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Konklusion og kommentar til
besag

Inspektorbesaget pa Anaestesiologisk afdeling,
Nordsjeellands Hospital, Hillerad var et rutinemaessigt
genbesgg. Inspektorerne madte til et veltilrettelagt program
med bred repraesentation af alle ansatte.

Som ved sidste inspektorbesgg i 2015 fremstar afdelingen
velfungerende. Uddannelseslaeger pa alle niveauer
udtrykker generel tilfredshed med den laegelige
videreuddannelse og fremhaever et trygt lseringsmiljg og
godt arbejdsmiljg.

Afdelingen har et fyldestggrende introduktionsprogram for
bade introduktionslaeger og hoveduddannelseslaeger.
Introduktionsprogrammerne er skemalagte og respekteres i
arbejdstilretteleeggelsen.

UAO planlaegger i samarbejde med skemalaegger et
program saledes, at alle uddannelsesleegerne opnar deres
kompetencer. Det er dog ikke systematisk, at der bliver
udarbejdet en individuel uddannelsesplan ved
introduktionssamtalerne. Dette bar gares i Igbet af de 2
forste uger efter ansaettelsesstart. Denne uddannelsesplan
og de eventuelle efterfglgende justerede planer bgr veere
tilgaengelig for alle kliniske vejledere evt. opheengt pa en
tavle i konferencerummet. Planerne kan saledes nemmere
indga i den daglige arbejdstilretteleeggelse.

Afdelingen har allerede en uddannelsestavle med
uddannelseslaegernes kompetenceprofil herunder
erfaringsregistrering af enkelte proceduren men denne
kunne med fordel opdateres og optimeres.

Uddannelseslaegerne problematiserer generelt
arbejdstilrettelaeggelsen da de synes at denne primaert
tilgodeser de produktionsmaessige hensyn fremfor at
understgtte uddannelseslaegernes kompetenceerhvervelse
og — udvikling. Inspektorerne vurderer dog at afdelingen
har tilfredsstillende fokus pa denne problematik og at det
primeaert har veeret et problem i en kortere periode, hvor der
manglede anaestesisygeplejersker. Det besluttes derfor at
bibeholde scoren "tilstreekkelig” for temaet
arbejdstilrettelaeggelse.

Der foretages en del procedurer med stor




uddannelsesveerdi i opvagningen (fx CVK og
nerveblokader). De uddannelsessagende leeger synes det
er laererigt og at der er god supervision. De eftersparger en
mere systematisk fordeling af disse procedurer. Aktuelt
skal uddannelsesleegerne selv henvende sig i opvagningen
for at fa proceduren, hvilket kan vaere vanskeligt — seerligt
nar uddannelseslaegen er pa stue. Der er et gnske om, at
procedurerne tilknyttes en bestemt telefon eller fremgar af
vagtplanen. Inspektorerne finder dette som vaerende en
god ide, da det formentlig vil give et endnu starre
uddannelsesmaessigt udbytte af arbejdsopgaverne i
opvagningen.

Der er ifglge uddannelsesleegerne forskellig holdning
blandet speciallaegerne til hvad der skal opfyldes for at de
forskellige kompetencer kan godkendes. Nogle
eftersparger om der kan opnas en vis grad af konsensus
pa dette omrade, evt. via et dialogmade. Inspektorerne
finder dette relevant, da der ellers kan opsta en kultur
blandt uddannelseslaegerne, hvor det kan vaere en fordel,
at tage bestemte kompetencer med bestemte
specialleeger.

Pa intensiv synes der ligeledes, at veere et godt arbejds-
og leeringsmiljg. Uddannelseslaegerne er generelt glade for
deres fokuserede intensivophold. Der eftersparges dog
blandt sygeplejerskerne introduktion af nye
uddannelseslaege og deres kompetenceniveau. Dette kan
gores ved at hver laege skriver et par ord om sig selv og
haenger det op pa en tavle eller det vedhaeftes til et
nyhedsbrev.

Aneestesi og intensiv synes, at vaere delt bade
administrativt og uddannelsesmaessigt.
Uddannelseslaegerne har separate forlgb hvert sted. Der
tilstreebes gode uddannelsesforlgb begge steder, men det
kan veere vanskeligt for de enkelte hovedvejledere og
UAO, at bidrage begge steder. Det anbefales derfor, at
dele UAO-funktionen saledes, at der er en UAO pa bade
intensiv og anaestesien.

Status for indsatsomrader, hvis
der tidligere har vaeret besag

Alle indsatsomrader ved sidste inspektorbesgg synes, at
vaere opfyldt




Der er siden sidste besag udarbejdet et omfattende
introduktionsmateriale til nye laeger i afdelingen.
Dette indeholder bl.a. en vagthandbog.
Introduktionsmaterialet er differentieret i forhold til
uddannelsesniveau.

Der forligger et uddannelsesprogram for bade intro-
og hoveduddannelseslaeger hvori det fremgar i
hvilke afsnit de enkelte kompetencer opnas. En
uddybelse af dette var ikke et behov hos
uddannelseslaegerne i afdelingen.

Alle vejledere, fraset en nyansat har vejlederkursus.

Ved sidste inspektorbesgg var der et gnske om
mere undervisning. Der er siden afsat 1 time hver
uge til dette formal. Bade uddannelseslaeger og
speciallzeger oplever dette som et udbytterigt tiltag.

Afdelingen gnsker, at vaere behjeelpelig med
forskningsstatte til 1-2 oversigtsartikler per ar. Dette
var i forbindelse med inspektorbesgget ikke
efterspurgt blandet afdelingens uddannelseslaeger.

Aftale mellem inspektorer og afdelingen:

Nr.

Indsatsomrade

Forslag til indsats

Tidshorisont

Individuelle
uddannelsesplaner

Alle uddannelseslaeger skal
have udarbejdet en
individuel uddannelsesplan i
samarbejde med

Nu




hovedvejleder senest 2 uger
efter start i afdelingen.

Tilknytning af
uddannelseslaege til
opvagningen

Mere systematisk fordeling
af opgaver i opvagningen.
Evt. tilknytte en telefon eller
at det fremgar af
vagtskemaet. Sa ved bade
sygeplejersken hvem hun
skal kontakte og laegen ved
at man har opgaven.

3 mdr.

Introduktion af laeger pa
intensiv

Nye laeger skriver lidt om
sig selv og erfaringsniveau.
Dette kan enten haenges op
pa en tavle eller fremga i et
nyhedsbrev.

3 mdr.

Deling af UAO

Da tilretteleeggelsen af
uddannelse foregar separat
pa anaestesien og intensiv
kan UAO funktionen med
fordel deles saledes, at der
er en UAO til hvert afsnit.

12 mdr.




