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Punkt 1.

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority

BILAG NR5-14
Made i Det Nationale Rad for Lagers Videreuddannelse

12. marts kl. 15-18

Sundhedsstyrelsen, medelokale 501

Lone Winther Jensen (Formand)

Jens Peter Steensen (Region Syd)

Preben Cramon (Region @st)

Kjeld Martinussen (Region Nord)

Bente Malling (LVS)

lektor Roar Maagard (LVS)

Marie Krabbe (LVS)

Mads Skipper (LF)

Bo Rahbek (YL)

Lars Aagaard Olsen (PLO)

Vibeke Ersbak (FAS)

Doris Ostergaard (Forsknings- og Uddannelsesministeriet)
John Michael Hasenkam (Universiteterne)
Jakob Krogh (Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse)
Thomas I. Jensen (Danske Regioner)

Lars Juhl Petersen (Danske Regioner)

Birte Obel (Sundhedsstyrelsen)

Anders Haahr(Sundhedsstyrelsen)

Helene Probst (Sundhedsstyrelsen)

Susanne Vinther Nielsen (Sundhedsstyrelsen)
Seren Brostrem, Sundhedsstyrelsen

Vagn Nielsen (Sundhedsstyrelsen)

Morten Noreng (Danske Regioner)

Helle Seholm (YL)

Peter Schwarz (LVS)

Godkendelse af dagsorden (Bilag NR 1-14)

Dagsordenen blev godkendt.

Punkt 2.

Tema: Specialeplanens indflydelse pa videreuddannelsen

Opleg ved Sundhedsstyrelsen, Kontorchef Sgren Brostrem og sektionsleder

Helene Probst (Sygehuse og Beredskab)

Oplegget er vedlagt referatet. Seren og Helene fokuserede i oplaegget blandt

andet pa at:

e Der er sket en stor udvikling i sundhedsvasenet gennem de senere ar

e Den nuvarende specialeplan har varet rimelig vellykket

e Der er stor forskel pa, hvor mange specialfunktioner, der er inden for de

enkelte specialer, og hvordan fordelingen er mellem regionsfunktioner
og hejtspecialiserede funktioner

e Specialeplanen skal passe til den sygehusstruktur, der er
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Der kan ske en udvikling 1, hvad der betragtes som hovedfunktioner og
specialfunktioner, hvilket kan have betydning for, om kompetencen
skal vaere en del af speciallegeuddannelsen

Der kan vaere behov for, at hovedfunktionerne geres mere attraktive-
Specialeplansrevisionen har en del snitflader til den lebende revision af
speciallegeuddannelsen, bl.a. udfordres specialernes selvforstaelse og
snitfladerne mellem specialerne

Oplaeg ved Vagn Bach, legefaglig vicedirektor, Nastved, Slagelse og Ringsted

Oplaegget er vedlagt referatet. Vagn Bach fokuserede i opleegget blandt andet

pa at:

Der mangler evaluering af, hvad specialeplanen har haft af konsekven-
ser for hovedfunktionerne

Der ber ske en droeftelse af, hvilket niveau, leegen skal opna i forbindel-
se med speciallegeuddannelsen

Om specialfunktioner overhovedet skal vere en del af uddannelsen?

Der er en tendens til, at uddannelse trekkes over pa de hejt specialise-
rede afdelinger

Manglende besattelse af speciallegestillinger medferer darligere ud-
dannelseskvalitet

Hovedfunktionerne har mistet status blandt andet som folge af speciale-
planen, hvilket har medfert, at det er svert at tiltreekke (special)legerne

Oplaeg ved Mikkel Grimmeshave, kst. afdelingschef Sundhed — Plan og Kvali-

tet, Region Nordjylland

Oplegget er vedlagt referatet. Mikkel Grimmeshave fokuserede 1 oplegget
blandt andet pa at:

Det er vigtigt, at specialeplanen fokuserer pd helheder og ikke kun en-
keltfunktioner

Videreuddannelse og specialeplan skal passe til den sygehusstruktur,
der er i Danmark

Ikke mange specialer er uddannelsesmaessigt blevet presset af den nu-
verende specialeplan

Béde specialevejledningen og malbeskrivelsen definerer specialet, og
der kan derfor vaere behov for en sterre koordinering af de to

Hver gang man fokuserer pa specialfunktionerne i specialerne, sa for-
steerker man leegernes fokus pa det specialiserede

Det er vigtigt, at der fokuseres pa at gare hovedfunktionerne attraktive

Specialeplanen og dimensioneringsplanen ber vaere med til at under-
stotte en bedre geografisk fordeling af leeger
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Oplaeg ved Preben Cramon

Oplaegget er vedlagt referatet. Preben Cramon fokuserede i oplaegget blandt an-
det pé at:

Der er en stor geografisk betinget ulighed i sundhed

Mange omréder er udfordret af ikke at kunne tiltreekke det nedvendige
antal speciallaeger

Der er geografisk store udfordringer med at tiltreekke yngre laeger til
uddannelsesstillinger

De meget syge patienter befinder sig perifert, mens l&gerne befinder sig
centralt

Nar der ikke er tilstraekkeligt med specialleeger pa det enkelte sygehus,
sa er det ikke muligt at gennemfore uddannelse af hej kvalitet

Det er en felles opgave at fa lost udfordringerne, der ber derfor vaere et
storre samarbejde for skabe en bedre leegedekning

Droftelse:

Pa baggrund af opleeggene var der en efterfolgende dreftelse, hvor det blandt
andet blev fremhevet at:

En bedre fordeling af specialleeger kan veere med til at mindske ulighe-
den i sundhed

Der er behov for, at hovedfunktionerne far en helt anden status, sa det
kan gore det lettere at tiltreekke leeger

Nér forst der er tilstrekkeligt med specialleger, sa er der gode uddan-
nelsesmuligheder ogsa pa de perifere hospitaler

Problemstillingen méaske snarere er urbanisering, end det er speciale-
planen

Mange af problemerne ogsa var der for specialeplanen, sa det kan spe-
cialeplanen i sig selv ikke lase

Der er behov for, at der etableres mere forskning pa hovedfunktionsni-
veau

Der skal vaere et bredt fokus pé specialeplan, uddannelse og behandling

Rekrutteringsmaessigt har der vaeret gode erfaringer med at placere re-
gionsfunktioner mere perifert

Det er vigtigt, at rekrutteringsproblematikken loses for uddannelsen
flyttes, da det ellers bliver en darlig uddannelse

Der kan vaere behov for at se pd sammensatningen af hoveduddannel-
sesforlagb, og om der er for meget tid pa de hejt specialiserede afdelin-
ger

Side 3



Den generelle tendens til at fokusere pa de specialiserede funktioner,
subspecialisering mv. er med til at forsteerke, at hovedfunktionerne mi-
ster status

Specialeplanen ikke nedvendigvis har gjort noget godt for den samlede
sundhed, men den har gjort noget godt for de specialiserede funktioner.

Det er nodvendigt at samarbejde bredt for at gere patientbehandlingen
bedre

Opsamling:

Det anbefales, at:

Speciallegeuddannelsen fokuserer pa hovedfunktionsniveau og kun en-
kelte specialfunktioner

Uddannelsesforlob sammensattes efter anbefalingerne i status og per-
spektiveringsarbejdet

Der bevares fokus pa sammenhangen mellem specialeplanen og ud-
dannelsen

Alle akterer inden for sundhedsvasenet eger fokus pa hovedfunktio-
nerne inden for de enkelte specialer, sdledes at disse fremgar som vae-
rende yderst centrale for at fi sundhedsvasenet til at fungere.

Punkt 3. Deltidsanszettelser i den lzegelige videreuddannelse (Bilag

NR2-14)

Sagsfremstilling: Sundhedsstyrelsen har udsendt en revideret vej-
ledning angéende deltidsansattelser til kommentering i Videre-
uddannelsesregionerne. Vejledningen er revideret, saledes at De
regionale R&d for Legers Videreuddannelse kan godkende del-
tidsansattelser i uddannelsesforleb péd baggrund af sociale og fa-
miliemassige drsager. Efter felles ansogning fra Videreuddan-
nelsesregionerne indsendt via Videreuddannelsesregion Nord i
marts 2011 har denne ordning veret geeldende i en forsegsperio-
de fra 2011-2013. Det Nationale Rad for Laegers Videreuddan-
nelse har tidligere indstillet til styrelsen, at denne skal se positivt
og fleksibelt pa deltidsansattelser.

Der enskes en droftelse af, hvorvidt Radet ser nogle sarlige ud-
fordringer ved, at De Regionale Rad for Lagers Videreuddannel-
se (videreuddannelsessekretariat) i vejledningsudkastet far mu-
lighed for at give tilladelse til deltidsansettelse 1 uddannelsesfor-
lob pa grund af serlige sociale og familiemaessige forhold. Hidtil
er tilladelse til deltidsansettelser alene givet i tilfeelde af sveer
sygdom hos ansgger eller dennes nermeste familie eller andre
svart belastede sociale forhold.

Indstilling: Til orientering og dreftelse

Udkastet til en ny vejledning for deltidsansattelser blev dreftet. Der var i radet
generelt opbakning til det foreliggende udkast, hvor reglerne for deltidsansaet-
telser lempes.
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I dreftelser fremkom en reekke kommentarer, herunder at:
e Det ikke forventes, at der vil vare mange, der opnar deltidsansettelse
e Uddannelse som udgangspunkt skal ske i en fuldtidsansattelse

e Det ikke er et retskrav at kunne opna deltidsansettelse, og det altid skal
vurderes, om det er hensigtsmassigt for den enkelte

e Der fortsat er en forudsetning, at der kan indgas aftale med ansattel-
sesstedet, ligesom det forventes, at videreuddannelsesregionerne star
inde for den faglige kvalitet i en deltidsansattelse

e Forskning af sundhedsfaglig karakter ogsa ber inkludere forskning i
medicinsk-paedagogisk uddannelse

e Der kan vare behov for at synliggere, at formel uddannelse indenfor
ledelse samt administrativt arbejde f.eks. kvalitetssikring ifm. udarbe;j-
delse af retningslinjer ogsa kan vaere en arsag til en deltidsansettelse

e Videreuddannelsesregionerne érligt skal registrere og indrapportere om-
fanget af deltidsansettelser

e Hvis omfanget af deltidsansattelser far et uacceptabelt niveau ber den
nye ordning revurderes.

Punkt 4. Fardighedslaboratorier (Bilag NR 3-14)

Sagsfremstilling: Af handlingsplanen for status og perspektive-
ring fremgar to anbefalinger vedrerende feerdighedslaboratorier.

1. Der ber ske en national koordinering og udbygning af faer-
dighedslaboratorier sa tilbud om faerdigheds- og simulations-
treening udnyttes bedst muligt

2. Der bor vaere fokus pé, hvordan ferdighedstraening bedst
indgér i den legelige videreuddannelse, herunder malrette
forskningsindsatsen, sa spergsmalet om, hvilke treningsme-
toder, der sikrer den optimale overfersel af opnaede kompe-
tencer til den kliniske hverdag kan besvares. Evt. dreftes i ny
eller eksisterende folgegruppe.

Vedr. pkt. 1 enskes s@rligt en status fra Danske Regioner og Vi-
dereuddannelsesregionerne.

Vedr. pkt. 2 enskes serligt en status fra Danske Regioner, Vide-
reuddannelsesregionerne, LVS og Universiteterne.

Der onskes pa den baggrund en dreftelse af, hvor langt imple-
menteringen af anbefalingerne er naet.

Indstilling: Til dreftelse

Det blev papeget, at ikke alle havde indsendt den skriftlige status som styrelsen
havde efterspurgt.

Der foreld indsendt materiale fra Region Nord og LVS, der gennemgik omra-
det.
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Lars Juhl Petersen fremlagde status for Videreuddannelsesregion @st. Slides er
vedlagt referatet.

I videreuddannelsesregion Syd er omradet pa nuvaerende tidspunkt ikke velud-
viklet, men det forventes, at der i1 lobet af den kommende tid vil ske en reekke
initiativer.

Der er pa nuvarende tidspunkt ikke sket en sterre national koordinering af ind-
satsen pa omradet. Det blev 1 den sammenhang fremhavet, at omradet er stort
nok til, at man kan negjes med koordinering inden for den enkelte region. Det
blev dog papeget, at det er vigtigt at sikre, at der er et nogenlunde ensartet til-
bud i de tre videreuddannelsesregioner.

Generelt var der 1 rddet tilfredshed med den retning, som omridet bevager sig
i. Der var pa den baggrund enighed om, at der ikke er behov for at nedsatte en
folgegruppe i regi af radet for at folge koordinering og udviklingen pa omrédet,
men at emnet i stedet ber dreftes i radet f.eks. arligt.

Punkt 5. Rammer for den individuelle uddannelsesplan og for den ud-
dannelsesansvarlige overlages opgaver (Bilag 4-14)

Sagsfremstilling: Af handlingsplanen for status og perspektive-
ring fremgér to anbefalinger vedrerende rammerne for den indi-
viduelle uddannelsesplan og den uddannelsesansvarlige overlee-

ge.

1. Der udarbejdes feelles rammer for den individuelle uddannel-
sesplan eventuelt med inddragelse af samtaleskema. Bade
samtaleskema og skabelon for uddannelsesplan ber kunne til-
rettes det enkelte speciale

2. Der udarbejdes en overordnet ramme for den uddannelsesan-
svarlige overleges opgaver i relation til den laegelige videre-
uddannelse

Vedr. pkt. 1 enskes serligt en status fra Danske Regioner og Vi-
dereuddannelsesregionerne.

Vedr. pkt. 2 enskes s@rligt en status fra Danske Regioner.

Der onskes pa den baggrund en dreftelse af hvor langt implemen-
teringen af anbefalingerne er naet.

Indstilling: Til dreftelse

Muligheden for at udarbejde rammer for uddannelsesplaner og den uddannel-
sesansvarlige overlege blev dreftet og der kom 1 den sammenh&ng en rekke
udsagn.

Individuelle uddannelsesplaner

e Der er behov for, at vejlederne opnar sterre forstaelse for nytten af indi-
viduelle uddannelsesplaner

e Det er forskelligt, om der 1 en uddannelsesplan tages udgangspunkt 1
kompetencer eller roller
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e Det kunne vaere verdifuldt, da der ikke er tid til at udferdige udferlige
uddannelsesplaner for hver enkelt — at der foreld nogen falles elementer

e Der er behov for formidling bade til vejlederne og de uddannelsesso-
gende 1 forhold til, hvad planerne skal indeholde og hvordan de kan
bruges

e Der ligger en udviklingsopgave i videreuddannelsesregionerne

Uddannelsesansvarlige overlaeger

e En risiko ved at lave en falles ramme kan vare, at man ender med la-
vest feellesnevner

e Der er en lang raekke opgaver, som den uddannelsesansvarlige ber pa-
tage sig, hvorfor det giver god mening at lave en fzlles ramme

e Vigtigt at uddannelsen drages med ind i den ledelsesmessige dagsorden

e En felles ramme skal fortsat give plads til individuelle forhandlinger i
funktionsbeskrivelsen i1 forbindelse med en konkret ansattelse

e Det er bekymrende, at der udbetales tusindvis af kroner til de uddannel-
sesansvarlige overleger i tilleg, for at varetage en opgave, hvor der ik-
ke foreligger en beskrivelse af, hvori opgaven bestér.

e Funktionen som uddannelsesansvarlig overlege ber beskrives i be-
kendtgerelse o.1., for at skabe status om funktionen, der kan vare van-
skelig at rekruttere til.

Det blev aftalt at Danske Regioner pa naste mode i rddet giver en status pa,
hvordan der er arbejdet videre med ridets input til en feelles ramme for den ud-
dannelsesansvarlige overlaege.

Punkt 6. Orientering
Orientering fra Sundhedsstyrelsen
Arbejdsgruppe ang. evaluer.dk:

De planlagte meader i januar og marts er blevet aflyst grundet forsinkelse af ar-
bejdet. Neeste made er 10. april, hvor der blandt andet vil vere et opleg fra en-
hed fra brugerundersogelser, som har assisteret 1 valideringen af spergsmélene.

Specialespecifikke kurser:

Folgegruppen har udarbejdet en handbog for hovedkursusledere, som bliver
omdrejningspunktet pd den kommende temadag den 27. marts.

Nyt EU-direktiv om gensidig anerkendelse af erhvervsmaessige kvalifikationer:

Det ny direktiv er tradt i kraft 17. januar 2014 og medlemsstaterne har indtil

den 18. januar 2016 til at efterkomme direktivets krav. Af nye tiltag indgér bl.a.
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mulighed for implementering af et ”professionelt card”, nye alert mecha-
nisms” og muligheden for at stille sprogkrav. Styrelsen er pd nuvarende tids-
punkt ikke vidende om udformning og omfang i relation til de danske regler.

Autorisationsloven og Fergerne:

Autorisationsloven er med kongelig anordning af 16/12 2013 trddt i kraft pd
Faergerne. Danmark skal siledes etablere en administrativ procedure til udste-
delse af en faeresk autorisation.

Oversattelse af leegerollerapporten:

Sundhedsstyrelsen har féet oversat laegerollerapporten til engelsk

Magade i prognose- og dimensioneringsudvalget:

Der atholdes made 1 udvalget den 24. marts, hvor det blandt andet skal dreftes,
hvordan de fremtidige leegeprognoser skal se ud. Endvidere vil der vere op-
folgning pa forslagene fra ministeriets arbejdsgruppe ang. den samlede dimen-
sionering af hoveduddannelsesforlob samt dimensioneringen af i-stillinger.

Revidering af vejleding ang. forskningstreening

Sundhedsstyrelsen har modtaget heringssvar til den ny vejledning, der bevarer
den nuvarende ramme for forskningstreeningen, men indferer en mere lempelig
dispensationspraksis.

Gennemgang Inspektorordningen

Sundhedsstyrelsen opfordrede pa sidste rdidsmede medlemmerne til at fremsen-
de inputs til hvilke omrader, de finder vesentlige at inddrage i den kommende
gennemgang af Inspektorordningen. Da styrelsen pa nuverende tidspunkt ikke
har modtaget sadanne input, opfordres radets medlemmer til at fremsende in-
puts hurtigst muligt, sa synspunkterne inddrages i styrelsens planlaegning af ar-
bejdet.

Deltagelse i Det Regionale Radds mede i Videreuddannelsesregion Nord

Styrelsen har deltaget i det seneste made, hvor Det Regionale Rads opgaver
blandt andet blev dreftet. Styrelsen fandt det veerdifuldt at deltage i meadet.

Ministeriets arbejdsgruppe om felles akutmodtagelser

Der aftholdes mode den 13. marts, hvor bearbejdningen af det indsamlede mate-
riale pabegyndes. Det forventes, at der ligger udkast til en rapport inden som-
merferien.
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Orientering fra Videreuddannelsesregionerne
Videreuddannelsesregion Nord:
1. Meode i DRRLV den 4. marts 2014:

a. Temadroeftelse — Radets opgaver og ansvar, herunder oplag fra
Birte Obel

b. Temadreftelse — Akutmedicin som speciale — fordele og ulem-
per

c. Godkendelse af en reekke leegefaglige indstillinger, herunder
bl.a. pilotprojekt vedr. kombinationsforleb for hoveduddannel-
sesforleb i Almen medicin og Akutuddannelsen

d. Principgodkendelse af krav til introduktionsstilling i Intern Me-
dicin indeholdende 4 maneder med arbejdsfunktion 1 en akutaf-
deling.

2. Tema pa neste rddsmede den 27. maj 2014 bliver uddannelse pé akut-
afdelingerne.

3. Tilfredshed med at der er sket en udvidelse af dimensioneringen i Reu-
matologi og Samfundsmedicin. Udvidelsen er ved at blive udmentet.

4. Professorat pa vej 1 opslag.

Videreuddannelsesregion @st

e Der er strammet op pa kursen overfor negative inspektorrapporter, sile-
des, at opfelgningen nu sker hurtigere

Videreuddannelsesregion Syd:

e Tine Boesen Larsen ansat som sekretariatschef

e Bente Serensen overlage 1 onkologi er blevet leder for Center for Ud-
dannelse pA OUH

Orientering fra andre medlemmer af radet

Ministeriet for sundhed og forebyggelse

Arbejdsgruppen angdende den legelige videreuddannelse har offentliggjort en
rapport. Der er opnéet enighed om, at firedrsreglen udvides til en femarsfrist,
hvorfor ministeriet og Sundhedsstyrelsen har pabegyndt arbejdet med en revisi-
on af bekendtgoarelsen.

Punkt 7. Eventuelt

Roar Maagaard oplyste, at de i1 forbindelse med tilretteleggelse af ansattelses-
procedurerne for hoveduddannelsesstillinger i almen medicin har haft besog af
professor Fiona Patterson fra Storbritannien, som havde et indleeg om hvordan
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rekrutteringen til speciallegeuddannelserne sker i Storbritannien. Her anvender
samtlige specialer angiveligt simulerede patienter 1 forbindelse med udvalgel-
sen til uddannelsesstillinger.

Roar blev opfordret til at videresende eventuelt materiale.
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