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Introduktion til afdelingen

Uddannelsesprogram

Uddannelsesplan

Medicinsk ekspert - Leering i rollen som

medicinsk ekspert

Kommunikator - Leering i rollen kommunikator

Samarbejder - Leering i rollen som samarbejder

Leder/ administrator - Leering i rollen som

leder/administrator

Sundhedsfremmer - Leering i rollen som

sundhedsfremmer

Akademiker - Lezering i rollen som akademiker

Professionel - Laering i rollen som professionel

Forskning - Uddannelsessggende laegers

deltagelse i forskning

Undervisning - som afdelingen giver

Konferencernes - laeringsveerdi

Laering og kompetencevurdering

Arbejdstilrette-lzeggelse - Tilrettelaeggelsen

tager hensyn til videreuddannelsen af lzeger




Leeringsmiljget pa afdelingen

Serlige initiativer

Stuegang med fast patientansvarlig leege velindfagrt fra HU og
opefter.
Mulighed for skraeddersyet introduktionsstilling sammen med

forskningsstilling.

Naeste besgg

Rutinebesgg om 4 ar

Ja

Anbefalet tidshorisont

Deltagere

Sygehus/Centerledelse

Chefleege + Sygehuset udd.koord.ovl

Speciallaeger

7

Uddannelsessggende laeger

4 KBU, 2 intro, 2 HU fase 1 og 1 HU fase 3 + 1
plastikkirurgisk HU

Andre

Dokumenter

Godkendt af afdelingen

Ja

Aftaleparter

Ledende overlzege

Jacob Mortensen

Uddannelsesansvarlig overlaege

Hans Boie

Inspektor 1

Kirstin Marie Petersen

Inspektor 2

Hans RI Jgrgensen

Evt. inspektor 3




Konklusion og kommentar til
besag

Vi meder op til et meget velorganiseret inspektorbesog, hvor der
er indkaldt ekstraleeger pa arbejde mhp. inspektorbesoget.

Der er tale om en meget produktiv afdeling, men samtidigt med
et meget stort uddannelsesengagement.

Afdelingen har indenfor de sidste 2 ir veeret gennem en stor
udvikling med ansettelse af mange nye yngre engagerede
specialleger. Dette har medfert at man har vendt en periode,
hvor man fik kritiske evalueringer og svaert ved at ansatte
uddannelsessegende til, at man nu far gode evalueringer og kan
veelge blandt uddannelsessegende leger.

Afdelingens uddannelsesmiljg er yderst trygt og befordrende for
uddannelsen af de yngre leger. Der er altid mulighed for
supervision og hjalp, hvis det beheves. Samtidigt med at man
ogsa far lov til at std pa egne ben, ndr man skenner, at man kan
det.

For KBU legerne er det iser meget givtigt, at der er ansat en
speciallege 1 skadestuen, der ger, at der hver dag i dagtid er
mulighed for direkte supervision.

For introleegerne er der indlagt megen tid til operativ oplaring,
men lidt mindre tid til elektive funktioner sésom ambulatorie. De
ser nyhenviste, dog kun indenfor et begranset omrade. Det
kunne vare onskeligt med oget uddannelse indenfor dette.

For hoveduddannelseslagerne er der stor mulighed for operativ
oplering og ambulatorie virksomhed. Der er altid en bagbagvagt,
nar de daekker vagten. Og det er naturligt, at de ringer efter en
subspecialist, hvis det akutte falder indenfor dette omrade.

Alt i alt en absolut velfungerende afdeling.

Status for indsatsomrader, hvis
der tidligere har vaeret besag

Der er indfort sektorisering i hoveduddannelsen som aftalt sidste
gang, hvilket har medfert konkretisering og forbedring af den
daglige arbejdstilrettelaeggelse. Vejlederfunktionen er blevet
styrket, og man anvender de relevante evalueringsmetoder.




Aftale mellem inspektorer og afdelingen:

Nr.

Indsatsomrade

Forslag til indsats

Tidshorisont

Eksponering for elektive
patienter

Introleeger:

Tandem ambulatorier, hvor
der er afsat tid hos
speciallzegen til supervision

6 mdr.

Eksponering for elektive
patienter

HU-leeger:

Tandem ambulatorier
indenfor alle sektorer, hvor
HU laegen har dage
sammen med speciallaegen

6 mdr.

Superviseret akutkirurgi

Bemanding af dagligt
akutleje med specialleege i
traumatologi til opleering af
lzeger i hoveduddannelse
og introstilling.

3mdr.

Oversigt over
uddannelsessggendes
kompetencer

Indferelse af kgrekort far
selvstaendig kirurgi

24 mdr




