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1. Beskrivelse af specialet

Specialet Intern Medicin:Gastroenterologi og Hepatologi omfatter forebyggelse, undersggelse,
behandling og kontrol af medfgdte og erhvervede sygdomme i spiserar, mave-tarmkanal, bugspytkirtel,
lever- og galdeveje.

1.1 Specialebeskrivelse

Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi er et af 9 intern medicinske specialer. Disse
specialleegeuddannelser indeholder alle en bred intern medicinsk uddannelse, der er selvstendigt
beskrevet i ”Minimumskompetencer i den feelles intern medicinske grunduddannelse”. Nerverende
malbeskrivelse angiver mélene for den speciale specifikke del af uddannelsen i Medicinsk
Gastroenterologi og Hepatologi. For overblikkets skyld er de specialespecifikke mal fra den feelles
grunduddannelse medtaget.

1.2 Fagomréder

De fleste specialleeger i Intern Medicin:Gastroenterologi og Hepatologi vil uddanne sig ud over de krav,
der er angivet i mélbeskrivelsen. Herved dannes en raekke mere eller mindre afgreensede ekspertomrader.
Dette foregar i en vekselvirkning mellem de muligheder, der skabes af den fagligt-videnskabelige
udvikling og de krav, der opstar i sundhedsvaesenet. Det ma forventes at det ved besattelse af
slutstillinger vil blive tillagt betydning, at specialleegen har erhvervet sddanne kompetencer, der ligger ud
over mélbeskrivelsens krav. | forbindelse med dannelsen af specialet Intern Medicin:Gastroenterologi og
Hepatologi har det ikke veeret hensigtsmaessigt at fiksere denne udvikling ved beskrivelse af mere
etablerede fagomrader, men dette kan pa et senere tidspunkt blive naturligt

1.3 Specialets udbredning og afgransning

Som et af de farste specialer blev Intern Medicin oprettet i 1937. Specialet Medicinsk Gastroenterologi
oprettedes i 1971. Ved videreuddannelsesreformen i slutningen af 1970’erne
(Specialleegekommissionens betenkning nr 815, 1977) blev specialet Hepatologi introduceret og i lighed
med Medicinsk Gastroenterologi gjort til et medicinsk grenspeciale. Ved den efterfalgende reform
(Specialleegekomissionens betenkning 1384, 2000) blev begrebet grenspeciale afskaffet. Intern Medicin
blev nedlagt og der blev etableret 9 Intern Medicinske specialer med en betydelig feelles
grunduddannelse. Ikke mindst for at tilneerme sig situationen i det gvrige Europa foreslog kommissionen
nedlaeggelse af Hepatologi som speciale og i konsekvens heraf besluttede Det Nationale Rad for Leegers
Videreuddannelse i 2001 at arbejde for et feelles speciale Intern Medicin:Gastroenterologi og Hepatologi.

Ved etableringen af specialet Intern Medicin:Gastroenterologi og Hepatologi er der speciallager i
Medicinsk Gastroenterologi pd medicinske afdelinger i alle amter og speciallaeger i Hepatologi i nogle.
Flertallet af fremtidens speciallaeger teenkes at blive nyttet til funktionsbarende intern medicinske
enheder. Malsatningen er, at disse enheder varetager cirka 90% af alle indleeggelser. Malbeskrivelsen
opregner de kompetencer, speciallegen i Intern Medicin: Medicinsk Gastroenterologi og Hepatologi skal
besidde for at varetage de gastroenterologiske og hepatologiske problemstillinger i denne forbindelse.

Specialet rader over et antal hoveduddannelsesstillinger fordelt pa de tre uddannelses regioner.

To videnskabelige selskaber, Dansk Gastroenterologisk Selskab og Dansk Selskab for Hepatologi
daekker specialet.

Specialet har hgj forskningstradition med betydelig international status.



1.4 Uddannelsens opbygning
Der indgar falgende elementer i uddannelsen i Intern Medicin:Gastroenterologi og Hepatologi:

Turnusuddannelse 18 maneder
Omfatter medicinske og kirurgiske kompetencer og almen medicin.

Intern Medicinsk Introduktionsuddannelse 12 mdr.

Der er en sa&rlig malbeskrivelse for denne uddannelse. Introduktionsuddannelsen er en forudsaetning for at
g4 videre hoveduddannelsen inden for et af de 9 intern medicinske specialer. Introduktionsuddannelsen
kan omfatte anseettelse ved en eller to afdelinger.

Hoved uddannelsen: 60 maneder.

I hoveduddannelsen feerdiggeres den feelles intern medicinske grunduddannelse og
speciallzegeuddannelsen. De to elementer har sarskilt malbeskrivelse. Hoveduddannelsen omfatter bade
ansaettelser pa afdelinger i funktionsbarende enheder og hgjt specialiserede enheder

1.5 Overordnede organisatoriske rammer

Med udgangspunkt i Minimumskompetencer i den fzelles intern medicinske grunduddannelse” og Mal-
beskrivelse for speciallegeuddannelsen i Intern Medicin: Medicinsk gastroenterologi og Hepatologi”
skal de tre regionale videreuddannelsesrad (@st, Syd, Nord) fastleegge de overordnede rammer for hoved-
uddannelsen. Dette indebarer tilretteleeggelse af en reekke ansattelser og kurser i sammenhangende og til
dels individuelle uddannelsesprogrammer.

Vigtige funktioner i specialleegeuddannelsen

Uddannelsesansvarlig overlage, hovedvejleder og daglige kliniske vejledere

I den ny specialleegeuddannelse ligger fokus pa den uddannelsessggendes egen leering af komplekse
kompetencer i klinisk-paraklinisk virksomhed, og ikke pa undervisning. Den padagogiske opgave bliver
sdledes at tilrettelaegge et optimalt leeringsmiljg i afdelingen for de uddannelsessggende, hvilket ikke kun
kraever paedagogisk teenkning men ogsa ledelse, organisation og administration. Formalet med dette er at
optimere den enkeltes lzring af alle malbeskrivelsens kompetencer. Den uddannelsesansvarlig overleage,
hovedvejleder og daglige kliniske vejledere har ansvaret for dette og ansvaret for, at uddannelsen bliver
gennemfgrt med den kreevede kvalitet. Hvordan disse funktioner samordnes fremgar af Tabel 1. Det un-
derstreges, at enhver ansat laege har pligt til at medvirke i afdelingens uddannelsesmiljg.

I professionsuddannelser kan der ogsa findes en mentor. Denne er oftest en &ldre kollega som deltager
frivilligt og af ideelle grunde uden ansvar som ansat og deltager saledes ikke i planlegning og gennemfg-
ring af uddannelsen, men fungerer kun som radgiver og stgtte for den udannelsessggende lzege. Erfarin-
gen viser at en godt fungerende mentor kan vare til stor nytte i en professionsuddannelse. At opsgge en
mentor og fungere som mentor er frivilligt fra begge sider. Det overlades derfor til den uddannelsessg-
gende lzeges eget skan at sgge en mentor. Da denne funktion i den postgraduate leegeuddannelse ikke
kraeves, bliver den ikke beskrevet her. Enkelte specialer eller regioner kan velge at laegge mentorfunktio-

nen i mere faste rammer.



Uddannelsesansvarlig overlaege

Den administrative funktion af specialleegeuddannelsen varetages i sygehusafdelinger af en uddannelses-
ansvarlig overlaege som er ansat i en sygehusafdeling med et serligt ansvar for videreuddannelsen be-
skrevet i en funktionsbeskrivelse. Den uddannelsesansvarlige overlaege refererer til afdelingsledelsen ved-
rarende den lzegelige videreuddannelse. I uddannelsen til almen praktiserende leege bensevnes modsva-
rende funktion praksiskoordinator, som er ansat direkte af amterne.

Arbejdsopgaverne:

e Overordnet sikre leringsmiljget i afdelingen.

o  Sikre at der forefindes uddannelsesprogrammer for afdelingens typer af uddannelsesstillinger.

e Sikre at der bliver udarbejdet en uddannelsesplan for den uddannelsessggende.

e Planlegge fokuserede ophold og sikre gennemfarsel af dem.

o  Sikre viderefgrelse af den uddannelsesmassige status ved skift af hovedvejledere i uddannelsesforlg-

e Planlegge og sikre program for introduktion i afdelingen.

o Sikre at enhver uddannelsessggende tildeles en hovedvejleder.

e Engagere og instruerer daglige kliniske vejledere.

e  Sikre hovedvejleders og daglige kliniske vejleders arbejdsopgaver ved den ledende overlage.
o Deltage i handteringen af uhensigtsmassige uddannelsesforlgb.

o Sikre at opnéede kompetencer bliver attesteret.

e  Sikre at evaluering af uddannelsen udfgres.

e  Give afdelingen feed back p& uddannelsen, iveerksette og gennemfare kvalitetsudviklingsarbejde.

Hovedvejleder
Den uddannelsesansvarlige overleege sarger for, at alle uddannelsessggende leeger i en afdeling har en ho-

vedvejleder. Denne er en lage, der er senior i forhold til den uddannelsessagende. Hovedvejlederen har
en helt central rolle og paleegges ansvar for den praktiske gennemfarsel af én eller flere uddannelsessg-
gendes forlgb i afdelingen.

Arbejdsopgaverne:

e  Sette sig grundigt ind i uddannelsesprogrammet for det geeldende uddannelsesforlab.

e Udarbejde en uddannelsesplan sammen med den uddannelsessggende for uddannelsesforlgbet i afde-
lingen.

o  Sikre at uddannelsesplanen bliver gennemfart.

o  Sikre Igbende justering af uddannelsesplanen.

o Informere daglige kliniske vejledere om uddannelsesplanen.



e Vere ansvarlig for at introduktionsprogrammet bliver gennemfart.

e Anvende pzdagogiske redskaber sammen med den uddannelsessggende, fx ugentlige/manedlige. lee-
ringskontrakter. Evt. uddelegeres opgaven.

e Yde daglig klinisk vejledning og give feed back.

e  Gennemfgre fortlgbende vejledersamtaler.

e Inddrage den uddannelsesansvarlige overlege i uhensigtsmassige uddannelsesforlgb.

o Evaluere enkelte kompetencer.

e Attestere at de til uddannelsesforlgbet svarende kompetencer er opnaet.

Daglig klinisk vejleder
Vejledning af den uddannelsessggende kan og bgr ikke varetages af en enkeltperson. | den daglige ar-

bejdssituation har hver ansat laege et ansvar som vejleder. Efter delegering fra den uddannelsesansvarlige
overlzge kan den daglige kliniske vejleder evaluere og attestere opnaelsen af enkeltkompetencer for de
uddannelsessggende laeger.

Arbejdsopgaverne:

e Holde sig orienteret om uddannelsesplaner for afdelingens uddannelsessggende leeger.

e Deltage i gennemfarsel af introduktionsprogrammet.

e Anvende padagogiske redskaber, efter delegering, fx ugentlige/manedlige leeringskontrakter, sam-
men med den uddannelsessggende.

e Yde daglig klinisk vejledning og give feed back.

e Evaluere, efter delegering, enkelte kompetencer eller delkompetencer og rapportere til hovedvejleder.



Uddannelsesansvarlig overlaege, Hovedvejleder og Daglige Kliniske vejledere

Funktionsomrader

Uddannelsesansvarlig
overlaege

Hovedvejleder (en
udpeget)

Daglig klinisk vejleder
(flere personer)

Uddannelsesprogram

- Sikrer at der forefin-
des uddannelsespro-
gram-mer for afdelin-
gens typer af uddannel-
sesstillinger

- Seetter sig grundigt ind
i uddannelsesprogram-
met for det gaeldende
uddannelsesforlgb

Uddannelsesplan

- Sikrer at der bliver
udarbejdet en uddannel-
sesplan til den uddan-
nelsessggende

- Planlaegger fokuserede
ophold og sikrer gen-
nemfarelsen af dem

- Sikrer viderefarelse af
den uddannelses-
maessige status ved skift
af hovedvejledere i
uddannelsesforlgbet

- Udarbejder sammen
med den uddannelses-
sggende en uddannel-
sesplan for forlgbet i
afdelingen

- Sikrer at uddannelses-
planen bliver gennem-
fort

- Sikrer lgbende juste-
ring af uddannelsespla-
nen

- Informerer daglige
kliniske vejledere om
uddannelsesplanen

- Er forpligtiget til at
holde sig orienteret om
uddannelsesplaner for
afdelingens uddannel-
sessggende leeger

Introduktionsprogram

- Sikrer program for
introduktion i afdelin-
gen

- Er ansvarlig for at
programmet for intro-
duktion i afdelingen
bliver gennemfart

- Deltager i gennemfg-
relse af program for
introduktion i afdelin-
gen

Klinisk vejledning

- Sikrer at enhver
uddannelsessggende
tildeles en hovedvejle-
der

- Engagere og instruerer
daglige kliniske vejle-
dere

- Sikrer hovedvejleders
og daglige kliniske
vejleders arbejds-
opgaver ved den leden-
de overlaege

- Deltager i handterin-
gen af uhensigtsmaessi-
ge uddannelsesforlgb

- Engagerer og instrue-
rer daglige kliniske
vejledere

- Anvender sammen
med den uddannelses-
sggende i forngdent
omfang paedagogiske
redskaber, fx ugent-
lig/ménedlig leerings-
kontrakter. - Evt.
uddelegeres opgaven.

- Yder daglig klinisk
vejledning og giver feed
back

- Gennemfgrer fortlg-
bende vejledersamtaler
- Inddrager den uddan-
nelsesansvarlige over-
lzege i uhensigtsmaessi-
ge uddannelsesforlgb

- Anvender, efter
delegering, sammen
med den uddannelses-
sggende i forngdent
omfang paedagogiske
redskaber, fx ugent-
lig/manedlig leerings-
kontrakter

- Yder daglig klinisk
vejledning og giver feed
back

Evaluering af den
uddannelsessggende

- Sikrer at opnaede
kompetencer bliver
attesteret

- Evaluerer enkelte
kompetencer

- Attesterer at de til
uddannelsesforlgbet
svarende kompetencer
er opndet

- Evaluerer efter delege-
ring enkelte kompeten-
cer eller delkompeten-
cer og rapporterer til
hovedvejleder

Evaluering af uddan-
nelsen

- Sikrer at evaluering af
uddannelsen udfares

- Giver afdelingen feed
back, iverksatter og
gennemfarer kvalitets-
udviklingsarbejde




16 Portefgljen/logbogen

Til lgbende at falge progressionen i uddannelsen far den udannelsessggende udleveret en portefglje med en
logbog. Hvert opfyldt mal attesteres i portefgljen, som derved tjener til dokumentation for, at
malbeskrivelsens kompetencer opnés.

Praktiske forhold
Ved hoveduddannelsens start modtager den uddannelsessggende en mappe med falgende:

Uddannelsesprogram for hele uddannelsesforlgbet, herunder
Ansattelsessteder

Kurser

Vejledersamtaler

Navn og afdeling for hovedvejleder

”Minimumskompetencer i den felles intern medicinske grunduddannelse”
”Maélbeskrivelse for specialleegeuddannelsen i Intern Medicin: Medicinsk gastroenterologi og Hepatologi”

Preesentation af de involverede sygehuse og afdelinger
Praktiske oplysninger vedrgrende afdelingen
Navne pa afdelingens ledende personale
Vagtplan
Beskrivelse af vagtarbejdet
Beskrivelse af introduktionsprogram
Oplysning om uddannelsesansvarlig overleege og vejledere
Forventet indplacering af den uddannelsessggende i arbejdet (charge, vagtforpligtigelser, afdelings/klinik
tilhgrsforhold)
Afdelingens instruksbog

2. Leringsstrategi og Evalueringsstrategi
2.1 Leringsmetoder

For hvert af de opstillede mal er angivet, hvordan malet kan nas med én eller oftest flere af
leeringsmetoder, herunder:

Selvstudium

Mesterleere i klinisk arbejde
Afdelingsundervisning

Kursus

Opgave

Fokuseret klinisk ophold
Deltagelse i videnskabeligt projekt
Leeringsdagbog

Definition og beskrivelse af leringsmetoder:



Selvstudium: Er en form for adfeaerd hvor den enkelte, med eller uden hjelp fra andre, tager initiativ til at
definere sine behov for lering, formulerer sine leeringsmal, identificerer ressourcer og leeringsstrategier
hertil, og selv vurderer resultaterne.

Mesterlere i klinisk arbejde: Mesterlere i moderne forstand er en form for reflekterende lzring, der ikke
bygger pa en adskillelse mellem lzring og anvendelse af det lzerte. Den foregar gennem deltagelse i et
praksisfeellesskab: | afdelingen, skadestuen, ambulatorium, laboratorier, mv. Den medfarer gensidige
forpligtelser for mester og lzerling, herunder at den uddannelsessggende far tilgang til belerende
arbejdsopgaver som denne patager sig, og foregar over en lengere periode. Den aldre lzege og den
uddannelsessggende arbejder i faellesskab, giver hinanden tilbagemelding og stimulerer til refleksion.
Mesterlare er séledes mere end imitation af en mere erfaren kollegas adfeerd..

Afdelingsundervisning: Er internt organiseret undervisning i afdelingen, der retter sig mod alle laeger. Kan
veere tilknyttet konferencer med kollegaer hvor der fremlaegges og draftes videnskabelige problemer.

Kursus: Er leeringsramme for formaliseret teoretisk vidensformidling eller lzring af praktiske feerdigheder.

Opgave: Er selvstendigt at indsamle data, vurdere og syntetisere en problemstilling. Kan fx veere i direkte
relation til klinisk arbejde eller gennemgang af videnskabelige tidsskrifter, bager og andre kilder som fx
internet, til belysning af et problem.

Fokuseret klinisk ophold: Er korterevarende ophold pé ansettelsessteder, der daekker arbejdsfelter, som
den uddannelsessggende lzege ikke opnar erfaring med gennem anszttelse i introduktions- eller
hoveduddannelse

Deltagelse i videnskabeligt projekt: Er at aktivt deltage i formulering af problemstilling, hypotesedannelse,
design af studie, indsamling og bearbejdelse af data og skrive rapport

Leeringsdagbog: Er at skrive notater til eget brug om et klinisk forlgb der pa en eller anden made afviger
fra det forventede, med det formal at analysere og vurdere situationen til egen laering. Sddanne notater kan
veere udgangspunkt i en vejledersamtale (gennemgang af portefalje).

2.2 Evalueringsmetoder

For hvert af de i kapitel 3 opstillede mal er beskrevet, hvordan malet kan evalueres (tabellens sgjle 4).

Struktureret observation i klinikken
Struktureret vejledersamtale

Audit af journaler

Bedemmelse af opgave

Godkendt kursus

360 graders evaluering
Gennemgang af portefalje

Definition og beskrivelse af evalueringsmetoder:



Struktureret observation i klinikken: Er direkte at se hvordan en uddannelsessggende leege udfarer en
feerdighed og udfra i forvejen opstillede kriterier vurdere dennes feerdighedsniveau.

Struktureret vejledersamtale: Er en samtale mellem den uddannelsessggende og vejlederen der afhandler i
forvejen definerede omrader i henblik at afgare om en kompetence er opnaet eller ikke, men som ikke har
preeg af overhgring.

Audit af journaler: Er en struktureret bedgmmelse af kvaliteten af journaler mod i forvejen opstillede
kriterier.

Bedgmmelse af opgave: Er en skriftlig udtalelse fra vejleder eller anden kompetent person om kvaliteten af
en udfart opgave.

Godkendt kursus: Er en skriftlig udtalelse fra kursusleder om, at kursisten har opfyldt kursets mal.

360-graders-evaluering: Er en evaluering der bliver udfart af flere sundhedsfaglige medarbejdere, og mod
i forvejen opstillede kriterier.

Gennemgang af portefglje: Er en samtale mellem den uddannelsessggende laege og vejlederen med
udgangspunkt i portefaljen med henblik pa at fastleegge hvor langt den uddannelsessggende er kommet i
uddannelsesforlgbet og planlaegge det videre forlgb.

Disse metoder anvendes i forbindelse med afgarelsen om hvorvidt en given kompetence er erhvervet
(mélet ndet). Herudover vil der naturligt ske en lgbende vurdering af den uddannelsessggende i det
kliniske arbejde med vurdering af progressionen i kompetence erhvervelsen og i forbindelse med dialog
med vejledere, hvor den uddannelsessagende efter eget anske kan medinddrage selvvurdering og
refleksioner over praksis samt andre forhold beskrevet i leringsdagbogen.

Der er for mange mal foretaget en konkretisering, dvs. en eksemplificering af hvad det pagaldende mal
bland andet indeholder. Bemerk at det er malet som skal evalueres. Konkretiseringerne skal séledes
kunnes, men et kompetencemél kan vere opnéet uden at samtlige punkter naevnt under konkretisering er
serskilt evalueret.

Evaluering af leeringsrammerne

Evalueringen skal til stadighed justere selve uddannelsen. Den er en integreret del af uddannelses- og lea-
reprocessen, og indeholder feedback til bade den uddannelsessggende lege og uddannelsessystemet om
styrker og svagheder. Den er herved en hjalp til at afdeekke uddannelsesbehov og til at justere rammerne
for uddannelsen med samtidig mulighed for udvikling af den uddannelsessggende leges kompetencer.

Ud fra en vurdering af leeringsrammerne skal der tages stilling til, om en justering af rammerne kan for-
bedre uddannelsesmiljget og -kulturen pa uddannelsesstedet.

Uddannelsesprogrammet skal angive de naermere retningslinier for evaluering af leeringsrammerne. Den-
ne vurdering kan foretages pa baggrund af:

- De uddannelsessggendes portefalje-optegnelser

- Afdelingens selvevalueringsrapport og inspektorrapport
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Vurderingen kan forega kollektivt ved uddannelseskonferencer, ved samtaler mellem den uddannelsessg-
gende og dennes vejleder, samt i forbindelse med inspektorbesag.

Eventuel diskrepans mellem data fra logbgger og selvevalueringsrapport/inspektorrapport bar fare til en
revurdering og eventuel justering af afdelingens leringsrammer.

3. Malbeskrivelsens kompetencer

Malbeskrivelsen angiver minimumskompetencer, som alle speciallaeger i Intern Medicin:
Gastroenterologi og Hepatologi skal erhverve sig og vedligeholde. Den enkelte uddannelsessggende bar
uddanne sig pa et hgjere niveau pa ét eller flere omrader. Malene er delt op i et antal numre eller
”scenarioer”, som kan danne rammen om indlering og evaluering. Hovedreglen er, at der tages
udgangspunkt i hyppigt forekommende problemstillinger, som skal handteres pé en sédan made, at
sjeldnere komplikationer og differentialdiagnoser ikke overses

3.1 Medicinsk ekspert: Gastroenterologi og Hepatologi
3.2 Medicinsk ekspert: Common Trunk Intern Medicin
3.3 Akademiker

3.4 Kommunikator

3.5 Leder/administrator

3.6 Professionel

3.7 Samarbejder

3.8 Sundhedsfremmer

11



3.1 Medicinsk Ekspert

Mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

311

Kunne udrede, behandle
0g visitere patienten med
gastro-gsofageal refluks-
sygdom og refluksgsofagit

Kunne redeggre for:
o retningslinier for diagnostik og behandling
¢ indikationer og kontraindikationer for behandling
o andre former for gsofagit:
o alkohol
o infektigs
o medikamentel
o sekundeer
ekstragsofageal reflukssygdom
¢ behandling af eventuelle komplikationer

Kunne gennemfgre:
o iveerksettelse af undersggelser til afklaring af
differentialdiagnoser
e placering i et ngdvendigt og tilstreekkeligt udredningsprogram
tolkning af undersggelsessvar:
o regntgenkontrastundersggelse af oesophagus
o gsofago-gastro-duodenoskopi
o oesophagus pH-maling
e gsofago-gastro-duodenoskopi
o diagnosticering af komplikationer og initiering af ngdvendig
behandling og kontrol:
o Barretts oesophagus
o oesophagusstenose

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

ogl/eller
Laringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
ogleller
Godkendt kursus
ogleller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.2

Kunne udrede, medicinsk
behandle og henvise til
kirurgisk behandling
patienten med dysfagi

Kunne redeggre for:
e Aarsager
e diagnostik og behandling af:
o divertikler

o motilitetsforstyrrelser

o ring- og klapdannelser
e indikationer, kontraindikationer,
o placering i et ngdvendigt og tilstreekkeligt udredningsprogram,
e behandling af eventuelle komplikationer

Kunne gennemfgre:

e umiddelbar udredning

e optimering af ernzringstilstand

e henvisning til kirurgisk behandling

o iveaerksettelse af undersggelser til afklaring af

differentialdiagnose

¢ tolkning af undersggelsessvar:
oesophagusmanometri
rgntgenkontrastundersggelse af oesophagus
gsofago-gastro-duodenoskopi
gsofago-gastro-duodenoskopi

o

O O O

Selvstudium

0g

Mesterlaere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
ogl/eller

Kurser

ogl/eller
Laringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
ogl/eller

Audit af journaler
ogleller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.3

Kunne udrede behandle
0g evt. visitere patienten
med dyspepsi og ulcussyg-
dom

Kunne redeggre for:

arsager
retningslinier for diagnostik og behandling
indikationer og kontraindikationer for behandling med
ulcusmidler
betydningen af Helicobacter pylori
symptomer, fund og relevant diagnostik og behandling hos
patienter med
o dumpingsyndrom og andre fglgetilstande efter
ventrikelkirurgi
o gastritis
o Ménétriers sygdom
o motilitetsforstyrrelser i ventriklen
o Zollinger-Ellisons syndrom
indikationer, kontraindikationer
placering i et ngdvendigt og tilstraekkeligt udredningsprogram
praktisk udfarelse og behandling af eventuelle komplikationer

Kunne gennemfare:

iveerkszttelse af undersggelser til afklaring af arsagen,
gsofago-gastro-duodenoskopi
tolkning af undersggelsessvar:

o syresekretionsundersggelser

o undersggelser med henblik pa forekomst af

Helicobacter pylori

o ventrikeltsmningsundersggelser
diagnosticering, initiering af behandling og ngdvendig videre
visitation af patienter med ulcuskomplikation
gsofago-gastro-duodenoskopi

Selvstudium

0g

Mesterlaere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
ogl/eller

Kurser

ogl/eller
Laringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
ogl/eller

Audit af journaler
ogleller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.14 Kunne udrede, behandle Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
0g visitere patienten med e inddeling i akutte/kroniske samt i funktionelle/ikke- og vejledersamtale
abdominal- funktionelle former Mesterleere i klinisk og
smerter e relevante lidelser i tyndtarm, colon, lever/galdeveje, pancreas | arbejde Struktureret observation
0g urogenitale organer ogleller i klinikken
e ekstraintestinale arsager Afdelingsundervisning | og/eller
e indikationer for visitation til kirurgisk gastroenterolog og/eller Audit af journaler
« indikationer for radiologiske, scintigrafiske, endoskopiske Kurser og/eller
undersggelser samt for funktionsundersggelser og/eller Godkendt kursus
Laringsdagbog og/eller
Kunne gennemfare: Gennemgang af
e korrekt handtering og visitation af patient med akut abdomen portefolje
e sigmoideoskopi
e koloskopi
e gsofago-gastro-duodenoskopi
Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
3.15 Kunne udrede og visitere Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
patienten med kvalme/ o lidelser i oesophagus, ventrikel, tyndtarm, pancreas, galdeveje, | 09 vejledersamtale
opkastning lever Mesterleere i klinisk og
e ekstraintestinale &rsager herunder neurologiske og metaboliske | arbejde Struktureret observation
ogleller i klinikken
Kunne gennemfare: Afdelingsundervisning | og/eller
e ivarksattelse af diagnostisk udredningsprogram og/eller Audit af journaler
e psofago-gastro-duodenoskopi Kurser og/eller
og/eller Godkendt kursus
Laringsdagbog ogleller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.6

Kunne udrede, behandle
0g visitere patienten med
kronisk inflammatorisk
tarmsygdom

Kunne redeggre for:

forskellen mellem colitis ulcerosa, Crohns sygdom,
mikroskopisk kolit og diversion kolit
epidemiologiske forhold

mulig etiologi inkl.

patologisk-anatomiske forhold

symptomatologi og kliniske fund
malabsorptionstilstande

ekstraintestinale manifestationer

komplikationer

differentialdiagnoser, herunder:

o divertikulit
indeterminate kolit
infektigse sygdomme
iskeemi
maligne sygdomme
NSAID
stréleskader

o soliter rektal ulcus
undersggelsesmuligheder og fund, herunder:

o Kklinisk biokemi

o rgntgenundersggelse

o endoskopi

o skanning
klinisk-fysiologiske (inkl. scintigrafi)
behandlingsmuligheder, herunder:

o glukokortikoider
mesalazin/sulfasalazin
azathioprin/6-MP
methotrexat
ciclosporin

O O O O O O

O O O O O

antistoffer
anti- eller probiotika
vitamin- og mineraltilskud
behandling af malabsorptionstilstande
erngringsterapi

o behandling af pouchitis
kirurgiske behandlingsmuligheder, herunder:

O O O O

avanceret immunmodulerende behandling med

Selvstudium

0g

Mesterlaere i klinisk
arbejde

ogleller
Afdelingsundervisning
ogl/eller

Kurser

ogl/eller
Laringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
ogl/eller

Audit af journaler
ogleller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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Konkretisering af mal

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

o tarmresektion

o stomi
o kontinuitetsbevarende operation, herunder ileoanalt
reservoir

o plastik

o adherencelgsning

o fistelresektion

o drenanleggelse
indikationer og kontraindikationer samt bivirkninger til de
medicinske og kirurgiske behandlingsmuligheder
betydning af tobaksrygning
risiko for cancer
alle ovennevnte forhold ved graviditet og sygdom hos bgrn og
&ldre
indices for sygdomsaktivitet og livskvalitet

Kunne gennemfare:

iveerksettelse af udredningsprogram og fortolkning af
undersggelses- resultater
diagnosticering af sygdommene og komplikationer hertil
gsofago-gastro-duodenoskopi
sigmoideo-, kolo- og ileoskopi
skopi af stomi og ileonanalt reservoir
undersggelse af fistel, stomi og ileoanalt reservoir
ivaerkszattelse og forestd kontrol af relevant medicinsk
behandling af sygdommene
iveerkseettelse af undersggelses- og behandlingskontrol af
sygdommenes forlgb og komplikationer
stille operationsindikation i samarbejde med kirurg og evt.
henvise til HSE
iveerksattelse af visitation og behandling af sygdommenes
komplikationer
samarbejde med

o andet plejepersonale

o andre specialer

o dietist, socialradgiver, kirurg, stomisygeplejerske

17




mal

Konkretisering af mal

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.7

Kunne udrede og behandle
patienten med malabsorp-
tion

Kunne redeggre for:
e retningslinier for diagnostik og behandling:
o coliaki
eksokrin pancreas insufficiens
o laktosemalabsorption
o falger efter kirurgiske indgreb; herunder resektioner
o strdleenterit
e andre former for malabsorptioner:
o abnorm bakterievaekst i tyndtarm
agammaglobulingemi
AIDS
amyloidosis
dermatomyositis
disakkaridmalabsorption, (iatrogen
disakkaridmalabsorption)
endokrine sygdomme
= hyperparathyroidisme
= hyperthyreose
= diabetes mellitus
= Zollinger-Ellisons syndrom
fedtmalabsorption
= steatoré
mastocytose
monosakkaridmalabsorption
infestation
polymyositis
sklerodermi
trehalosemalabsorpion
tropisk sprue
Whipples sygdom
pancreasinsufficiens
o betydningen af kostinstruktion ved klinisk dieetist
o indikationer, kontraindikationer og praktisk udfarelse af
relevante undersggelser

o O O O O O

o

O O OO0 O0OO0OO0OO0OOo

Kunne gennemfare:
e undersggelser til afklaring af differentialdiagnoser
e placering i et ngdvendigt og tilstreekkeligt undersggelsesprogram.
o tolkning af undersggelsessvar:

anami- og sporstof blodpraver

o laktosemalabsorptionstest

o feeces for fedt

o funktionelle pusteprgver (breath test)

[e]

Selvstudium

0g

Mesterlzere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
og

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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Konkretisering af mal

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

rentgen af tyndtarmen
tyndtarmsbiopsi

ved coliaki: antistofundersggelse
tarmtransittidsbestemmelse
maltidstest

Schillingtest
galdesyremalabsorptionstest
visitation til HSE

O O 0O O OO0 0 O

mal

Konkretisering af mal

Learingsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.8 Kunne udrede og behandle | Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
patienten med colon irrita- e diagnostiske kriterier 0g vejledersamtale
bile e retningslinier for behandling Mesterleere i klinisk 0g
arbejde Struktureret observation
Kunne gennemfgre: og/eller i klinikken
o tilstreekkeligt udredningsprogram Afdelingsundervisning | og/eller -
e information til patienten om lidelsens natur, herunder evt. | 09/eller Audit af journaler
psykosomatiske relationer Kurser og/eller
og/eller Godkendt kursus
Leeringsdagbog og/eller
Gennemgang af
portefalje
Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
3.19 Kunne initialt udrede, Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
initialt behandle og visitere e indikationer for isolation 0g vejledersamtale
patienten med akut diaré e &rsager , herunder: Mesterleere i klinisk og
o infektigse og ikke-infektigse arsager arbejde Struktureret observation
o indikationer for behandling med antibiotika og obstipantia | 0g/eller | iklinikken
o indikationer for sigmoideoskopi/ koloskopi hos patient med | Afdelingsundervisning | og/eller -
akut diaré og/eller Audit af journaler
Kurser og/eller
Kunne gennemfare: og/eller Godkendt kursus
e modtagelse, pabegyndendelse af udredning og initial Leringsdagbog og/eller
behandling Gennemgang af
portefalje

e korrigering af veeske- og elektrolyttab
e lovpligtig anmeldelse
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mal

Konkretisering af mal

Learingsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.10

Kunne udrede, behandle
o0g evt. visitere patienten
med kronisk diaré

Kunne redeggre for:
¢ de almindeligste arsager, herunder:
o alkoholoverforbrug
coliaki
diabetes
inflammatorisk tarmsygdom
laktoseintolerans
medicinbivirkning, herunder laksantiamisbrug
pancreasinsufficiens
thyreotoksikose
e andre arsager, herunder:
bakteriel overvaekst
binyrebarkinsufficiens
galdesyremalabsorption
hormonproducerende Gl-tumorer
hypoparathyreoidisme
infestationer
mikroskopisk kolit
o straleenterit
¢ indikationer og kontraindikationer for behandling

O 0 O O O O

(@]

e}

O O O O 0 O

Kunne gennemfgre:
¢ planlegning af initialt udredningsprogram
e planlaegning af udvidet udredningsprogram
e endoskopiske undersggelser

Selvstudium

0g

Mesterlaere i Klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
og

Struktureret observation
i Klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.11

Kunne udrede og behandle
patienten med obstipation

Kunne redeggre for:

akutte og kroniske arsager, herunder:
o dehydrering
diverticulitis
Hirschsprungs sygdom
lavt fiberindhold i kosten
manglende motion
medikamentelle arsager
metaboliske abnormiteter
neurologiske lidelser
sklerodermi
smertende anale lidelser
o tumorer
indikationer og kontraindikationer for behandling med laksantia
indikationer for sigmoideoskopi og koloskopi
indikationer for rgntgen af colon, colon transittidsbestemmelse,
defakografi

O OO0 OO0 O0OO0OO0OO0

Kunne gennemfgre:

iveerksattelse af undersggelse til afklaring af
differentialdiagnose
rektal eksploration
sigmoideoskopi
koloskopi
henvisning af relevante patienter til analfysiologiske
undersggelser
iveerksattelse af supplerende undersggelsesprogram, herunder
evt. motilitetsundersggelser

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

tyndtarmsbiopsi

3.1.12 | Kunne udrede, initialt Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
behandle og visitere patien- o Aarsager (benigne/maligne, livstruende/ikke livstruende, 0g vejledersamtale
ten med gastrointestinal medicinsk/kirurgisk) Mesterleere i klinisk og
blgdning o indikationer for endoskopiske, radiologiske og arbejde Struktureret observation
scintigrafiske undersggelser og/eller i klinikken
Afdelingsundervisning ogl/eller
Kunne gennemfgre: og/eller Audit af journaler
« relevant diagnostik, herunder endoskopiske, radiologiske | Kurser og/eller
og scintigrafiske undersagelser og/eller Godkendt kursus
e rektal eksploration Leeringsdagbog og/eller
e anorektoskopi Gennemgang af
o korrekt visitation til kirurg portefalje
o gsofago-gastro-duodenoskopi
e sigmoideoskopi
e koloskopi
Mal Konkretisering af mal Laeringsmetoder Evalueringsmetoder
3.1.13 | Kunne udrede og behanle | Kunne redeggare for: Selvstudium Struktureret
patienten med veegttab og ¢ relevante ekstraintestinale lidelser og vejledersamtale
malnutrition e inflammatoriske og maligne lidelser i Mesterleere i klinisk og
gastrointestinalkanalen arbejde Struktureret observation
¢ malabsorptionstilstande og/eller i klinikken
e indikationer for Afdelingsundervisning | og/eller
o endoskopi og/eller Audit af journaler
o facesvolumen- og fedtudskillelsesundersagelse Kurser og/eller
o mikrobiologisk undersggelse af faeces og/eller Godkendt kursus
o maling af eksokrin pancreasfunktion Leeringsdagbog og/eller
o rentgen Gennem_gang af
o scanning af abdomen portefalje
O
O

tyndtarmspassage

Kunne gennemfgre:

diagnostik

udregne behov

planlzgge og gennemfgare erngringsterapi, herunder
viderevisitere til HSE

efterfglgende kontrol og vejledning i ambulant regi
samarbejde med digtist
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.14 | Kunne udrede, behandle Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
og visitere patienten med Klinik, undersggelsesmuligheder samt behandlingsprincipper ved og vejledersamtale
pankreatit e akut pankreatit Mesterlere i klinisk og
e  kronisk pankreatit arbejde Struktureret observation
og/eller i klinikken
Kunne gennemfare: Afdelingsundervisning | og/eller
¢ udredningsprogram og behandling, herunder inddrage andre og/eller Audit af journaler
specialer, specielt mhp. smerter og ernering Kurser og/eller
og/eller Godkendt kursus
Leeringsdagbog og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.15

Kunne udrede og visitere
patienten med icterus/
kolestase

Kunne redeggre for:
o almindeligste &rsager til icterus :
o hamolyse
o intra- og ekstrahepatisk kolestase
o konjugeringsdefekt (Gilbert)
o medikamenter
o parenkymatgse leversygdomme

e strategier ved udredning af icterus og kolestatiske tilstande

Kunne gennemfgre:
¢ planlegning af indledende udredningsprogram
e viderehenvisning til relevant speciale
e udredning af
o icterus (preehepatisk, intrahepatisk og
ekstrahepatisk)
o rationel anvendelse af
o billeddiagnostik
o endoskopisk diagnostik
o leverbiopsi
o Klinisk biokemi
o fortolkning af leverbiopsi
o selvstendigt udfare simple ultralydundersggelser
e behandling af kolestatisk klge

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.16

Kunne udrede og behandle
patienten med vedvarende
transaminase-forhgjelse

Kunne redeggre for:

hyppigste &rsager til steatose
andre almindelige arsager til transaminaseforhgjelse
differentialdiagnoser med seerlig henblik pé
o &tiologiske forhold
o prognose
o behandlingsmuligheder
for ikke-alkoholisk fedtleversygdom mht.
o Adrsager
o aktivitetsgrader
o makro/ mikrovesikular steatose
o prognose

Kunne gennemfgre:

udredning af de almindeligste arsager til
transaminaseforhgjelse
viderehenvisning af uafklarede tilfeelde
udredning af transaminaseforhgjelse med rationel
anvendelse af

o klinisk biokemi

o billeddiagnostik

o leverbiopsi
simple UL-undersggelser
fortolkning af leverbiopsi
vejledning af patienten vedrarende prognose og
behandlingsmuligheder

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.17

Kunne udrede, behandle
0g visitere patienten med
oesophagusvaricer, gastri-
ske varicer og portal hy-
pertensiv gastropati

Kunne redeggre for:

komplikationer til portal hypertension

o ascites
oesophagusvaricer
gastriske varicer
portal hypertensiv gastropati
haemodynamiske forstyrrelser
brug af Sengstaken-Blakemore sonde
prognosen ved

o oesophagusvaricer

o gastriske varicer

o portal hypertensiv gastropati
betydningen af infektioner ved portal hypertension
hepatopulmonalt syndrom

O O O O

Kunne gennemfgre:

diagnostik af komplikationer til portal hypertension
visitation af patient med portal hypertension til andre
specialer
akut diagnostik og initial behandling af variceblgdning
anlegge Sengstaken-Blakemore sonde
behandling endoskopisk/medikamentelt mhp.:

o primar bledningsprofylakse

o akut blgdning

o sekunder blgdningsprofylakse
pavisning og karakteristik af

o levervene trombose

o portalvene trombose

o miltvene trombose
udredning og behandling af infektioner ved portal
hypertension
visitere komplicerede patienter til HSE

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.18

Kunne udrede, behandle
0g visitere patienten med
ascites

Kunne redeggre for:

hepatiske og ekstrahepatiske arsager

prognosen ved ascites med og uden bakteriel peritonit
indikationer, kontraindikationer og komplikationer til
diagnostisk og terapeutisk ascitespunktur
principperne for diagnosticering af hepatisk nefropati

Kunne gennemfare:

diagnostik af ascites
akut diagnostik og aflastende punktur ved spandt ascites
med hamodynamisk og respiratorisk betydning eller risiko
for ruptur
udredning af ascites mhp hepatisk eller anden &tiologi
stille indikation for og gennemfare

o diuretisk ascitesbehandling

o terapeutisk ascitestamning

o erkende diuretikaresistent ascites
diagnosticering og behandling af

o hydrothorax

o herniering

o peritonitis
radgivning af patienten vedrarende prognose og leveregler
viderehenvise patienter med kompliceret forlgb til HSE

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.19

Kunne udrede, behandle
0g visitere patienten med
akut og subakut leverpa-
virkning

Paracetamolforgiftning:
Kunne redeggre for:
o forlgb og prognose af paracetamol forgiftning
e mulige differentialdiagnoser
e tegn pa darlig prognose
e  kriterier for akut kontakt med HSE
Kunne gennemfgre:
o akut diagnostik
e behandling med antidot
e akut kontakt til HSE ved darlig prognose

Anden leverpavirkning
Kunne redeggre for:
arsager og differentialdiagnoser , herunder

¢ medikamentelle reaktioner inkl. naturmedicin
virale infektioner
hepatisk iskeemi
hyppige typer af hepatisk leegemiddelreaktion og
prognostiske forhold
indikation for leverbiopsi
leverens reaktion pa

o parenteral erngring
tarmoperationer
operation/anzstesi
infektion
cirkulatoriske forstyrrelser

o autoimmune systemsygdomme
e ved graviditet redeggre serskilt for prognosen for moderen
og fosteret

O O O O

Kunne gennemfare:
e ekspositionsanamnese
e anmeldelser iht. lovgivningen
e diagnostik, initial behandling og viderevisitation af
patienter med
o hepatisk encefalopati
o hypoglykemi
o koagulopati

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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o dehydrering
o elektrolytforstyrrelser
o uafklaret leverpavirkning
¢ vejledning af andre specialer vedrgrende:
o risiko ved kirurgi og anastesi hos leversyge
o behandling af kroniske leversygdomme under
graviditet
e isamarbejde med HSE kunne diagnosticere og evt.
viderehenvise
o viral hepatitis i graviditeteten
o graviditetsbetinget intrahepatisk kolestase
o leverpavirkning ved eklampsi
o akut gul fedtlever i graviditeten
o HELLP-syndrom
e radgivning mhp. forlgsningstidspunkt ved graviditet

mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.20

Kunne udrede, behandle
og visitere patienten med
hepatisk encefalopati

Kunne redeggre for:
e den prognostiske betydning af om hepatisk encefalopati er
opstaet ved akut leversygdom eller som komplikation til
kronisk leversygdom.

Kunne gennemfgre:
e initial akut diagnostik og identifikation samt behandling af
udlgsende faktorer
o infektion
o dehydrering
o obstipation
o bladning
e Dbehandling af patienter med hepatisk encefalopati opstaet
som komplikation til kronisk leversygdom
e ernringsterapi
e ambulant kontrol og vejledning
e overflytning til HSE
o umiddelbart ved akut leversvigt mhp.
transplantationsvurdering
o ved kronisk leversygdom mhp. videre behandling

Selvstudium

0g

Mesterlaere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Laeringsdaghog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.21 | Kunne diagnosticere og Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
behandle patienten med o Arsager og vejledersamtale
hepatisk malnutrition e prognostisk betydning Mesterlare i klinisk og
arbejde Struktureret observation
Kunne gennemfare: og/eller i klinikken
e diagnostik af hepatisk malnutrition, Afdelingsundervisning | og/eller
e udregne behov og/eller Audit af journaler
o planiegge og vejlede om hyperalimentation og farmakologisk | Kurser og/eller
ernaring og/eller Godkendt kursus
e ambulant kontrol og vejledning Leeringsdagbog og/eller
Gennemgang af
portefalje
Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
3.1.22 | Kunne udrede, behandle, Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
visitere og radgive patien- e de enkelte virale hepatitisformer : 0g vejledersamtale
ten med infektigse tilstande o Smitteveje Mesterleere i klinisk 0g
i leveren o inkubationstider arbejde Struktureret observation
o prognose og/eller i klinikken
o forebyggelse Afdelingsundervisning | og/eller
o forholdsregler ved stikuheld og/eller Audit af journaler
 prognose og behandlingsmuligheder ved viral hepatitis Kurser og/eller
« de hyppigste bakterielle og parasitzre leverinfektioner og/eller Godkendt kursus
o leverens reaktion pé bakteri@mi og sepsis Leringsdagbog og/eller
Gennemgang af
Kunne gennemfgre: portefalje

o diagnostik af akut eller kronisk viral hepatitis type A, B, C
relevant anmeldelse
o initial diagnostik og planlegning af behandling af
leverabsces
viderehenvisning til specialist
o diagnostik af sjaeldnere virale hepatitistyper
radgivning vedrgrende graviditet og fedsel ved kronisk
hepatitis B eller C
antiviral behandling eller henvisning hertil
e diagnostik og evt viderehenvisning af patient med
o leverabsces, septisk leverpavirkning
o leptospirose, echinokokcyster, schistosomiasis

b ( Formateret: Punktopstilling
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mal

Konkretisering af mal

Learingsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.23

Kunne udrede, behandle
og visitere patienten med
autoimmune leversyg-
domme

For hver af de autoimmune leversygdomme, autoimmun hepatit
(AIH), primeer bilieer cirrose (PBC), primeer skleroserende kolangit
(PSC):

Kunne redeggre for:

differentialdiagnoser

sygdomsforlgh

prognose

hyppigt forekommende ledsagesygdomme, herunder maligne
risikoen for osteoporose ved forskellige typer af
leversygdom

o det diagnostiske spektrum ved granulomatgs hepatitis

Kunne gennemfgre
e et undersggelsesprogram, der diagnosticerer
o autoimmun hepatit
o overlapssyndromer
o ledsagesygdomme
o fortolkning af leverbiopsi
¢ behandling af ukomplicerede tilfeelde
¢ behandle hyppigt forekommende ledsagesygdomme,
herunder osteoporose
e viderehenvisning behandlingsresistente eller pa anden made
komplicerede tilfeelde af autoimmune leversygdomme

Selvstudium

0g

Mesterlaere i Klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
og

Struktureret observation
i Klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.24 | Kunne udrede, behandle, Kunne redeggre for : Selvstudium Struktureret
visitere og radgive patien- e symptomer og fund ved alkoholisk fedtlever, hepatitis og og vejledersamtale
ten med alkoholisk lever- cirrose Mesterlere i klinisk og
sygdom e principper for viderehenvisning arbejde Struktureret observation
« forhold, der forsterker alkohols skadevirkning pa leveren og/eller i klinikken
Afdelingsundervisning | og/eller
Kunne gennemfare: og/eller Audit af journaler
e initial diagnostik Kurser og/eller
e r&dgivning af patienten og/e_ller Godkendt kursus
e viderehenvisning af komplicerede tilfelde Leeringsdagbog og/eller
e udredning af differential diagnoser Gennem_gang af
e individuel prognostisk vurdering portefalje
e starte behandling
e viderehenvise patienter med darlig prognose
Mal Konkretisering af mal Laeringsmetoder Evalueringsmetoder
3.1.25 | Kunne udrede, behandle Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
og visitere patienten med Vedr. hmokromatose: og vejledersamtale
arvelige leversyg-domme o arvelige/erhvervede arsager Mesterlaere i klinisk og
e organskader/symptomer arbejde Struktureret observation
e diagnose og/eller i klinikken
e behandlingsprincipper Afdelingsundervisning | og/eller -
e arvegang og/eller Audit af journaler
e screening af familiemedlemmer Kurser og/eller
o symptomkompleks og/e_ller Godkendt kursus
Laeringsdaghog og/eller
* prognose o . Gennemgang af
gang
¢ behandlingsprincipper for sygdom og falgetilstande portefalje

Kunne redeggre for:

Intra-og ekstrahepatiske manifestationer og diagnostiske principper
ved:

polycystisk leversygdom

alfa-1-antitrypsin mangel med leversygdom

Wilsons sygdom

porfyria cutanea tarda

akut porfyri

cystisk fibrose

arvelige kolestaser
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Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

Kunne gennemfgre:
e diagnosticering og behandling
e viderehenvisning til relevant speciale
e  konferere med HSE om diagnose og viderehenvise
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3.1.26

Kunne udrede, behandle og
visitere patienten med galde-
sten og galde-obstruktion

Kunne redeggre for:

e Kkolecystit og kolangit

o disponerende faktorer

o differentialdiagnoser

o mulig relation til diagnostiske procedurer

o akalkulgs kolecystit
behandling af symptomgivende galdebleresten
arsager, symptomer, komplikationer til galdestenssygdom
o indikationer for og typer af operation samt tidlige og sene
operationskomplikationer ved galdestenssygdom
galdevejsanomalier med debut i barne- og voksenalder
e asymptomatiske galdesten

Kunne gennemfgre:

akut diagnostik av kolecystit og kolangit
forebyggelse af kolangit ved diagnostiske procedurer
behandling af komplicerende sepsis

udredning af galdevejs obstruktion og planlaegning af
videre forlgb i samarbejde med relevante specialer
henvisning af komplicerede tilfeelde til HSE

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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3.1.27

Kunne udrede, visitere til
kurerende behandling patien-
ten med mistenkt eller er-
kendt neoplasi i mave-tarm-
kanalen og leveren, og pallia-
tivt behandle

Kunne redeggre for:

epidemiologiske forhold, mulig @tiologi, klinik, patoanatomi,
undersggelsesmuligheder og fund, prognose samt generelle
behandlingsprincipper, herunder:

o kirurgisk behandling

o kemoterapi

o strdlebehandling

o andre behandlingsformer
primeere og sekundeere tumorer i:

o oesophagus
ventrikel
tyndtarm
colon og rectum
pancreas
lever

o galdeveje
mave-tarmkanalens endokrine tumorer, herunder karcinoid tumor
differentialdiagnostisk vigtige benigne tumorer
principper for metastasering og de hyppigste lokalisationer for
primartumor
at behandling af metastaser i visse tilfeelde er mulig
paraneoplastiske feenomener
evt. arvelig disposition eller ekstern arsag til sygdommen

O O O 0 O

Kunne gennemfgre:

planleegning og iveerksattelse af udredningsprogram

samarbejde med andre specialer i forbindelse med udredning og
behandling

varetagelse af pallierende behandling, herunder ogsa optimering af
erngringstilstand

information, radgivning og krisehjelp til patient og pargrende i alle
faser af kraeftsygdommen

og foresta kontrolprogram

tolkning af foreliggende symptomer mhp. fokus for mest sandsynlige
primer tumor

diagnostik og evt. behandling af paraneoplastiske syndromer samt
komplikationer til malign sygdom og ved behov sikre inddragelse af
andre specialer

diagnostisk og terapeutisk gsofago-gastro-duodenoskopi
(rekto)/sigmoideoskopi

ileokoloskopi herunder polypektomi

abdominal ultralydundersggelse

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller

Kurser

og/eller
Leeringsdagbog

Struktureret
vejledersamtale
0g

Struktureret observation
i klinikken
og/eller

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus
og/eller
Gennemgang af
portefalje
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mal

Konkretisering af mal

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.28 | Kunne udfgre gsofago-gastro- | Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
duodenoskopi e indikationer og vejledersamtale
¢ Kontraindikationer Mesterleere i klinisk og
e komplikationer arbejde Struktureret observation
e sedation 0g i klinikken
o efterfglgende observation Kurser og
og/eller Godkendt kursus
Kunne gennemfare: Leeringsdagbog og/eller
o diagnostisk gsofago-gastro-duodenoskopi Gennemgang af
« korrekt fortolkning af fund portefalje
e Dbiopsitagning
e endoskopisk heemostase
o fortolkning af histologiske beskrivelser
3.1.29 | Kunne udfgre nedre endo- Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
skopi e indikationer og vejledersamtale
e kontraindikationer Mesterleere i klinisk og
o komplikationer arbejde Struktureret observation
e sedation 0g i klinikken
o efterfglgende observation Kurser 0g
og/eller Godkendt kursus
Kunne gennemfare: Leeringsdagbog og/eller
koloskopi Gennemgang af
portefalje

sigmoideoskopi/ano-rektoskopi

korrekt fortolkning af fund
biopsitagning

polypektomi

endoskopisk heemostase

fortolkning af histologiske beskrivelser
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mal

Konkretisering af mal

Learingsmetoder

Evalueringsmetoder

3.1.30 | Kunne udfgre ultralyd- Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
undersggelse e principperne i ultralydundersggelse og vejledersamtale
o diagnostisk veerdi Mesterleere i klinisk og
arbejde Struktureret observation
Kunne gennemfare: 0g i klinikken
e ultralydsundersggelse mhp: Kurser 0g
o tilstedeveerelse af ascites og/eller Godkendt kursus
o leverens starrelse Leeringsdagbog og/eller
o miltens starrelse Gennemgang af
o fokale processer i leveren portefalje
o dilaterede galdeveje
o galdesten
Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
3.1.31 | Kunne udfgre leverbiopsi Kunne redeggre for: Selvstudium Struktureret
e indikationer og vejledersamtale
e kontraindikationer Mesterleere i klinisk og
e komplikationer arbejde Struktureret observation
o efterfalgende observation 0g i klinikken
o indikationer for UL- vejledt biopsi Kurser 0g
og/eller Godkendt kursus
Kunne gennemfare: Leeringsdagbog og/eller
e perkutan, blind leverbiopsi Gennemgang af
portefalje

e UL-vejledt biopsi

e fortolkning af histologiske beskrivelser
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3.2 Medicinsk ekspert — intern medicinske faelleskompetencer

321 Endokrinologi
Mal Konkretisering af mal Leringsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:

3.2.1. lveerksaette initial e udrede for risikofaktorer og komplikationer Mesterleere i klinisk Struktureret
diagnostik og behandling | e vejlede om vagttab arbejde observation i klinikken
ved o opstille behandlingsplan for vagttab og kontrol og/eller og/eller
adipositas/metabolisk Afdelingsundervisning | Gennemgang af
syndrom samt visitere ud og/eller leeringsdagbog
fra sveerhedsgrad og evt. Laeringsdagbog
komplikationer og

Selvstudium
ogl/eller
Teoretisk kursus

3.2.1.2 |lveerksette initial e inkl. ketoacidose/hyperosmolar nonketotisk (HONK) | Mesterleere i Klinisk Struktureret
diagnostik og behandling | e akut behandle udlgsende arsag og komplikationer arbejde observation i klinikken
ved e diagnostisere diabetes og/eller og/eller
hype_rglycaemi (diabetes e enkelt justere igangvaerende behandling Afdelingsundervisning Ger_memgang af
mellitus (DM)) e vurdere diabetespatienters behov for tilsyn ved og/eller leeringsdagbog

diabetesteam Leeringsdagbog
0g
Selvstudium
ogl/eller
Teoretisk kursus

3.2.1.3 | lveerkseette initial Mesterleere i klinisk Struktureret
diagnostik og behandling, arbejde observation i klinikken
herunder behandle og/eller ogleller
akutte hypokalkemiske Afdelingsundervisning | Gennemgang af
kramper, samt visitere til og/eller leeringsdagbog
endokrinolog ved Leringsdaghbog
hypokalkaemi 0g

Selvstudium
ogl/eller

Teoretisk kursus
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Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.21.4

iverkseette initial
diagnostik, akut
behandle hyperkalkaemi
0g visitere ved sver
hyperkalkeemi

Ved malign/non-malign hyperkalkemi
visitere til videre diagnostik og behandling hos
endokrinolog, onkolog eller heematolog

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
og/eller
Leringsdagbog

0g

Selvstudium

og/eller

Teoretisk kursus

Struktureret
observation i klinikken
og/eller

Gennemgang af
leeringsdagbog

3.2.1.5 |Udrede og behandle Mesterlaere i klinisk Struktureret
osteoporose o risikovurdere arbejde observation i klinikken
o behandle medicinsk med: forebyggende tiltag, | og/eller ogleller
farmaka, relevante livsstilseendringer Afdelingsundervisning | Gennemgang af
o smertebehandle akutte og kroniske ogl/eller leeringsdagbog
osteoporotiske smerter Laringsdaghog
o vurdere behov for henvisning til speciallege | og
for postmenopausal og steroidinduceret Selvstudium
osteoporose og/eller
Teoretisk kursus
3.2.1.6 |lveerksatte initial diag- e Visitere nye patienter til videre diagnostik og behand- | Mesterleere Struktureret observati-
nostik og behandling, ling ved endokrinolog og/eller on i klinikken
samt visitere ved akut Afdelingsundervisning |og/eller
binyreinsufficiens og/eller Gennemgang af lee-
Laringsdagbog ringsdagbog

09

Selvstudium
og/eller
Teoretisk kursus
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Mal Konkretisering af mal Leaeringsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
3.2.1.7 |lveerkseette initial e Udfare Mesterleere i klinisk Struktureret
diagnostik og behandling, 0 start af behandling arbejde observation i klinikken
samt visitere til o enkel justering af igangvearende behandling | og/eller og/eller
endokrinolog ved Afdelingsundervisning | Gennemgang af
hypothyreose og/eller leeringsdagbog
Leringsdagbog
0g
Selvstudium
og/eller
Teoretisk kursus
3.2.1.8 | lveerkseette initial Mesterleere i klinisk Struktureret
diagnostik og behandling, arbejde observation i klinikken
samt visitere til og/eller ogleller
endokrinolog ved Afdelingsundervisning | Gennemgang af
thyreotoxicose og/eller leeringsdagbog
Laringsdaghog
0g
Selvstudium
og/eller
Teoretisk kursus
3.2.2 Geriatri
Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
3.2.2.1 |Udrede og behandle ved e udrede &rsager og behandle, herunder: Mesterleere i klinisk Struktureret
fald og svimmelhed hos o iveerksette tveerfagligt samarbejde omkring | arbejde observation i klinikken
den eldre patient udredning og behandling og/eller og/eller
o iveerksette sekundeer og tertiger profylakse Afdelingsundervisning | Audit af journaler
overfor patient og miljg og og
Teoretisk kursus Godkendt kursus
09
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Selvstudium

3.2.2.2 |Udrede, behandle og e angive arsager til fysisk funktionstab Mesterleere i klinisk | Struktureret
visitere den &ldre patient 0 sygdomspresentation hos &ldre med arbejde observation i klinikken
med funktionstab multimorbiditet og aldersforandringer og/eller og/eller
0 aldersbetinget funktionstab Afdelingsundervisning | Audit af journaler
e angive arsager til kognitiv dysfunktion 0g 0g
o i forbindelse med sygdom Teoretisk kursus Godkendt kursus
0 symptomer ved delirium 09
o symptomer ved demens Selvstudium
0 symptomer ved depression
0 symptomer ved subduralt hamatom
o ivaerksatte initial diagnostik og behandling, herunder
o forebyggelse og behandling af delirium
o iveerksettelse af behandling ved fysisk
funktions tab
o forebyggelse af funktionstab i forbindelse
med sygdom
o udredning ved mistanke om subduralt
haematom
o Vvisitation ved mistanke om
depression/demens
3.2.2.3 | Diagnosticere og behandle | e diagnosticere og behandle Mesterleere i klinisk Struktureret
infektioner hos den aldre o de hyppigste infektioner hos &ldre arbejde observation i klinikken
patient o asymptomatisk bakteriuri og/eller og/eller
e ivaerksatte relevant vaccination Afdelingsundervisning | Audit af journaler
0g 0g
Teoretisk kursus Godkendt kursus
0g
Selvstudium
3.23 Haematologi

M




Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3231

Udrede, initialt behandle
og visitere ved anaemi

angive indikationer for og risici ved blodtransfusion
differentiere imellem de hyppigste anemiformer, starte
behandling samt visitere til heematolog

0 mangelanamier, (jern-, folinsyre- og vitamin
B12 mangel),
anaemi ved kronisk sygdom
marvfortraengning
heemolyse
marvhypoplasi

O O O o

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
0g

Selvstudium

Struktureret
observation i klinikken
og/eller

Audit af journaler

3.2.3.2

Udrede og behandle ved
polycytemi, herunder
visitere ved polycytemia
vera

differentiere mellem polycytemia vera og sekundaer
polycytaemi

udrede arsager og starte behandling bade
symptomatisk og mhp. grundlidelsen af sekundaer
polycytaemi

henvise polycytemia vera til heamatolog

Mesterlere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
0g

Selvstudium

Struktureret
observation i klinikken
og/eller

Struktureret interview

3.2.3.3

Gennemfare akut
diagnostik ved livstruende
blagdningstendens

differentiere mellem:
o arvelige (von Willebrands sygdom, hemofili)
o erhvervede (overdosering af vitamin K-
antagonister/ heparinanaloger, idiopatisk
trombocytopenisk purpura (1TP),
knoglemarvssuppression)
o DICogTTP
behandle livstruende blgdningstendens ud fra en
relevant afvejning af differentialdiagnoser
vurdere indikationer og kontraindikationer for
behandling med trombocyt-infusioner og frisk frosset
plasma

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
0g

Selvstudium

Struktureret
observation i klinikken
og/eller

Audit af journaler

3.2.34

Udrede abnormt
blodbillede og initialt

udrede og behandle arsag til
o reaktiv neutrocytose/leukeemoid reaktion

Mesterleere i klinisk
arbejde

Struktureret
observation i klinikken
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Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

behandle livstruende
komplikationer samt
visitere til relevant
specialist

e diagnosticere
o leukopeni - iseer neutropeni
o akut leukaemi
o kronisk lymfatisk leukeemi
e fa mistanke om kronisk myeloid leukzemi og
myelodysplasi
o mikroskopere perifert blod med genkendelse af et
leukaemisk blodbillede
e gennemfgre knoglemarvsundersggelse
e initialt behandle livstruende komplikationer til
heematologisk sygdom (infektion, blgdning, sveer
anami, urat nefropati)
o visitere til relevant specialist

ogl/eller
Afdelingsundervisning
0g

Fokuseret klinisk
ophold

ogl/eller

Kursus

ogleller
Audit af journaler

3.2.35

Udrede, behandle eller
visitere til relevant
afdeling ved
lymfadenopati

o reaktiv/infektigs lymfadenopati
o malignt lymfom
0 anden malign sygdom

Mesterleere i klinisk
arbejde

ogl/eller
Afdelingsundervisning

Struktureret
observation i klinikken
ogleller

Audit af journaler

3.2.3.6

Udrede splenomegali og
visitere til relevant
behandling

e gennemfgre initial diagnostik af:
o haematologisk sygdom (lymfoid, myeloid,
myelofibrose)
o infektigse/andre arsager

Mesterlaere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning

Struktureret
observation i klinikken
og/eller

Audit af journaler

3.2.3.7

Gennemfgre initial
diagnostik og visitere ved
paraproteingemi

e gennemfgre initial diagnostik af:
o moklonal gammapati af ukendt signifikans
(MGUS)
o myelomatose
o malignt lymfom
e gennemfgre klinisk og laboratoriemassig kontrol af
MGUS
e visitere til relevant specialist

Mesterleere i klinisk
arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning

Struktureret
observation i klinikken
og/eller

Audit af journaler

3.24

Infektionsmedicin
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Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.2.4.1 |Diagnosticere og e opspore focus Mesterlere i klinisk Struktureret observation
behandle sepsis, e rekvirere undersggelserne til mikrobiologisk arbejde i klinikken
herunder visitere til diagnostisk og/eller og/eller
infektionsmedicinsk o tolke mikrobiologi svar som sandsynlig arsag eller Afdelingsundervisning | Audit af journaler
afdeling ved sveer sepsis kontamination og/eller og/eller
e iveerksette relevant antibiotisk behandling og Leeringsdagbog Gennemgang af
organunderstgttende terapi 0g _ leringsdaghog
e udfare relevant monitorering Selvstudium
o vurdere behov for invasiv sanering af focus
3.2.4.2 |Diagnosticere og e opspore focus Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle akutte  rekvirere undersggelser til mikrobiologisk diagnostisk | arbejde i klinikken
cerebrale infektioner o tolke mikrobiologi svar og/eller og/eller
(meningit/encefalit) e iverksatte relevant antibiotisk behandling og Afdelingsundervisning | Audit af journaler
organunderstgttende terapi og/eller og/eller
o ivarksatte relevant antiviral behandling ved encefalit | L@ringsdagbog Gennemgang af
e udfare relevant monitorering g _ leeringsdaghog
o foranstalte relevant isolation Selvstudium
o ivaerksette relevant forebyggende behandling
o kontakte infektionsmedicinsk specialafdeling ved
kompliceret meningit
3.2.4.3 |Diagnosticere, initialt o rekvirere undersggelse til mikrobiologisk diagnostik, Mesterleere i klinisk Struktureret observation

behandle og visitere ved
importeret febersygdom

herunder for malaria

tolke mikrobiologi svar

ivaerksette relevant antibiotisk behandling
udfare relevant monitorering

ivaerksette relevant understettende behandling
visitere til infektionsmedicinsk specialafdeling

arbejde

ogl/eller
Afdelingsundervisning
og/eller
Leringsdagbog

0g

Selvstudium

i klinikken
ogl/eller

Audit af journaler
og/eller
Gennemgang af
leeringsdagbog
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Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.2.4.4 | Diagnosticere og ¢ rekvirere undersggelse til mikrobiologisk diagnostik, Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle systemiske heriblandt for herpes, HIV og EBV arbejde i klinikken
virusinfektioner e tolke mikrobiologi svar og/eller og/eller
o ivarksatte relevant antibiotisk behandling Afdelingsundervisning | Gennemgang af
e ivarksatte relevant understottende behandling og/eller lzeringsdaghog
o udfgre primar og sekundeer forebyggelse, iser af HIV | L&ringsdagbog
infektion 0g )
o Selvstudium
3.2.4.5 |Diagnosticere, behandle o rekvirere undersggelser til mikrobiologisk diagnostik Mesterlaere i klinisk Struktureret observation
og visitere ved o tolke svar arbejde i klinikken
infektioner i led, knogler | o jveerksette relevant behandling, ogsé af sekundzre og/eller og/eller
og hud bakterielle infektioner Afdelingsundervisning | Audit af journaler
e ivearksatte relevant understgttende behandling og/eller og/eller
o tolke billeddiagnostiske fund Leringsdagbog Gennemgang af
o henvise til infektionsmedicinsk specialafdeling ved g . |zeringsdagbog
sveere infektioner, iseer hos HIV-positive patienter Selvstudium
3.25 Kardiologi
Mal Konkretisering af mal Learingsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
3.25.1 |Diagnosticere og behandle| e udfare differential diagnostik og akut behandling Mesterleere i klinisk Struktureret observation
hjertestop, herunder e udfare akut DC-konvertering arbejde i klinikken
vurdere behov for DC- e anlagge Zoll-pacing og/eller ogleller
konvertering eller behov Feerdighedskursus Godkendt kursus
for anlaeggelse af og
transkutan pacing (Zoll) Selvstudium
3.2.5.2 |Diagnosticere, initialt o iveerksatte relevante undersggelser, herunder: Mesterleere i klinisk Struktureret observation

behandle og visitere den
akutte hjertepatient

o af arsager, risikofaktorer, symptomer og
differentialdiagnoser ved brystsmerter,
dyspng, taky-arytmi, bradyarytmi,
hjertetamponade, heemodynamisk instabilitet,

arbejde

ogl/eller
Fokuseret klinisk
ophold

i Klinikken

ogleller

360-graders evaluering
ogl/eller
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Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

kardiogent shock
0 anvende indikationer for transthorakal og
transesofageal ekkokardiografi
0 anvende indikationer for intensiv
monitorering eller overflytning til HSE, fx
mhp. aortaballonpumpe eller assist device
o anvende indikationer, kontraindikationer og
komplikationer ved koronarangiografi og
primer PTCA
o0 anvende indikationer for thorax-rgntgen, CT-
skanning, MR-skanning
o af arsager og symptomer pa hjertetamponade
og indikationer for perikardiocentese
0 anvende indikationer for temporar og
permanent pacemaker, ICD-enhed,
elektrofysiologisk undersggelse
o udfare akut ekg-diagnostik, herunder kunne erkende
exitblok ved pacemakersvigt
¢ inaktivere ICD-enhed med magnet
e bestille og fortolke relevante blodpraver
e iveerksatte akut kardiovaskulear farmakoterapi
henvise og overflytte til intensivafdeling eller HSE mhp.
akut invasiv behandling

ogl/eller
Feerdighedskursus
og/eller

Teoretisk kursus
0g

Selvstudium

Audit af journaler
og/eller
Godkendt kursus

3.2.5.3 |Diagnosticere, initialt Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle og visitere o differentiere arsager og ivaerksatte initial behandling, |arbejde i klinikken
endocarditis, myocarditis, samt visitere til relevant diagnostik, observation og ogl/eller og/eller
pericarditis behandling Afdelingsundervisning | Audit af journaler
og/eller og/eller
Teoretisk kursus Godkendt kursus
0g
Selvstudium
3.2.5.4 |Diagnosticere, initialt o differentiere arsager og iverksette initial behandling, | Mesterlere i klinisk Struktureret observation
behandle og visitere samt visitere til relevant diagnostik og behandling arbejde i klinikken
aortadissektion og perifer og/eller og/eller

karsygdom

Afdelingsundervisning

Audit af journaler
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Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

0g
Selvstudium
3.2.5.5 |Diagnosticere, initialt e angive arsager og risikofaktorer Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle og visitere ved e udfare arbejds-ekg arbejde i klinikken
kronisk iskeemisk e iveerksatte sekundarprofylakse og farmakoterapi og/eller ~ |ogleller -
hjertesygdom e henvise til vurdering mhp. koronarangiografi og Afdelingsundervisning | Audit af journaler
invasiv revaskularisering og/eller og/eller
Opgaver Bedgmmelse af opgave
ogl/eller ogl/eller
Teoretisk kursus Godkendt kursus
0g
Selvstudium
3.25.6 |Diagnosticere, initialt » angive symptomer, risikofaktorer, falgesygdomme og | Mesterlere i klinisk Struktureret observation
behandle og visitere ved indikationer for lipidseenkende behandling arbejde i klinikken
dyslipideemi e iveerksatte initial diagnostik og behandling, samt 0g
visitere til behandling ved andre specialer Selvstudium
[ ]
3.2.5.7 |Udrede arsager til og Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle kronisk arbejde i klinikken
hjerteinsufficiens og/eller ogl/eller
Afdelingsundervisning | Audit af journaler
og/eller og/eller
Opgaver Bedgmmelse af opgave
og/eller og/eller
Teoretisk kursus Godkendt kursus
0g
Selvstudium
3.2.5.8 |Udrede arsager til o differentiere arsager (valvulopatier, kardiomyopatier | Mesterlere i klinisk Struktureret observation

kroniske klapsygdomme,

iverksatte behandling og

visitere til kardiolog

(dilateret), hypertrofisk, restriktiv.

arbejde
ogl/eller
Afdelingsundervisnhing

i klinikken
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Mal Konkretisering af mal Leaeringsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
0g
Selvstudium
3.25.9 |Udrede arsager til og Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle hypotensio e udfare ortostatisk blodtryksmaling arbejde i klinikken
arterialis, ortostatisk og/eller
hypotension, kardial Afdelingsundervisning
synkope 0g
Selvstudium
3.2.5.10 |Udrede arsager til og e henvise til trykmaling Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle pulmonal arbejde i klinikken
hypertension og/eller
Afdelingsundervisning
0g
Selvstudium
3.2.5.11 | Varetage praventiv e radgive vedr. @ndring af livsstilsfaktorer Mesterleere i klinisk Struktureret observation
kardiologi e udfare risikoreducerende medicinsk behandling arbejde i klinikken
og/eller og/eller
Teoretisk kursus Godkendt kursus
0g
Selvstudium
3.2.5.12 | Varetage den hjerteope- e angive kardiologiske problemstillinger efter Selvstudium Struktureret observation
rerede patient thoraxkirurgi i klinikken
e henvise til relevant diagnostik og behandling
3.2.5.13 | Varetage hjerterehabili- ¢ angive betydningen af rehabilitering efter akut Mesterleere i klinisk | Struktureret observation
tering myokardieinfarkt, hjerteoperation og ved arbejde i Klinikken
hjerteinsufficiens 0g
e anvise og anvende et adekvat rehabiliteringsprogram | Selvstudium
3.2.5.14 | Udfgre preeoperativ hjer- | e angive risikofaktorer for kardiale komplikationer ved | Mesterlare i klinisk Struktureret observation

terisikovurdering

ekstrakardial operation
o optimere medikamentel behandling preeoperativt

arbejde

i klinikken
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Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

e risikovurdere og henvise til relevant diagnostik og
behandling

3.2.6 Lungemedicin
Mal Konkretisering af mal Learingsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
3.2.6.1 |Udrede og behandle e udrede og behandle alle akut darlige patienter og Mesterlaere i klinisk Struktureret observation
kronisk obstruktiv ambulante stabile patienter med KOL i let til moderat | arbejde i klinikken
lungesygdom (KOL grad, herunder udfare og 0g
0 akut behandling med bl.a. ilt og farmaka Afdelingsundervisning | Audit af journaler
0 bedsmmelse af A-punktur og klinisk tilstand |og eller
mhp. evt. visitering til intensiv terapi Selvstudium Struktureret interview
o tolkning af spirometri/PEFR maling og/eller og/eller
0 udredning for risikofaktorer og Kursus Godkendt kursus
komplikationer
o vejledning om livsstilsendringer for
bevarelse af lungefunktion (rygestop)
opstilling af konkret plan for rygestop
3.2.6.2 | Udrede og behandle ast- e udrede og behandle alle akut darlige patienter og alle | Mesterlere Struktureret observation
ma, herunder visitere til ambulante patienter med let til moderat svaer sygdom, |og i klinikken
intensiv terapi herunder udfare Afdelingsundervisning | og
0 akut behandling med ilt og farmaka og Audit af journaler
o vurdering af klinisk tilstand mhp. evt. visite- | Selvstudium eller
ring til intensiv terapi og/eller Struktureret interview
0 PEFR maling, spirometri Kursus og/eller
0 diagnostik mhp. klassificering af svaerheds- Godkendt kursus

grad og type af astma (allergisk/non-
allergisk)

0 udredning for risikofaktorer og komplikatio-
ner

0 lave medicinsk behandlingsplan af kronisk
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Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

astma stadie 1-3

3.2.6.3 |Diagnosticere og behandle udfare diagnostik, herunder rtg af thorax, ekspektorat- | Mesterlere i klinisk Struktureret observation
pneumoni, herunder undersggelser (incl TB) og undersagelser for atypiske |arbejde i klinikken
visitere ved svar eller bakterier, Mantoux 0g og
uafklaret pneumoni vurdere tilstedende komplikationer (akutte og sene) Afdelingsundervisning | Audit af journaler
anvende overordnede principper for antibiotisk 0g eller
behandling Selvstudium Struktureret interview
visitere ved sver eller uafklaret pneumoni, evt visitere | 09/eller og/eller
til videre diagnostik og behandling hos Kursus Godkendt kursus
lungemedicinsk speciallege/afdeling
visitere til intensiv terapi
3.2.6.4 |Diagnosticere og visitere iveerkseette initial differentialdiagnostik Mesterleere i klinisk Struktureret observation
ved (malign/benign) og behandling, samt visitere til arbejde i klinikken
lungeinfiltrat/pleuraeffusi lungemediciner og 0g
on udfare pleuracentese Afdelingsundervisning | Audit af journaler
og eller
Selvstudium Struktureret interview
og/eller og/eller
Kursus Godkendt kursus
3.2.6.5 |Diagnosticere, behandle iveerkseette initial diagnostik og behandling, samt Mesterleere i klinisk Struktureret observation

og visitere ved restriktiv
lungelidelse

visitere til lungemediciner

arbejde

og
Afdelingsundervisning
0g

Selvstudium

ogl/eller

Kursus

i klinikken

eller

Struktureret interview
og/eller

Godkendt kursus
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3.2.7 Nefrologi
Mal Konkretisering af mal Learingsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
3.2.7.1 |lveerksette initial Mesterlaere i klinisk Struktureret observation
diagnostik og behandling, o hyper- og hypokaliemi arbejde i klinikken
samt visitere ved o hyper- og hyponatrieemi og/eller og
elektrolyt- og o hyper- og hypokalkaemi Afdelingsundervisning | Audit af journaler
syre/baseforstyrrelser o hyper- og hypofosfatemi og og
o hypomagnesiemi Selvstudium Struktureret interview
o metabolisk acidose og alkalose og/eller
Kursus
3.2.7.2 |lveerkseette diagnostik og | e iveerksztte initial diagnostik og behandling, samt Mesterleere i klinisk Struktureret observation
initial behandling samt visitere ved akut nyreisufficiens, herunder udfare arbejde i klinikken
visitere ved akut og o vaske/elektrolytbehandling ogl/eller og
kronisk nyreinsufficiens o behandling af udlgsende arsag Afdelingsundervisning | Audit af journaler
o dosisjustering af medicin 0g ogl/eller
o relevant visitation til akut dialyse og Selvstudium Struktureret interview
plasmaseparation og/eller
e udrede og behandle akut ved let kronisk Kursus
nyreinsufficiens samt henvise til nefrologisk afdeling
e iveerksatte initial diagnostik og behandling, samt
visitere patienten i kronisk dialyse med akutte
komplikationer til dialysebehandling, herunder
o infektioner (peritonitis hos patienter i
peritonealdialyse)
o sver overhydrering
o dialyseadgangsrelaterede problemer
3.2.7.3 |Udrede og behandle ved e udrede og behandle specielt ved Mesterleere i klinisk | Struktureret observation
hypertension o essentiel hypertension arbejde i klinikken
o sekunder hypertension og/eller og
o hypertensiv krise Afdelingsundervisning | Audit af journaler
o hypertension i forbindelse med graviditet 0g 0g
o forebygge komplikationer Selvstudium Struktureret interview
ogl/eller
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Mal Konkretisering af mal Leaeringsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
Kursus
3.2.7.4 | Udrede og visitere ved herunder ved Mesterleere i klinisk Struktureret observation
proteinuri o nefrotisk syndrom arbejde i klinikken
o samtidig heematuri ogl/eller ogleller
e anvende indikationer for akut nyrebiopsi Afdelingsundervisning | Audit af journaler
0g og/eller
Selvstudium Struktureret interview
og/eller
Kursus
3.2.7.5 |Differentialdiagnosticere, Mesterleere i klinisk Struktureret observation
iveerkseette initial behand- arbejde i klinikken
ling samt visitere til rele- og/eller ogl/eller
vant specialist ved infek- Afdelingsundervisning | Audit af journaler
tigse tilstande i nyre og og og
urinveje Selvstudium Struktureret interview
og/eller
Kursus
3.2.8 Reumatologi
Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
3.2.8.1 |lveerksette initial e herunder af patient med Mesterleere i klinisk Struktureret observation

diagnostik og behandling,
samt visitere til relevant
specialist ved
smertetilstande i
bevaegeapparatet

0 discusprolaps/cauda equina syndrom

o0 blgddelsreumatisme

arbejde

og/eller
Afdelingsundervisning
0g

Selvstudium

ogl/eller

Kursus

i klinikken
og/eller
Audit af journaler
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3.2.8.2 | lveerkseette initial iveerkseette initial diagnostik og behandling, samt Mesterleere i klinisk Struktureret observation
diagnostik og behandling, visitere til relevant specialist arbejde i klinikken
samt visitere til relevant og/eller og/eller
specialist ved Afdelingsundervisning | Audit af journaler
osteoartrose 0g
Selvstudium
ogl/eller
Kursus
3.2.8.3 |lveerksette initial ivaerksette initial diagnostik og behandling, samt Mesterlere i klinisk Struktureret observation
diagnostik og behandling, visitere til reumatolog arbejde i klinikken
samt visitere til identificere multiorgan involvering og/eller og/eller
reumatolog ved artrit anvende indikationer for akut ledpunktur Afdelingsundervisning | Audit af journaler
(ikke-infektigs) og
Selvstudium
og/eller
Kursus
3.2.8.4 |Udrede, behandle og i udrede og behandle ukompliceret polymyalgia Mesterleere i klinisk Struktureret observation

forekommende tilfeelde
visitere ved systemisk
bindevavssygdom

reumatica/arteritis temporalis

iveerkseette initial diagnostik og behandling, samt
visitere til reumatolog ved gvrige
bindeveaevssygdomme, herunder vaskulitter

arbejde

ogl/eller
Afdelingsundervisning
0g

Selvstudium

og/eller

Kursus

i klinikken
ogleller
Audit af journaler
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3.29 @vrige feelleskompetencer
Mal Konkretisering af mal Learingsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:
3.29.1 |Varetage e vejlede om forebyggelse og behandling af Mesterleere i klinisk Struktureret observation
alkoholrelaterede alkoholoverforbrug arbejde i klinikken
tilstande e forudse udlgsende faktorer og risici for og/eller
alkoholabstinens Afdelingsundervisning
o diagnosticere komplikationer herunder 0g
alkoholabstinens/delir samt relevante Selvstudium
differentialdiagnoser
o forebygge Wernickes encefalopati
o diagnosticere alkoholisk fedtlever, hepatit og cirrose
o udfgre abstinensbehandling
e Korrigere vitaminmangeltilstande
o ivaerksatte ernaringsterapi
o vurdere behovet for henvisning til psykiater
3.29.2 | Udrede og akut e angive mekanismer (allergi/ikke allergi) Mesterleere i klinisk Struktureret observation
behandle anafylaktisk e vurdere behovet for visitation til specialist i rolig fase | arbejde i klinikken
reaktion/akut og/eller ogl/eller
urticaria/angioneurotisk Afdelingsundervisning | Audit af journaler
gdem og
Selvstudium
3.29.3 | Udrede og akut e angive mekanismer (allergi/ikke allergi) Mesterleere i klinisk | Audit af journaler
behandle e informere om prognose og forsigtighedsregler arbejde og/eller
insektstiksreaktioner e visitere til specialist i rolig fase og/eller Gennemgang af opgaver
Opgaver
3.29.4 | Udrede og behandle o iverksette akut/subakut udredningsforlgb Mesterleere i klinisk Struktureret observation
trombosetendens, e ivaerksette initial elektiv udredning af tilgrundliggende | arbejde i klinikken
lungeemboli dyb &rsager, herunder skelne mellem hyppigste arsager til |09 og/eller
venetrombose og trombose Selvstudium Audit af journaler

arterielle embolier

o arvelige/erhvervede

o celluleere/humorale
diagnosticere heemodynamisk betydende LE: visitation
til trombolyse
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gvrige LE/DVT: starte AK-behandling pa klinisk
mistanke

videre behandle og kontrollere tromboemboliske
tilstande

informere om tromboseprofylakse

3.29.5 |Udrede, behandle og angive arsager til immuninkompetence (neutropeni, Mesterleere i klinisk Struktureret observation
visitere infektion hos immunsuppressiv behandling (fx hos den arbejde i klinikken
den organtransplanterede), HIV-infektion) og og/eller
immuninkompetente ivaerksztte initial bredspektret antibiotisk behandling | Selvstudium Audit af journaler
patient sidelgbende med mikrobiologisk udredning
visitere til specialafdeling ved behov
3.29.6 |Udrede og visitere tilretteleegge et udredningsprogram efter hvad der vil | Mesterlare i klinisk Struktureret observation
patient med malign have terapeutisk konsekvens for patienten arbejde i klinikken
sygdom visitere til kurativ eller specifik palliativ terapi 09 og/eller
(kirurgisk, onkologisk, hazmatologisk) Teoretisk kursus Audit af journaler
varetage den palliative behandling til patienter, som 0g 0g
ikke kan tilbydes specifik terapi Selvstudium Godkendt kursus
3.2.9.7 |Varetage rationel udfere farmakoterapi efter geeldende Mesterleere i klinisk Struktureret observation

leegemiddelterapi og
bivirkninger

rekommandationer, herunder anvende viden
vedrgrende
o indikationer og kontraindikationer for ethvert
leegemiddel man som laege ordinerer eller
administrerer
o de serlige problemer, der knytter sig til
leegemiddelterapi hos patienter med specifik
organpavirkning eller hos aldre
relevant afveje effekt mod risiko for bivirkninger
anvende viden vedr. legemiddelbivirkninger, herunder
om
forebyggelse, hvor dette er muligt
differentialdiagnoser
mekanismer (allergi/ikke allergi)
varetagelse af monitorering

O O O O

arbejde

09

Kursus

0g
Selvstudium

i klinikken
ogleller

Audit af journaler
0g

Godkendt kursus
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o information om prognose og
forsigtighedsregler
o behov for supplerende diagnostik i rolig fase
veaelge billigste behandling blandt flere ligeveerdige
informere patienten om fordele og risici

3.2.9.8 |Diagnosticere, akut anvende specifikke antidoter (mod paracetamol, Mesterleere i klinisk | Struktureret observation
behandle og visitere morfica, benzodiazepiner m.fl.) arbejde i klinikken
patient med udrede, herunder opspore og/eller Og/eller
forgiftninger o toksinets art Fokuseret klinisk Audit af journaler
o toksicitet og mangde ophold og/eller
o tidspunkt for indtagelse ogleller Gennemgang af
o milje hvori forgiftningen er foregdet Laringsdagbog lzeringsdagbog
ivaerksatte relevant undersggelsesprogram for 0g
toksikologiske analyser Selvstudium
visitere til observationsseng, evt. monitorering
visitere til specialafdeling (gastroenterologi/hepatologi,
nefrologi, heematologi) ved behov
3.29.9 |Varetage patient med vurdere behov for overflytning til intensivafdeling Mesterleere i klinisk Struktureret observation
manifest eller truende varetage forngden kommunikation med arbejde i klinikken
svigt af vitale intensivafdeling vedrgrende overflytning, herunder og/eller og/eller
organfunktioner journalfaring af den medicinske behandlingsplan i Afdelingsundervisning | Audit af journaler
koordination med intensivafdelingens behandlende 09
lege Selvstudium
formidle forngden kontakt til relevante intern
medicinske specialer
3.29.10 |Udrede, behandle og gradere bevidsthedspavirkning Mesterleere i klinisk Struktureret observation

visitere patient med
bevidsthedspavirkning

opstille prioriteret udredningsprogram
ivaerksatte initial behandling samt visitere ud fra
afklarede eller tentative diagnoser

arbejde

ogl/eller
Afdelingsundervisning
0g

Selvstudium

i klinikken
ogleller
Audit af journaler
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3.2.9.11 |Udrede, behandle og o skelne funktionelle og epileptiske (generaliserede og | Mesterlere i Klinisk Struktureret observation
visitere krampeanfald fokale) krampeanfald arbejde i klinikken
e opstille prioriteret udredningsprogram og/eller og/eller
e behandle akutte krampeanfald samt evt. udlgsende Afdelingsundervisning | Audit af journaler
arsag og )
e igangszatte behandling ved status epilepticus samt Selvstudium
visitere
o radgive om forholdsregler
3.2.9.12 |Diagnosticere hjerneded | e iveaerksette udredningsprogram Afdelingsundervisning | Struktureret observation
e tage initiativer i forbindelse med mistanke om i klinikken
hjernedgd mhp. mulig organdonation
3.2.9.13 | lveerkseette initial Mesterleere i klinisk Struktureret observation
diagnostik og arbejde i klinikken
behandling, samt kunne og/eller
visitere ved akutte Afdelingsundervisning
neurologiske udfald og og
neuromuskuler Selvstudium
sveekkelse
3.2.9.14 | Varetage patient med o angive risikofaktorer for udvikling af cerebrovaskuleer | Mesterleere i klinisk Struktureret observation
falgetilstande til sygdom arbejde i klinikken
apoplexia cerebri e udrede og behandle, herunder udfare og/eller og/eller
o relevant udredning af arsag Afdelingsundervisning | Audit af journaler
o sekundear profylaktisk behandling og
o behandling af fglgetilstande til apopleksi Selvstudium
o planleegge erngring og genoptreening
o prognosticere sveer invaliditet uden
genoptraningspotentiale
3.2.9.15 |Udrede, initialt behandle | Kunne diagnosticere, behandle og visitere patienter med Selvstudium Struktureret observation
og viderevisitere patien- | hovedpine som fglge af: og i klinikken
ter med hovedpine Mesterleere og/eller
e migrene/Hortons hvp. og/eller Audit af journaler
e spandingshovedpine Afdelingsundervisning |og/eller
ogl/eller Godkendt kursus

e arteriitis temporalis
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intrakranielle processer
hypertension
akut behandlingskraevende hovedpine

Kursus
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3.3 Akademiker

Efter endt hoveduddannelse skal leegen kunne:

Laeringsmetoder

Evalueringsmetoder

Mal

3.3.1 | Identificere manglende viden og opstille en klinisk problemstilling

33.2 | Opstille relevant hypotese og pa basis heraf udarbejde en projektbeskrivelse og
st fort afvikling af projektet

3.3.3 | Foretage litteratursggning

3.3.4 | Kritisk vurdere videnskabelig litteratur og leerebgger og uddrage essensen heraf

3.3.5 | Anvende den basale medicinske statistik og klinisk epidemiologi

3.3.6 | Ved ikke almindelige kliniske problemstillinger kunne fremkomme med
lasningsforslag ved gennemgang af relevant litteratur, implementere lgsningen i
praksis, evaluere resultatet og revurdere lgsningen

3.3.7 | Udarbejde en projektbeskrivelse/protokol og sta for afvikling af projektet

3.3.8
Formidle et videnskabeligt budskab til kolleger og andet personale, herunder
forberede og holde et videnskabeligt foredrag

3.3.9 | Undervise studenter, kolleger og andet personale

Selvstudium

0g

Opgaver

0g
Afdelingsundervisning
og/eller
Deltagelse i
videnskabelige
projekter
og/eller
Laringsdaghog

Bedgmmelse av
opgave

0g

Struktureret
observation i
klinikken
og/eller
Gennemgang af
leeringsdagbog
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3.4 Kommunikator

Efter endt hoveduddannelse skal l&gen kunne:

Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
34.1 Varetage e optage en specialespecifik anamnese, der afklarer patientens Mesterlaere Struktureret
kommunikation problemer pé de biomedicinske, sociale og psykologiske omrader | og/eller observation i klinikken
med patienter og med respekt for patienten, dennes forstaelse af sygdommen eller | Afdelingsundervisning
pargrende problemstillingen
e i alment forstaeligt sprog kunne redeggre for rationalet i et
udredningsforlgb, den diagnostiske afklaring og forventet forlgb
pa basis af diagnosen og den valgte behandling
e gennemfgre sveere samtaler, fx information om alvorlige
tilstande, pludselig ded, patientklager o.l. i relation til god
leegelig praksis og egen kompetence
e udvise empati i samtaler med patienter og pargrende, herunder i
patientens gnsker om information og medinddragelse i
undersggelses- og behandlingsplaner
o vejlede patienter og pargrende i beslutning om valg af
behandling om klageveje
e varetage den initiale samtale med den utilfredse
patient/pargrende og kunne vejlede patient vedr. klageveje og
klagemuligheder iht. afdelingens rutiner
3.4.2 Varetage e deltage i diskussioner om lovmassige problemstillinger Mesterleere Struktureret
kommunikation i e udfare en etisk analyse af et medicinsk problem ogleller observation i klinikken
afdelingen e varetage og sikre en effektiv og korrekt information i relation til |Afdelingsundervisning

leeger, sygeplejerske og andet personale

o varetage en effektiv og korrekt skriftlig dokumentation og
journalfgring, herunder medicinskemaer og epikriser

o skriftligt og mundtligt foreleegge problemstillinger vedrgrende
patient for kolleger og andet sundhedspersonale pa en sédan
made, der kan danne baggrund for beslutning

e anvende hospitalets regler for kommunikation med
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offentligheden

3.5 Leder / administrator

Efter endt hoveduddannelse skal lzegen kunne:

Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

35.1 Lede en stuegang | e planlaegge stuegang med gvrige personale (fx afklare Mesterleere i klinisk | Struktureret
organisatoriske forhold af betydning for beslutninger pa arbejde observation i klinikken
stuegangen, forstuegang etc.) og og/eller

. afvikle stuegang med gennemgang af status for alle patienter | Kursus 360-graders evaluering
og hensigtsmaessigt planlaeggelse af yderligere forlgb 09
. sammenfatte og evaluere stuegangen, herunder falge op pa Godkendt kursus
lagte planer (ex. hvad skal gares nu, hvad kan vente, hvad skal
diskuteres ved konference)
352 Lede en tveerfaglig |e prioritere hvilke emner der skal diskuteres (sammen med Mesterleere i klinisk Struktureret
konference andet personale) arbejde observation i klinikken
. summere beslutninger og og
. sgrge for at disse kommer til udferelse Kursus Godkendt kursus
3.5.3 Lede et vagthold o skabe overblik Mesterleere i klinisk Struktureret
ved modtagelse af |e uddelegere opgaver arbejde observation i klinikken
akut patient . tilkalde forngden hjeelp og og/eller
Kursus 360-graders evaluering
og
Godkendt kursus
354 Fungere effektivt i | Herunder: Selvstudium Struktureret
sundhedsorganisati ¢ Tillempe lovgivningen for legevirksomhed og observation i klinikken
onen, lige fra e Korrespondere med andre kolleger og myndigheder, inkl. Mesterlzre i klinisk | og/eller
individuel klinisk klageinstancer arbejde 360-graders evaluering
praksis til e Indtage en lederrolle i relevante situationer, herunder og/eller og/eller
organisationer pa Kursus Godkendt kursus

administrere egne ressourcer
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lokalt, regionalt og
nationalt niveau

3.5.5

Forsta struktur,
finansiering og
funktion af det
danske
sundhedssystem og
dets faciliteter

Herunder:

Redegare for principperne for kvalitetssikring og —udvikling
og medicinsk teknologivurdering

Fungere effektivt inden for systemet og veere i stand til at
spille en aktiv rolle i dets forandringer

Planlaegge og lede det daglige arbejde, fx en teamfunktion og
vagtarbejde

Udforme instrukser for arbejdsgange, vagttilretteleeggelser og
behandlingsrutiner

Udnytte og prioritere

afdelingens/teamets styresystemer og ressourcer

Selvstudium

0g

Mesterleere i klinisk
arbejde

ogl/eller

Kursus

Struktureret
observation i klinikken
ogl/eller

360-graders evaluering
ogl/eller

Godkendt kursus
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3.6 Professionel

Efter endt hoveduddannelse skal leegen kunne:

Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Leeringsmetoder

Evalueringsmetoder

3.6.1

Varetage faglig
udvikling

tage initiativ til egen faglig udvikling og identificere mal og
midler, anvende hensigtsmassige metoder for at opretholde og
udvikle faglig kompetence — herunder anvende
informationsteknolog, samt dokumentere egen laring

vurdere egen faglig forméaen og abent tilkendegive graenser
for samme og ops@ge assistance ved behov

3.6.2

Varetage personlig
udvikling

bidrage til et frugtbart leringsmiljg, herunder oplaering af
andre reflektere kritisk over egne handlinger, og kunne
héandtere situationer, hvor der er begéet fejl eller utilsigtede
haendelser.

Anvende afdelingens politik og rutine vedr. ulykkelige
handelser og alvorlige fejl

handtere situationer, hvor samarbejdspartnere har begaet
fejl eller utilsigtede haendelser, med respekt, forstaelse og
empati og i etisk overensstemmelse med afdelingens politik og
rutiner og kravet til professionen

3.6.3

Udvise organisatorisk

0g
etisk indsigt

udvise kendskab i den daglige funktion til afdelingens
politik og rutine i forhold til patientbehandlingen i
almindelighed, og spec. vedr. utilsigtede haendelser og fejl

udvise respekt for kravet om effektivitet i patientbehandling
og kunne diskutere og handtere etiske og organisatoriske
dilemmaer vedr. prioritering og ressourcefordeling

forklare specialets placering i sundhedsorganisationen og
diskutere afgransningen til og samspillet med andre specialer,
sundhedsprofessioner og primarsektoren

Afdelingsundervis-
ning

0g

Laringsdagbog

0g

Selvstudium

Struktureret
observation i klinikken
ogl/eller

Gennemgang af
leeringsdagbog
og/eller

Struktureret interview
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3.6.4

Varetage en
professionel rolle i
forhold til
patienter/pargrende

Etablerere, fastholde og afslutte en professionel relation til
patienter og pargrende

Tage ansvar for egen virksomhed

Redeggre for og tillempe det faglige, lovgivningsmassige
og etiske kodeks, som laeger er bundet af

Erkende, analysere og forsgge at lgse etiske problemer, som
optraeder i det kliniske arbejde, s& som at: "fortaelle
sandheden”, indhente samtykke, overholdelse af
tavshedspligt, oplysning om overgang til terminal pleje,
handtere interesskonflikter

Udgvre relevant palliativ behandling ved uhelbredelig
sygdom, ophgre med behandling i forbindelse med livets
afslutning

3.6.5

Varetage en
professionel rolle i
forhold til
samarbejdspartner(e)

Udvise passende personlig og interpersonel adferd
Udvise holdninger og adfeerd, som almindeligvis tages som
udtryk for professionalisme
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3.7 Samarbejder

Efter endt hoveduddannelse skal leegen kunne:

Mal

Konkretisering af mal
Herunder kunne:

Laringsmetoder

Evalueringsmetoder

371 Indgd i og medvirke |e etablere og udvikle mono- og tvarfaglige Selvstudium Vejledersamtale
til udvikling af samarbejdsrelationer med forstaelse for andres rolle i og og
tveerfaglige teams samarbejdet og samtidig bidrage med egen specialespecifikke Mesterlaere Struktureret
ekspertise, herunder socialmedicinsk samarbejde i forhold til og observation i klinikken
eldre og ved intern medicinsk patient indlagt pa intensiv afdeling | Kursus og/eller
. redegare for teorier om gruppedynamik, konfliktlgsninger og 360-graders evaluering
rollefordeling i grupper 0g
. redegare for formelle samarbejdsregler og organisation af Godkendt kursus
samarbejds-, miljgmessige og lignende opgaver
o erkende konflikter
. opstille handlingsplaner for lgsning af konflikt i
samarbejdende team
3.7.2 Samarbejde med o arbejde abent og medinddrage patient og pargrende i Mesterlaere Struktureret
patient og pargrende problemlgsning og planer og observation i klinikken
i fastleeggelse af Kursus og/eller
undersggelses- og 360-graders evaluering
behandlingsplaner 09
Godkendt kursus
3.7.3 |Samarbejde pa tveers|e etablere kontakt til samarbejdende specialer og afdelinger Mesterleere Struktureret
af specialer og e udvikle og vedligeholde kontakt til samarbejdende specialer og |09 observation i klinikken
afdelinger afdelinger Kursus og/eller
e sgge rad og vejledning hos kolleger og andre i organisationen 360-graders evaluering
o etablere samarbejdsrelationer til primarsektoren (leger, 0g
fysioterapeuter, socialradgivere, hjemmeplejen etc.) Godkendt kursus
3.7.4 | Samarbejde internti |e Indga i teams med andre faggrupper i relation til konkrete Mesterleere Struktureret
afdelingen patientforlgh observation i klinikken
e Medvirke aktivt/udvise positiv adfard i samarbejde om og/eller

kvalitetssikring og -udvikling i stamafdelingen

360-graders evaluering
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3.8 Sundhedsfremmer

Efter endt hoveduddannelse skal l&egen kunne:

Mal Konkretisering af mal Leeringsmetoder Evalueringsmetoder
Herunder kunne:

3.8.1 Identificere o identificere vaesentlige faktorer for sundhed, herunder Mesterlaere Struktureret
vaesentlige faktorer identificere de samfundsmaessige, kulturelle og subjektive og/eller observation i klinikken
for sundhed betingelser for patientens aktuelle livs- og sygdomssituation og | Afdelingsundervisnin |og/eller

kunne reagere pa de forhold, hvor radgivning er pakraevet g Bedgmmelse af opgave
og/eller

3.8.2  |RA&dgive om gget e arbejde for og radgive om gget sundhed hos patienten og i Selvstudium
sundhed lokalsamfundet, ud fra evidensbaseret viden om veesentlige og/eller

risikofaktorer og effekten af forebyggelse Opgave

3.8.3 Samarbejde med o samarbejde med de relevante videnskabelige selskaber og andre
andre om sundhed foreninger eller myndigheder, om at identificere og radgive

risikogrupper i specialets patientpopulation, og anvende den
tilgeengelige viden om forebyggelse i disse grupper

3.84 Undervise om o radgive/undervise andre personalegrupper, myndigheder,
sundhed medier, patientforeninger o.l. om generelle risikofaktorer af

betydning for visse sygdomme

3.85 Anvende love og o anvende reglerne for anmeldelse af mistenkte
regler om medicinbivirkninger, venera og andre smitsomme sygdomme
anmeldelsespligt

3.8.6 Anvende relevant e anvende sociallovgivningen og sociale hjelpeforanstaltninger i

sociallovgivning

den enkelte patients tilfeelde
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4. Kurser
4.1 Obligatoriske tvaerfaglige kurser

De tveerfaglige kurser sikrer minimumskompetencer inden for kommunikation, paedagogik, ledelse, admini-
stration og samarbejde.

De tveerfaglige kurser er inddelt i:
e kursus i kommunikation.
e Kursus i paedagogik
e Kaursus i ledelse, administration og samarbejde.

Kurset i kommunikation har en samlet varighed af 1 uge og er tidsmaessigt placeret i turnusuddannelsen. For-
malet er at understgtte de uddannelsessggendes muligheder for at erhverve sig de i malbeskrivelserne opstillede
kompetencer i kommunikation.

Kurset i pedagogik har til formal at understgtte de uddannelsessagende leegers muligheder for at erhverve sig
de ngdvendige paedagogiske minimumskompetencer og har en samlet varighed pa 1 uge, bestdende af et kursus
i leering i turnusuddannelsen og et kursus i vejledning i introduktionsuddannelsen.

Kurset i ledelse, administration og samarbejde har en samlet varighed pa 2 uger med et modul i introduktions-
uddannelsen og to moduler i hoveduddannelsen. Det overordnede formal med dette kursus er at understgatte de
uddannelsessggendes muligheder for at erhverve sig de i malbeskrivelserne opstillede kompetencer inden for
omréderne ledelse, administration og samarbejde.

Det overordnede ansvar for de tveerfaglige kurser ligger hos Sundhedsstyrelsen, mens de tre regionale rad for
leegers videreuddannelse (Region @st, Region Syd, Region Nord) star for den praktiske tilretteleeggelse og
gennemfarelse af kurserne.

4.2 Specialespecifikke kurser

Udover de kurser, der er planlagt under afviklingen af common trunk i de intern medicinske specialer, afvikles
falgende kurser under den specialespecifikke del af hoveduddannelsen i intern medicin:gastroenterologi og
hepatologi:

Varighed af kurser er anbefalet varighed (og kan ikke overstige 210 timer sammenlagt).

. Kursus i gastroenterologi (4 dage)

. Kursus i hepatologi (4 dage)

. Kursus i ernaring (2 dage)

. Kursus i gastrointestinal onkologi (2 dage)

. Basalkursus i gastrointestinal endoskopi (2 dage)
. Kursus i billeddiagnostik (1,5 dage)

. Kursus i ultralydsdiagnostik (2,5 dage)

. Kursus i avanceret endoskopi (2,5 dage)

O~NO U WN B

Detaljeret kursusbeskrivelse:
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Kursus i medicinsk og kirurgisk gastroenterologi (del 1)

Kursusnavn
Varighed

Gastroenterologi og hepatologi (del 1)
Anbefalet varighed 4 dage a 7 timer

Organisation/form

Landsdaekkende
Feelleskursus for kirurgi og intern medicin: gastroenterologi og hepatologi

Rationale

Behandling af en reekke gastroenterologiske/hepatologiske tilstande foregar i samarbejde
mellem specialerne kirurgi og intern medicin: gastroenterologi og hepatologi. Formalet er
at styrke dette samarbejde ved feelles uddannelse i de almindeligst forekommende tilstan-
de. Kurset giver mulighed for at gennemgéa emnerne med veegt pa systematikken og andre
forhold, der anses for vigtige, men som ikke ngdvendigvis indleaeres ved den kliniske
praksis

Mal

At kursisterne opnar det ngdvendige teoretiske veerktej til at erhverve malbeskrivelsernes
kompetencer inden for fellesomraderne

Indhold og metode

Ulcus sygdommens patofysiologi

Medicinsk og kirurgisk ulcusbehandling

Oesophagussygdomme, reflukssyndromet — diagnose og behandling
Barretts oesophagus — behandling og kontrol

@vre gastrointestinal non-variceal blgdning

Funktionelle tarmsygdomme

Cirrhosis hepatis — forlgb og prognose

Ascites — komplikationer, patogenese, diagnostik og behandling
Oesophagusvariceblgdning, behandling og resultater

Vaskuler leversygdom

Praktisk comabehandling

Leversygdom og kirurgi

Icterusudredning

Leveren pa intensivafdeling

Galdestenssygdomme

Differentialdiagnose ved akut inflammatorisk tarmsygdom
Farmakologisk behandling af kronisk inflammatorisk tarmsygdom
Kirurgisk behandling af colitis ulcerosa

Kirurgisk behandling af Crohns sygdom

Behandlingsstrategier ved kronisk inflammatorisk tarmsygdom
Forlgb og prognose ved kronisk inflammatorisk tarmsygdom
Falger efter tarmresektion

Akut pankreatit

Kronisk pankreatit

Diaré

Obstipation

Akutte abdominale tilstande

Kronisk gastrointestinal bladning

Katedrale indleeg og case-preesentationer som opleg til diskussion

Evaluering

Postkursus evaluering (test) af opnaet viden
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Kursus i medicinsk og kirurgisk gastroenterologi (del 2)

Kursusnavn
Varighed

Gastroenterologi og hepatologi (del 2)
Anbefalet varighed 4 dage

Organisation/form

Eksternatkursus
Landsdaekkende
Feelleskursus for kirurgi og intern medicin: gastroenterologi og hepatologi

Rationale Kurset giver mulighed for at gennemgé gastroenterologiske og hepatologiske problemstil-
linger, der anses for vigtige, men som ikke ngdvendigvis vil indlzres ved den kliniske
praksis

Mal At give kursisten teoretiske verktgjer til brug ved den videre indlering af de i malbeskri-

velsen angivne Kliniske mal

Indhold og metode

Leverrelaterede emner (2% dage)
e Leveren og dens funktioner
Lever biopsi - teknik og fortolkning
Kolestasens patofysiologi
Alkoholisk leversygdom
Non-alkoholisk leversygdom
Udredning af hypertransaminasa@mi
Valg af medikamenter og dosering ved leversygdom
Medikamentel leverpavirkning
Portal hypertension - del 2: esophagus varicer, ascites, hepatisk nefropati, hepa-
topulmonalt syndrom, ha&emodynamiske forhold
Hepatisk malnutrition
Infektion ved leversygdom
Hepatisk encefalopati
Subakut og akut leversvigt
Leversygdom hos gravide
Autoimmune leversygdomme
Arvelige leversygdomme
Viral hepatit
e Levertransplantation
Gastroenterologiske emner (1% dage)
e Kronisk inflammatorisk tarmsygdom (specielle problemstillinger)
Infektigs enterit
Malabsorption
Funktionelle tarmlidelser
Obstipation
Straleenteropati
Intestinal pseudoobstruktion
e Kronisk pankreatit
Katedrale indleeg og case-praesentationer som opleg til diskussion

Evaluering

Postkursus evaluering (test) af opnaet viden
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Kursus i klinisk ernering

Kursusnavn
Varighed

Klinisk ernering
Anbefalet varighed 2 dage a 7 timer

Organisation/form Eksternatkursus
Landsdakkende

Rationale Ernaringsterapi er en integreret behandlingsmodalitet af sdvel den medicinske som kirur-
giske patient. Korrekt ernzringsterapi vil ofte kunne pavirke sygdomsprocessen gunstigt
og derved have betydning for sdvel morbiditet som mortalitet

Mal Bibringe kursusdeltagerne teoretisk og praktisk viden om:

Ernaeringsmeessig risikovurdering og monitorering, ernzringsterapiformer, herunder
ernaringsterapi til patienter med specifikke gastroenterologiske og hepatologiske lidelser
Efter endt kursus vil deltagerne veere bibragt veerktajer mhp. at kunne erkende og iverk-
sette behandling af ernaringstruede patienter

Indhold og metode

Kurset vil gennemga falgende elementer inden for klinisk ernzring:
Ernaringsfysiologi
Ernaringsmaessig risikovurdering, behandling og monitorering
Energi og proteinbehov hos syge
Forekomst og behandling af underernarede
Erneringsterapiformer
Ernering til specifikke gastroenterologiske og hepatologiske sygdomme
. Ernaering af kirurgiske patienter
. Ernzring af kreeftpatienten
. Mavetarmkanalens sygdomme og ernaring
. Ernzring ved leversygdomme og leverinsufficiens
. Ernaring af den svart syge patient (sepsis — multiorgan svigt)
Metoderne vil vare katedrale indleg vekslende med patient-cases samt gruppearbejde

Evaluering

Postkursus evaluering (test) af opnaet viden
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Kursus i gastrointestinal cancer

Kursusnavn Gastrointestinal cancer

Varighed Anbefalet 2 dage a 7 timer

Organisation/form Eksternatkursus
Landsdaekkende

Feelleskursus for medicinsk gastroenterologi og hepatologi samt Kkirurgi

Rationale Cancer i mavetarmkanalen og hepar er hyppigt forekommende. Diagnostik samt kurativ og
palliativ behandling af disse tilstande er ofte multimodale og ressourcekravende, hvorfor
viden om og faerdigheder med héndtering af disse tilstande er af stor vigtighed

Mal Deltagerne i kurset skal dels erhverve en generel viden om cancer biologi og forlgb og dels

en specifik viden og faerdighed mhp at handtere udredning, behandling, palliation og
kommunikation med patienter med specifikke gastroenterologiske og hepatologiske
cancerformer
Malet er at den enkelte lege efter kurset har veerktgjer til:
. Planlaegning og iverksattelse af udredningsprogram
. Samarbejde med andre specialer i forbindelse med udredning og behandling
. Varetagelse af pallierende behandling, herunder ogsa optimering af
erneringstilstand
. Information, rédgivning og sikring af krisehjeelp til patient og pargrende i
alle kreftsygdommens faser
. Foresta et evt. kontrolprogram
. Tolkning af symptomer mhp. fokus for mest sandsynlige primartumor
. Diagnostik og evt. behandling af paraneoplastiske syndromer samt
komplikationer til malign sygdom og ved behov sikre inddragelse af andre
specialer

Indhold og metode

Kurset indeholder fglgende elementer:
. Epidemiologiske forhold
. Mulig etiologi evt. arvelig disposition eller ekstern arsag til sygdommen,
. Klinik, patoanatomi, undersggelsesmuligheder og -fund,
. Prognose samt generelle behandlingsprincipper, herunder:
o kirurgisk behandling
o kemoterapi
o stralebehandling
o andre behandlingsformer
. Primaere og sekundzre tumorer i:
o oesophagus
ventrikel
tyndtarm
colon, rectum og anus
pancreas
lever
o galdeveje
Mave-tarmkanalens endokrine tumorer, herunder karcinoid tumor
Principper for metastasering og de hyppigste lokalisationer for primartumor
Behandling af metastaser
Paraneoplastiske f&enomener
. Kommunikation med cancerpatienter og pargrende
Metoderne vil vare katedrale indleeg vekslende med gruppearbejde og cases samt interak-
tiv e-learning af patientforlgb (udredning med forskellige billeddiagnostiske metoder samt
behandlingsmetoder og kommunikation)

O 0 0 0 O

Evaluering

Postkursus evaluering (test) af opnaet viden
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Kursus i gastrointestinal endoskopi

Kursusnavn
Varighed

Gastrointestinal endoskopi
Anbefalet varighed 2 dage a 7 timer

Organisation/form

Eksternatkursus
Landsdakkende
Feelleskursus for kirurgi og intern medicin: gastroenterologi og hepatologi

Rationale Endoskopiske procedurer er teet forbundet med det kliniske arbejde og er i hgj grad grund-
laget for diagnostiske og terapeutiske beslutninger
Mal Kursisten skal erhverve viden om de endoskopiske teknologier, indikationer for og teknik

ved oesofagogastroduodenoskopi, sigmoideoskopi og koloskopi, de endoskopiske proce-
durers styrke og svagheder, forebyggelse og behandling af komplikationer samt viden om
endoskopiske teknikker til ha&emostase og polypektomi. Endvidere skal kursisten have
kendskab til endoskopisk-retrograd-choledocho-pancreaticografi, perkutan endoskopisk
gastrostomi, endoskopisk ultralydskanning og udvikling inden for omraderne

Indhold og metode

Katedrale indleg, live-endoskopi, video fremvisning

Evaluering

Multiple choice spargsmal baseret pa endoskopiske billeder og videoklip
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Kursus i gastrointestinal billeddiagnostik

Kursusnavn
Varighed

Gastrointestinal billeddiagnostik
Anbefalet varighed 1% dage a 7 timer

Organisation/form

Eksternatkursus
Landsdakkende
Feelleskursus for medicinsk gastroenterologi og hepatologi samt Kirurgi

Rationale Kendskab til og korrekt anvendelse af billeddiagnostik er en hjgrnesten i udredning af
patienter med kirurgiske og medicinske gastroenterologiske og hepatologiske sygdomme
Mal At bibringe kursusdeltageren teoretisk og praktisk viden om billeddiagnostiske modaliteter

anvendt i gastrointestinal diagnostik og terapi. Herunder indikation og eventuel kontrain-
dikation for undersggelsen, enkeltundersggelsers styrke/svaghed samt mulige fordele ved
kombination af billeddiagnostiske undersggelser herunder andre undersggelsesmetoder

Indhold og metode

Konventionelle radiologiske undersggelsesmetoder, diagnostiske/funktionelle

CT scanning

MR scanning

(Ultralydskanning: diagnostisk/terapeutisk/endoskopisk)

Flouroskopi

Nuklearmedicinske undersggelser, diagnostiske/funktionelle

Virtuel kolo-enteroskopi

PET scanning

Organspecifik billeddiagnostik

Sygdomsspecifik billeddiagnostik

Den gode henvisning / det dynamiske samarbejde

Katedral undervisning, opgavelgsning og praktiske gvelser

Undervisningen forestas af billeddiagnostikere med szrlig viden inden for gastrointestinal
diagnostik og terapi i samspil med klinikere inden for kirurgi og medicinsk gastroentero-
logi og hepatologi

Evaluering

Postkursus evaluering (test) af opnaet viden
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Kursus i ultralyddiagnostik

Kursusnavn
Varighed

Ultralyddiagnostik
Anbefalet varighed 2 dage a 7 timer

Organisation/form

Eksternatkursus
Landsdakkende
Feelleskursus for kirurgi og intern medicin: gastroenterologi og hepatologi

Rationale

Ultralydsundersggelse udfares i tiltagende grad ved sygesengen eller under operation og
derfor ofte af stor betydning for valg af undersggelsesstrategi og terapi. Endoskopisk
ultralydskanning (EUS) samt laparoskopisk og intraoperativ ultralydskanning har stor
diagnostisk, behandlingsmaessig og prognostisk veerdi ved gastroenterologiske og hepato-
logiske sygdomme samt kendskab til disse undersggelsers muligheder er ngdvendig for at
sikre hensigtsmaessige patientforlgb

Deltagerne i kurset skal erhverve dels en generel viden om ultralyd og ultralydskanning
samt en specifik viden og hands-on faerdighed mhp at erkende:
Ascites
Leverens starrelse
Miltens starrelse
Fokale processer i leveren
Dilaterede galdeveje/galdesten
Samt bruge FAST (Focused Assesment Sonography in Trauma) ved abdomi-
nal traumer
Hydronefrose
Residualurin
Ektatisk aorta/aortaaneurisme
. Subkutan ansamling/fremmedlegeme
Deltagerne skal kunne vurdere hvorndr i den diagnostiske og terapeutiske proces at EUS
samt laparoskopisk/intraoperativ ultralydskanning anvendes

Indhold og metode

Kurset skal indeholde fglgende elementer:
. Gennemgang af ultralydteori samt praktisk betjening af ultralydapparatet
. Teoretisk gennemgang af abdominal ultralydskanning mhp de enkelte orga-
ner samt Doppler—teknik og artefakt
. Hands-on treening ved forskellige “stationer” med fokus pa hele eller dele af
abdominale ultralyddiagnostik
Metoderne vil vaere katedrale indleeg vekslende med interaktiv e-learning af patient-cases
og gentagne hands-on sessioner med raske personer og patienter

Evaluering

Postkursus evaluering (test) af opnaet viden

4.3 Forskningstraningsmodul

Der er afsat 12 uger til forskningstreening, der hensigtsmaessigt fordeles over udannelsesforlgbet, fortrinsvis péa

hoveduddannelsen. Under uddannelsen gennemfares et gastroenterologisk eller hepatologisk orienteret forsk-
ningsprojekt. For at sikre kvaliteten i forskningstreeningen kan den uddannelsessggende eventuelt tilbydes
deltagelse i kurser som kan have en stgttende funktion for den planlagte forskningsaktivitet. Efter forsknings-

treeningsmodulet er afsluttet, skal projektet afrapporteres skriftligt og mundtligt, eksempelvis som en videnska-
belig artikel og som et foredrag preesenteret ved et nationalt eller internationalt made.

Ved opnéet ph.d. grad eller dr. med. grad kan forskningstreeningsmodulet alternativt omfatte videnskabelig
vejledningsfunktion, med aktiv deltagelse, andre inden for emner med gastroenterologisk eller hepatologisk
relevans, eller gennemfarelse af kvalitetssikrings- eller kvalitetsudviklingsprojekt inden for gastroenterologi

eller hepatologi.
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