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2. Feelles feerdighedslaboratorium — status
3. 360 graders evaluering. Hvor star vi
4. Evt.

Bilag:

Referat:
Ad 1)
Elise preesenterede processen i 3-timersmgderne pa afdelinger med uddannelseslaeger samt resulta-
terne af mgderne. Generelt er indtrykket, der blandt de yngre leeger er tilfredshed med uddannel-
sesmiljget trods mangler. Der er fremkommet mange forslag (i alt 111) og der er stor variation i for-
slagene. Der er forslag om aendring af eksisterende forhold og der er forslag om nyskabelser. Der er
forslag, hvor de yngre lseger selv kan eendre forholdene; forslag, der kraever deltagelse af afdelings-
ledelsen; forslag med deltagelse af seldre kolleger; forslag som kraever deltagelse af HL og nyska-
belser fx et akut-ambulatorium bemandet af YL under supervision.

Det afholdte mgde om fokuserede ophold for basisleeger ansat pa kirurgiske afdelinger blev her
naevnt, hvortil Morten udtrykte, at KBU-laegerne i fremtiden skal vaere i feelles akutmodtageenhed,
nar den er udbygget.

De naeste skridt er, at Elise udsender en mail til de ledende overleeger, de uddannelsesansvarlige
overleeger og de uddannelseskoordinerende yngre lseger og praesenterer det naeste trin i processen,
som er gennemfgrelse af de besluttede forslag. Ansvaret for implementering af de besluttede forslag
er placeret hos de ledende overlaeger.

Efter sommerferien vil Morten og Ann interviewe hver enkelt afdeling (ledende overleege, UAO, UKYL)
om de opnaede resultater med arbejdet med forslagene fra egen afdeling.

Pa spgrgsmal om den ledige stilling som udannelseskoordinerende overleege, fortalte Morten, at den
bliver slaet op i efteraret.

Ad 2)
Morten og Ann preaesenterede ideen med etablering af et feelles faerdighedslaboratorium.

Morten fortalte at regionalt set er ideen, at fx den mere avancerede teamtreening finder sted pa de
centrale faerdighedslaboratorier i Skejby og Aalborg, men at der ogsa skal veere faciliteter til feerdig-
hedstreening pa hvert enkelt hospital. Hospitalsledelsen gnsker at fa etableret et feerdighedslaborato-
rium, der matcher vores behov.

Et feelles feerdighedslaboratorium kan teenkes sammen med den obligatoriske treening i genoplivning,
som ligger i Den Danske Kvalitetsmodel. Planleegningen af dette er i gang. Den avancerede del af
denne traening vil blive stedlagt til lokaler p& Sygeplejeskolen, hvor ogsa et faelles feerdighedslabora-
torium kan placeres. Denne lokaleplacering er den for gjeblikket mulige — det er ikke muligt at place-
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re et feerdighedslaboratorium i naerheden af de kirurgiske afdelinger. Placeringen kan evt. sendres til
andre lokaler senere. Det er et hab, at de sygeplejersker, der vil f4 som funktion at koordinere trae-
ningen i genoplivning ogsa vil kunne koordinere brugen af et feerdighedslaboratorium. Pa spgrgsmal
om personale i laboratoriet med rutine i anvendelsen af fantomer, blev svaret, at der ved traening
skal fglge personale med fra afdelingen.

P& madet var der positive holdninger til feerdighedstreening og til etablering af et faerdighedslaborato-
rium. Mgdedeltagerne neaevnte bl.a. som fordele at feerdighedstraening i starten af uddannelsen giver
hgj produktivitet og stejl leeringskurve, laegerne far lejlighed til at prgve manuelle ting, og at det, at
have et faerdighedslaboratorium, er et aktiv for hospitalet.

Der skal tages stilling til hvilket udstyr, der skal veere i de centrale feerdighedslaboratorier og hvilket
udstyr, vi skal have lokalt i vores eget laboratorium. Noget udstyr vil kunne lanes, og der skal derfor
koordineres/samarbejdes med andre feerdighedslaboratorier.

Brugen af et feerdighedslaboratorium skal ogsa planleegges, og Elise udtrykte, at hver enkelt afdeling
skal tage stilling til brugen af et feerdighedslaboratorium og fa brugen af det integreret i uddannelsen
pa afdelingen ved fx at leegge feerdighedstraening i laboratoriet ind i rotationsplaner.

Mulighed for e-learning blev ogsa nsevnt, og Hans fortalte, at det bliver obligatorisk, at leeger skal
treene pa pc-simulator inden leegerne udfgrer skopier pa patienter.

Jens sagde, at det vil veere muligt at treene i at lave skopier pa patologisk institut, hvis pargrende
har givet tilladelse til at organer mv. ma bruges til undervisningsmaessige formal.

Ad 3)

Anvendelsen af 360 graders evalueringer blev kort drgftet, og det blev besluttet at indenfor de om-
rader, hvor anvendelsen af 360 graders evalueringer er et krav ifglge uddannelsesprogrammerne,
skal de selvfglgelig foretages. Det blev praeciseret, at hospitalsledelsen i den aktuelle situation med
store sparekrav ikke har mulighed for at afse penge til indfagrelse af elektronisk 360 graders evalue-
ring pa hospitalet
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