej- | Dialog over logbogsop- | 8 mdr.
henblik pa udfzerdigelse og effektuering af de tegnelser 360 gr.
behandlings- og optraeningsplaner K6
26 Skal kunne samarbejde med kolleger og an- stuegang, og klinisk arbej- | Dialog over logbogsop- | 8 mdr.
det sundhedspersonale/praktiserende laeger | de tegnelser 360 gr.
med henblik pa udfaerdigelse og effektuering K6
af behandlingsplaner
Leder/administrator/organisator
27 Skal kunne prioritere egen tid og egne res- Klinisk arbejde, tvaerfag- Godkendt kursus, dialog | 8 mdr.
sourcer ligt kursus over logbog, 360 gra-
ders evaluering K6
28 Skal kunne varetage lederrollen i mindre be- | Klinisk arbejde, tveerfag- Godkendt kursus, 360 8 mdr.
handlingsteams i skadestuen og pa operati- ligt kursus graders evaluering
onsgangen K1,K8,K6
29 Skal kunne prioritere og administrere egen Tveaerfagligt kursus Godkendt kursus, dialog | 4 mdr.
uddannelse over logbog
30 Skal kunne udfaerdige attester Klinisk arbejde, selvstudi- | Dialog over logbogsop- | 12 mdr.
Simple forsikrings, sociale og politiattester er tegnelser
Kursus Gennemgang af attester
31 Skal kunne redeggre for sundhedsvaesenets Kursus i ledelse, admini- Godkendt kursus 12 mdr.
opbygning, det regionale politiske system, stration og samarbejde
gkonomiske styringsforhold og forvaltnings-
maessige og organisatorisk forhold.
Sundhedsfremmer
32 Skal kunne oplyse om profylakse i forhold til Klinisk arbejde, selvstudi- | Dialog over logbogsop- | 4 mdr.
arbejds- og fritidsulykker er tegnelser, Struktureret
patientgennemgang
K7
33 Skal kunne informere om profylaktiske tiltag | Klinisk arbejde, selvstudi- | K7 4 mdr.
(rygeopher, alkohol, osteoporose mm) er
34 Skal kunne oplyse om risikofaktorer for kom- | Klinisk arbejde, selvstudi- | Struktureret patient- 8 mdr.

plikation ved operation, herunder infektion,

er, kursus

gennemgang
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blgdning
Kar/nerveskader, og deres relevans samt

hyppighed

K7

Akademiker
35 Ved selvstudier kunne erhverve seneste faglig | Kursus selvstudier Dialog over logbog og 4 mdr.
viden, s@ge i databaser (PubMed) patientforlgb
36 Skal under supervision kunne formulere vi- Veldefineret opgave (fx Kollegial bedgmmelse, 8 mdr.
denskabelig baseret hypotese og udarbejde ud fra journalgennem- vurdering af gennem-
projektprotokol og evt. gennemfgre viden- gang) Gennemgang af ar- | fgrt opgave, journal au-
skabeligt studie tikel dit
37 Skal kunne erkende kliniske problemstillinger | Klinisk arbejde, selvstudi- | Dialog over logbogsop- | 8 mdr.
og foresla Igsning herpa vedr. emner i malbe- | er tegnelser
skrivelsen
38 Skal kunne varetage uddannelsesfunktion Kursus, selvstudier, tutor- | Dialog over logbogsop- | 12 mdr.
overfor kolleger, andre faggrupper og patien- | funktion tegnelser, 360 graders
ter evaluering K6
Professionel
39 Skal kunne etablere, fastholde og afslutte en | Klinisk arbejde, selvstudi- | 360 graders evaluering. | 4 mdr.
professionel relation til patienter og pargren- | er K6
de
40 Skal kunne praktisere laegelig adfeerd i over- Klinisk arbejde, selvstudi- | 360 graders evaluering. | 4 mdr.
ensstemmelse med laegelovens faglige og eti- | er K6
ske regelsaet
41 Skal kunne udvise medicinsk ekspertise og Klinisk arbejde, selvstudi- | 360 graders evaluering. | 4 mdr.
omhu i medikolegale sager er K6
Gennemgang af evt.
klagersager/procedure
ved disse med vejleder
42 Skal kunne erkende egne personlige, faglige Klinisk arbejde 360 graders evaluering. | 8 mdr.

og etiske graenser

K6

13




3.2 Kort beskrivelse af leeringsmetoder samt hvordan de anfgrte kompetencevur-
deringsmetoder skal anvendes pa afdelingen

Se generel beskrivelse af metoderne i Mdlbeskrivelsen for ortopaedkirurgi.

Laeringsmetoder

Leering sker der hvor patienten er, i de kliniske situationer og igennem det samarbejde, der er pa
afdelingen mellem alle faggrupper i afdelingen. |f.eks. skadestuen er sygeplejerskerne en vigtig
samarbejdspartner, som bidrager til oplaering. Ved oplaering i de diagnostiske og tekniske proce-
durer er der oplaering og supervision fra mere erfarne kolleger. Det er vigtigt, at introduktionslae-
gen er ops@ggende og udnytter de mange laeringssituationer bl.a. ved at efterspgrge feedback. Det
er ngdvendigt at introduktionslaegen ved selvstudier tilegner sig den teoretiske viden samt selv
traener de tekniske faerdigheder. Ved konferencer og i undervisningssituationer at traene introduk-
tionslaegen i rollen som kommunikator samt akademiker/forsker/underviser.

Kompetencevurderingsmetoder

Kompetencevurdering skal gennemfgres i forbindelse med det kliniske arbejde. Den kliniske vejle-
der med en hgjere charge end introduktionslagen kan underskrive et delmal. De strukturerede
vejledersamtaler gennemfgres som udgangspunkt med hovedvejlederen i forbindelse med vejle-
dersamtalerne. Introduktionslaegen har i samarbejde med de kliniske vejledere et ansvar for en Ig-
bende kompetencevurdering og dokumentation i logbogen, saledes at den daglige feed-
back/evaluering ved de kliniske vejledere og samtalerne med hovedvejleder anvendes formativt.

Det er saledes ikke hovedvejleder, som er ansvarlig for godkendelsen af de enkelte delmal, men
den kliniske vejleder i forbindelse med det kliniske arbejde. UAO skal ved afslutning af anseettelsen
kontrasignere alle de opnaede kompetencer i logbogen. Der henvises ogsa til afsnit 4. om uddan-
nelsesvejledning for en detaljeret beskrivelse.

Der anvendes en bred vifte af kompetencevurderingsmetoder og dokumentationer i logbogen som
baggrund for savel den formative som den summative kompetencevurdering og godkendelse af
mal. Godkendelse af de fleste delmal under medicinsk ekspert rolle kraever, at man kan fremvise
godkendt kompetencekort, operationsliste, litteraturliste, aktiv brug af kgrekortsordning, cases og
dokumenteret funktion i skadestue, ambulatorium og operationsgang. De i checklisten anfgrte
kompetencevurderingsmetoder er saledes en del af de anvendte metoder.

360 feedback afholdes nar ca. % af forlgbet er gennemfgrt. | forbindelse med 360 feedback samta-
len afgraenses 3-4 indsatsomrader og der udarbejdes en skriftlig plan for opfglgning som indgar i
de efterfplgende samtaler med hovedvejlederen samt kan efterspgrges i det videre uddannelses-
forlgb. Der kan efter aftale med den uddannelsessggende lzege gennemfgres 360 feedback tidlige-
re i forlgbet.

Uddannelseslaegen har ansvar for og tager initiativ til Isbende kompetencevurdering og dokumen-
tation i logbogen i samarbejde med de kliniske vejledere, saledes at den daglige feed-
back/evaluering ved de kliniske vejledere og samtalerne med hovedvejleder anvendes forma-

tivt. De kliniske vejledere med en hgjere charge end uddannelseslaegen kan underskrive delmal og
er ansvarlig for godkendelse af delmal i forbindelse med det kliniske arbejde. Strukturerede vejle-
dersamtaler gennemfgres med hovedvejlederen. Den uddannelsesansvarlige overlaege skal ved
afslutning af ansaettelsen kontrasignere alle de opnaede kompetencer i logbogen. Der henvises
ogsa til afsnit 4. om uddannelsesvejledning for en detaljeret beskrivelse.
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3.3 Obligatoriske kurser

Specialespecifikke kurser

I introduktionsuddannelsen findes der ikke nationale eller regionale obligatoriske kurser. | Region
Nord er der etableret faerdighedstraeningskursus i artroskopisk kirurgi. For yderligere information
kontakt UAO eller UKYL. Se pkt. 4.

Generelle kurser

| introduktionsuddannelsen er vejledningskursus det eneste obligatorisk generelle kursus (2+1
dags eksternat). Information og tilmelding pa www.videreuddannelsen-nord.dk. Introduktionslae-
gen skal selv tilmelde sig kurset.

Introduktionslaegen skal huske at sgge om fri med Ign, refusion af evt. transportudgifter ved e-
blanket til afdelingsledelsen.

For yderligere information henvises til det regionale videreuddannelsessekretariats hjemmeside
og Sundhedsstyrelsens hjemmeside.
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4. Uddannelsesvejledning

Under ansaettelsen skal der gives uddannelsesvejledning som anfgrt i malbeskrivelsen. Der skal ef-
ter behov tilbydes karrierevejledning og hjzelp til specialevalg.

1. anseaettelse: Ortopaedkirurgisk afdeling, Hospitalsenheden Horsens

Organisering af den lzegelige videreuddannelse

HEH har en ansat overordnet uddannelseskoordinerende overleege (UKO).

Afdelingen har en udpeget uddannelsesansvarlig overleege (UAO).

Afdelingen har en udpeget udannelseskoordinerende yngre laege (UKYL).

Alle uddannelsessggende laeger har en hovedvejleder udpeget af UAO.

Alle lzeger i afdelingen fungerer i dagligdagen som ad hoc kliniske vejledere-

Afdelingen tilstraeber at alle hovedvejledere har vejleder kompetence svarende til at have gen-
nemgaet vejlederkursus.

Afdelingens politik og praksis er, at der i den daglige arbejdstilrettelaeggelse i videst mulige omfang
tages hensyn til de yngre laegers udannelsesmaessige interesser og behov.

Ved f@rste anszettelse pa HEH gennemgar den uddannelsessggende et generelt 3 dages introduk-
tionsforlgb til den praktiske funktion pa Hospitalsenheden — ligesom man orienteres om instituti-
onens personalepolitik, rammer, malsaetning og politik.

Rammer for uddannelsesvejledning

Inden tiltraedelse far den uddannelsessggende tilsendt relevant materiale:
Praktisk info om HEH og om hospitalets generelle introduktion.
Praktisk info om afdelingen.
Arbejdsplan.
Hvem er hans/hendes hovedvejleder (HV).

Pa forhand er der skemalagt tidspunkt indenfor de fgrste 2 uger af ansaettelsen til introduktions
samtale med HV. Her gennemgar man i faellesskab uddannelsesprogrammet og udformer den in-
dividuelle uddannelsesplan.

Man gennemgar hvad der i arbejdsplanen er planlagt af introduktion til de enkelte arbejdsfunktio-
ner, retter til efter individuelt behov — sa man er klaedt pa til at varetage ens forskellige funktioner.

Skematiseret vejledningsplan:

Deltagelse i HEHs generelle introduktion (3 dage).

Rundvisning i afdelingen ved UKYL (eller stedfortraeder).

Indenfor 2 uger skemalagt introduktionssamtale med HV.
Malbeskrivelse og uddannelsesprogram gennemgas
Uddannelsesplan udarbejdes
Laeringsstrategier drgftes, evalueringsmetoder afklares
Tidspunkt for justeringssamtale aftales — ca. 3-4 mdr. efter start

Introduktionslaegen har sin arbejdsgang pa afdelingen.
Justeringssamtale afholdes efter 3-4 mdr med udgangspunkt i uddannelsesplan og portefglje.
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Evt. mangler/fejl drgftes og skrives ned. UAO orienteres eventuelt. Gar det godt nok? Skal evt. til-
tag iveerksaettes?

Selvstudier og litteraturliste gennemgas.

Godkendelser: kompetencekort godkendes Igbende.

Der forventes taet kontakt med bade HV og andre kliniske vejledere. Ved problemer eller mang-
lende kompetenceopnaelse, som ikke Igses herved inddrages UAO.

Aftale om fastsaettelse af yderligere justerings samtaler.

Ved afslutningen af ansaettelsesforlgbet afholdes slutsamtale med udgaangspunkt i uddannelses-
plan og portefglje. Fglgende skal vaere opfyldt for godkendelse af forlgbet:

Relevante kompetencer i logbogen godkendt

Gennemfgrte kurser godkendt

Sygefravaer mindre end 10% af den samlede ansaettelsestid

Evalueringsskema udfyldt pa evalur.dk

Udarbejdelse af uddannelsesplan

Uddannelsesplan udarbejdes individuelt i samarbejde mellem den uddannelsessggende og HV un-

der introduktionssamtalen. Flg. Krav skal vaere opfyldt inden udarbejdelsen:
Den uddannelsesspgende og HV har lzest “Malbeskrivelse for Specialleegeuddannelsen i Or-
topaedisk Kirurgi” og det tilhgrende uddannelsesprogram for HEH.
Den uddannelsessggende er bekendtgjort med ansaettelsesvilkar og uddannelsesforlgb. Evt.
skabelon til udarbejdelse af den individuelle uddannelsesplan er vist. Laeringskon-
trakt/portefglje anvendes til praecisering af delmal som skal opnas indenfor den aftalte peri-
ode. Kopi af uddannelsesplan afleveres (elektronisk) til UAO.

Supervision og klinisk vejledning i det daglige arbejde

Den uddannelsesansvarlige overlaege, hovedvejlederen og de kliniske vejledere har sammen med
den uddannelsessggende ansvaret for at uddannelses bliver gennemfgrt med den kraevede kvali-
tet. Enhver ansat laege har pligt til at medvirke i afdelingens uddannelsesmiljg.

Den uddannelsessggende kan fa godkendt kompetencemal bade af sin HV og en klinisk vejleder.
Det er dog typisk HV som attesterer kompetencerne under justerings/slutsamtale.

| tilfeelde af at uddannelsesforlgbet ikke forlgber planmaessigt har HV pligt til at forsgge at afhjzel-
pe den uddannelsessggendes problem sa hurtigt som muligt, og ved et utilfredsstillende forlgb er
bade HV og den uddannelsessggende forpligtiget til at orienter UAO. | den daglige arbejdssituation
har enhver ansat laege et ansvar som vejleder. En laege der er senior i forhold tilden uddannelses-
sggende er en klinisk vejleder. Den daglige kliniske vejleder kan kompetencevurdere og attestere
opnaelsen af enkeltkompetencer for de uddannelsessggende laeger. Erhvervelsen af kompetencer
afhaenger i hgj grad af den enkelte uddannelsessggende laeges motivation, interesse og engage-
ment i faget. Der er til dagligt kliniske vejledere (typisk pa speciallaege niveau) pa alle ”"arbejdssta-
tioner” (stuegang, operationsgang, ambulatorium, skadestue, vagt) som kan supervisere og vejle-
de den uddannelsessggende lzege.
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5. Evaluering af den laegelige videreuddannelse

Det fremgar af Sundhedsstyrelsens bekendtggrelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale rad for
laegers videreuddannelse®, at de regionale rad for laegers videreuddannelse skal sikre hgj kvalitet i
den laegelige videreuddannelse (kap. 1, § 2). Til Igsning af denne opgave har Radet flere redskaber,
nemlig brugertilfredshed via yngre lsegers evaluering af afdelingerne pa evaluer.dk og inspektor-
rapporter for alle afdelinger.

Det Regionale Rad for Laegers Videreuddannelse i Videreuddannelsesregion Nord? (DRRLV) vil lg-
bende fglge disse evalueringer, ligesom det forventes, at de diskuteres i de regionale specialespe-
cifikke uddannelsesudvalgs, hvor specialets postgraduate kliniske lektor (PKL) er formand®.

5.1 Evaluer.dk

Det Regionale Rad for Laegers Videreuddannelse offentligggr yngre laegers evalueringer af uddan-
nelsesstederne elektronisk via system pa evaluer.dk.

Den enkelte uddannelsessggende laege skal ved afslutning af hvert delforlgb evaluere sit ophold,
bade hvad angar uddannelsesprogram, herunder uddannelsesplan samt uddannelsesstedet og
dets lzeringsrammer. Evalueringen foregar via evaluer.dk, hvortil den yngre laege modtager log-in
via mail fra Videreuddannelsessekretariatet. Alle de uddannelsessggende laegers evalueringer af
uddannelsesstederne kan fglges via hjemmesiden www.evaluer.dk.

Den enkelte laeges evaluering er anonym og dermed ikke offentligt tilgeengelig. Derimod offentlig-
gores et gennemsnit for alle evalueringer pa den uddannelsesgivende afdeling.

Uddannelsesansvarlige overleeger har adgang til at se enkeltevalueringer og prosatekst om uddan-
nelsesstedet. 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 Igbende anvende disse evalueringer i arbejdet pa at for-
bedre den laegelige videreuddannelse.

5.2 Inspektorrapporter

Sundhedsstyrelsen® star for inspektorordningen og udsender inspektorer til alle uddannelsesgi-
vende afdelinger ca. hvert 4. ar, samt udsender rapporter fra inspektorernes besgg. Det fremgar af
Sundhedsstyrelsens bekendtggrelse nr. 1706 af 20.12.2006 om de regionale rad for laegers videre-
uddannelse (kap. 2, § 7), at DRRLV Igbende skal vurdere den enkelte afdelings egnethed som ud-
dannelsessted pa baggrund af inspektorrapporterne. Ordningen er et vaesentligt element i kvali-
tetsopf@lgningen af den leegelige videreuddannelse pa de enkelte hospitaler og afdelinger. Inspek-

www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=11069
www.videreuddannelsen-nord.dk/det+regionale+r%c3%a5d
www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat+klinisk+lektor/uddannelsesudvalg
www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat+klinisk+lektor
www.sst.dk/Uddannelse%200g%20autorisation/Inspektorordning.aspx

L2 N N ¢ N
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torrapporterne fremlaegges lgbende pa mgder i DRRLV, som via den Postgraduate Kliniske Lektor i
de enkelte specialer fglger op pa inspektorrapporternes konklusioner og anbefalinger i samarbejde
med ledelserne pa afdelingerne og de uddannelsesansvarlige laeger.

5.3 Regionale specialespecifikke uddannelsesudvalg®

Uddannelsesudvalgene for de enkelte specialer har til formal at drgfte spgrgsmal om specialets vi-
dereuddannelse pa samtlige uddannelsessteder i Videreuddannelsesregionen, herunder at bidrage
til sikring af en ensartet hgj kvalitet i den lsegelige videreuddannelse pa alle uddannelsessteder for
specialet. Uddannelsesudvalgene bgr derfor Ipbende drgfte de enkelte afdelingers evalueringer og
inspektorrapporter og fglge op pa disse via PKL i specialet, som ogsa informerer DRRLV.

® www.videreuddannelsen-nord.dk/pkl/uddannelsesudvalg
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6. Nyttige kontakter

Uddannelsesansvarlig overlaege
Uddannelsesansvarlig overleege
Overlage Ole Kristensen: olekri@rm.dk

Postgraduat klinisk lektor for denne uddannelse
Oversigt findes pa hjemmesiden for Center for Medicinsk Uddannelse

Specialeselskabets hjemmeside
www.Ortopaedi.dk, Dansk ortopaedisk Selskab.
www.yngreortopaedkirurger.dk, Yngre ortopaedkirurger Danmark (YODA)

Sundhedsstyrelsen
www.sst.dk

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

Andre
Leegeforeningens karriereradgivning (Karrierecoaching)
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