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Introduktion til afdelingen

Uddannelsesprogram

x

Uddannelsesplan

Medicinsk ekspert - Leering i rollen som

medicinsk ekspert

Kommunikator - Leering i rollen kommunikator

Samarbejder - Leering i rollen som samarbejder

Leder/ administrator - Leering i rollen som

leder/administrator

Sundhedsfremmer - Leering i rollen som

sundhedsfremmer

Akademiker - Leering i rollen som akademiker

Professionel - Laering i rollen som professionel

Forskning - Uddannelsessa@gende laegers

deltagelse i forskning

Undervisning - som afdelingen giver

Konferencernes - laeringsveerdi

Laering og kompetencevurdering

Arbejdstilrette-lzeggelse - Tilrettelaeggelsen

tager hensyn til videreuddannelsen af laeger




Leeringsmiljget pa afdelingen

Seerlige initiativer

- Der afholdes en uddannelses dag halvarligt, hvor alle
afdelingens laeger deltager. Dagen har laegelig uddannelse
som hovedemne og efterfglges af socialt arrangement med
spisning.

UAO og UKYL arrangerer disse. | den forbindelse besvarer
de uddannelsessggende et spgrgeskema om uddannelsen pa
afdelingen.

- Der planlaegges altid overlap de sidste 3-6 maneder til
sikring af overlevering af information og sufficient introduktion
af naeste UKYL. Inspektorerne finder denne Igsning bidrager
positivt til at sikre vedligeholdelsen af laeringmiljget og UKYL-
opgaverne.

- Alle lzegegrupper fremhaever det som saerdeles positivt, at
der pa hverdage afholdes feelles laegemorgenmadsmgade ki
8.30- 9.30 pa intensiv med deltagelse af intensiv

sygeplejersker.

Naeste besoag
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Evt. inspektor 3

Konklusion og kommentar til
besag

Konklusion:

Besgget var et genbesag efter 2 ar — sidste besagg var 26.august
2014.

Inspektorerne finder at afdelingen har arbejdet struktureret og
fokuseret med de indsatsomrader, der blev aftalt ved sidste besag
og har opfyldt disse med undtagelse af to underpunkter — se
senere i rapporten under statusomrader.

Inspektorerne finder at afdelingen prioriterer den leegelige
videreuddannelse hojt og bedemmer de 16 uddannelsestemaer
som “Sardeles god” eller Tilstraekkelig” fraset et enkelt tema
”Forskning” som bedemmes til "Behov for forbedringer”.

Selvevalueringsrapporten var blevet udarbejdet i faellesskab.
Forst var skabelonen sendt til alle leeger pa afdelingen og svarene
blev samlet i et udkast af den uddannelsesansvarlige overlage
(UAO). Herefter blev udkastet diskuteret og udfyldt ved et
onsdagsmorgenmede, hvor alle grupper fra leegekollegiet var
reprasenteret. Det gav en konstruktiv diskussion om
uddannelsesmiljoet pa afdelingen og struktureringsgraden i
uddannelsen, som de uddannelsessggende er meget glade for.
Der blev brugt 45-60 minutter pa at udfylde
selvevalueringsrapporten i plenum.

Siden sidste besgg har kulturen og dermed leringsmiljoet pa
afdelingen klart endret sig til den gode side. Der er sket et
markant left. Dette blev fremhavet af alle grupper inspektorerne
talte med. Denne kulturendring har veret den storste opgave pa
afdelingen gennem de sidste par ar. Afdelingsledelsen oplyser, at
de klart fornemmer, at man nzsten er i mal med opgaven.
Kulturendringen fremgar ogsa af afdelingens
medarbejdertilfredshedsundersegelse, hvor afdelingen scorer hgjt
i forhold til de andre afdelinger pa hospitalet. Dette papeges ogsa
af de uddannelsessogende selv - specielt hos en, der har veret pa
afdelingen i fase I af hoveduddannelsen og nu er tilbage i fase
I1I.

UAO har en funktionsbeskrivelse, men mangler specificering af
den tid, som er dedikeret til at varetage funktionen. Hun er ansat
i en stilling, hvor 20% af tiden er dedikeret til funktion som
PUF- lektor (Pedagogisk udviklende funktion) i
uddannelsesregionen og 80% af tiden til funktionen som UAO pa
afdelingen. Hun er endvidere formand for det specialespecifikke
rad 1 Uddannelsesregion Syd og medlem af DASAIM s
uddannelsesudvalg og koordineringsgruppe om legelig




videreuddannelse, som rddgiver Direktionen pa OUH.

Hun har et stort uddannelsesnetverk i form af de evrige PUF-
lektorer i regionen og den uddannelseskoordinerende overlege
(UKO) pé hospitalet. UAO deltager i
videreuddannelsesraddsmader, som atholdes pd OUH Odense, 4
arlige mader i det specialespecifikke rad samt 4 meder i
forbindelse med ansattelse af HU-laeger. Alle disse meder
afholdes i Kolding, samt 2 érlige efteruddannelsesdage med det
leegelig videreuddannelsesrad pa OUH.

Afdelingen har en meget aktiv uddannelseskoordinerende yngre
leege (UKYL) med mange ansvarsomrader. Afdelingen har helt
bevidst valgt at denne funktion varetages af en
hoveduddannelseslege i fase I1I. Der planlagges altid overlap de
sidste 3-6 méneder til sikring af overlevering af information og
sufficient introduktion af naeste UKYL. Inspektorerne finder
denne lgsning bidrager positivt til at sikre vedligeholdelsen af
leringsmiljoet og UKYL-opgaverne.

UKYL har egen funktionsbeskrivelse med specificering af tid
afsat til varetagelse af funktionen — for nuvarende 1 dag pr
méned. Det er dog vanskeligt for UKYL at nd alle
uddannelsesopgaver pa denne tid. Samarbejdet mellem UKYL
og UAO er taet og konstruktivt. De har begge mange gode ideer
til fortsat udvikling af leeringsmiljeet og uddannelseskulturen pa
afdelingen.

Alle hospitalets inspektorrapporter bliver dreftet af UKO med de
enkelte afdelingsledelser og athaengig af rapportens indhold,
temaernes score og indsatsomrider deltager den leegefaglige
direkter i disse meder. Hospitalsledelsen prioriterer at
afdelingerne har et godt samarbejde og der stiles mod at have en
god uddannelseskultur og at mesterleare fasciliteres. Endvidere
arbejdes der pa at sikre at den laegelige videreuddannelse
forankres til afdelingsledelserne ved at de uddannelsesansvarlige
overlager arbejder taet sammen deres afdelingsledelser.
Afdelingen roses af hospitalsledelsen for dens gode gkonomi og
for at prioritere mesterlere og uddannelse hejt, hvilket har gjort
at afdelingen nemt kan rekruttere til deres uddannelsesstillinger.

Inspektorerne fandt besoget yderst veltilrettelagt og foregik i en
meget positiv stemning.

Kommentarer

Introduktion:

Afdelingen har velstrukturerede uddannelses- og
introduktionsprogrammer for bade introduktions- og
hoveduddannelseslager, hvor personlige uddannelsesmaél
specificeres. Der udarbejdes ogsa personlig uddannelsesprogram
for de leeger, der er ansat i uklassificeret stilling specielt med
fokus pa karrierevejledning med henblik pa kvalificering til
opnéelse af hoveduddannelsesstilling.




Introduktionsmaterialet udsendes 2 maneder for man starter pa
afdelingen. Der opleves sammenhang mellem det tilsendte
materiale og hverdagen/strukturen pa afdelingen.
Introduktionssamtaler er skemalagte og hovedvejleder er kendt
inden ansettelsesstart.

Introduktionsleeger er vagtfri de forste 3 maneder og har 3
folgevagter inden man gér i vagt. De oplever meget backup i
denne periode og foler sig godt rustede til deres vagter.
Hoveduddannelseslaeger i fase I er vagtfri i ca. 3 uger inden de
indgér i vagten. Hoveduddannelseslaeger i fase 111 er vagtfri i ca.
2 uger for de indgér i vagten.

Alle introduktionslager starter med at have dagtjeneste den
forste maned i Nyborg, hvor der er stor dagkirurgisk aktivitet.
Anzstesisygeplejersker er i den forste maned inddraget aktivt i
opleringen i basale anastesiologiske kliniske handgreb og
procedurer samt introducerer til sufficient varetagelse af
stuefunktion, stuerytme og sammenheng. Der eftersperges mere
”stuetid” til introduktionslaegerne, s& de bliver mere fortrolige
med det perioperative an@stesiforleb og traenes i at lede en stue
og samarbejde med andre faggrupper

Hoveduddannelseslager i fase III bliver oplaert systematisk til at
de det sidste 2-1 ar kan varetage bagvagtsfunktion med en
overlege i tilkaldevagt fra bolig (V% times tilkald). Der er
skemalagt bagvagtsfunktion i dagtid med henblik pé oplering.
Endvidere introduceres de til og har funktion p&d Akutlaegebilen i
Svendborg béade i dagtid og i vagt.

Der er siden sidste besgg kommet fokus og struktur pd hvordan
leder/administrative opgaver kan udnyttes til laering, hvorfor
afdelingen scorer 4 i dette tema.

Medicinsk ekspert:

Afdelingen deekker bade intensiv terapi, anastesi til elektiv og
akut kirurgi og deltagelse i medicinsk nedkald, traumer (ca. 50 pr
ar) samt Akutleegebilsfunktion. De uddannelsessagende deltager
1 alle disse aktiviteter pa forskellige niveauer athengigt af deres
kompetenceniveau.

Der er udarbejdet en skabelon til rapportoverlevering ved
morgenkonferencen pé intensiv, hvilket fremhaves som positivt
leeringsredskab af de uddannelsessogende.

Traumer: her bliver forvagten, bagvagten og en anastesi-
sygeplejerske tilkaldt. Afhaengigt af forvagtens
kompetenceniveau kan aftales, at bagvagten ikke gar med pr
automatik, men kan tilkaldes hvis nedvendigt.

Medicinsk nedkald i Akutmodtagelsen: forvagten, en
anastesisygeplejerske og medicinsk bagvagt tilkaldes.

Akutmodtagelsen har siden 2014 lukket for ortopeedkirurgisk
akutfunktion fra kl. 19. De uddannelsessggende finder dog at
tiden pa Akutleegebilen kompenserer for dette.

De uddannelsessggende deltager i medicinsk akut funktion rundt




1 huset, hvor der udlgses nedkald. Dette indebaerer aktiv
deltagelse i stabilisering af patienten eller arrangering af
transport enten til andet sted i1 huset eller overflytning til Odense.

Fadsler: der er sket en vaesentlig stigning i antallet af fodsler i
Svendborg, idet ca. 30% fodsler er flyttet fra Odense til
Svendborg grundet kapacitetsudfordringer. I Svendborg er der
intet padiatrisk vagtberedskab, hvorfor det er anastesiologisk
bagvagt som varetager eventuelle problemstillinger vedrerende
det nyfedte barn. Der er etableret telemedicinsk
konferencemulighed med vagthavende neonatalog i Odense. Det
manglende padiatriske vagtberedskab har medfert etablering af
” Akut obstetrisk/sectio teamtraening” inklusiv traening i
handtering af det déarlige nyfedte barn. Denne trening afholdes
regelmaessigt pa fedegang/operationsgang og er blevet meget vel
modtaget af de involverede faggrupper, som alle finder denne
treening nedvendig.

Der er 1. februar 2017 flyttet neurorehabiliteringspladser fra
Odense til Svendborg, hvilket giver nye leeringsmuligheder.

Der afholdes desuden traumeteamtraening 4 x arligt og
medicinske nedkald treening 2-4 x arligt.
Afdelingsledelsen arrangerer obligatorisk systematisk

undervisning for hele afdelingens personale 2 gange érligt i
afdelingens apparatur og procedurer.

Hoveduddannelseslegerne har god mulighed for at fa tildelt
kurserne ALS, ATLS, PHTLS og KOOL. Der skeles dog til at
udgifterne til disse kurser fordeles ligeligt over
hoveduddannelsens.

Der er udarbejdet velstrukturerede specifikke
uddannelsesprogrammer for opholdene i afdelingens enkelte
teams med angivelse af leeringsmal og fordeling af kompetencer.
Dette roses af bdde uddannelsessogende og specialleger.

Supervision og vejledning:

Efter sidste inspektorbeseg har alle specialleeger gennemgéet et
fokuseret vejlederkursus efter arbejdstid (af 4 timers varighed)
arrangeret af PUF-lektorerne i uddannelsesregionen. Alle
specialleger fungerer som kliniske vejledere, men ikke alle
fungerer som hovedvejledere. Selektionen af hovedvejledere
foretages af UAO i samarbejde med den ledende overlage.

Hoveduddannelseslager i fase III fungerer som hovedvejledere
for introduktionslager.

Det tilstraebes at de uddannelsessggende har den samme




hovedvejleder gennem hele deres forlab. Meget fa gange har det
vaeret nedvendigt at skifte hovedvejleder. Ved et sddant skifte
atholdes et overdragelsesmade mellem afgéende og tilgdende
hovedvejleder med deltagelse af HU-laegen.

Der holdes vejledermader hver 2-3-uge blandt specialleegerne,
hvor alle uddannelsessogende leger diskuteres. Man bruger
www.logbog.net men flere i speciallegegruppen angiver at
mangle sufficient kendskab. Alle specialleeger er bekendte med
de forskellige kompetencevurderingsmetoder (360 graders

evaluering, minicex, refleksiv rapport, struktureret klinisk
observation).

Der er i konference rummet synlige og overskuelige
whiteboardtavler, hvorpa de enkelte uddannelsessogende star
oplistet og selv har pafert deres fokusomrader og
kompetencekort.

I det elektroniske patient journal system (Cosmic) kan UAO
treekke data ud, hvor det fremgar hvad de uddannelsessegende
har opnaet af erfaring med relevante procedurer. Det er helt ned
pa detaljenivau med ASA-grad, antallet af de enkelte procedurer
mm. Man kalder det pa afdelingen en uddannelseslog og det
benyttes jeevnligt og roses af de uddannelsessggende som meget
brugbart.

Der gives gerne feedback, safremt dette eftersperges. Oplever
speciallegerne situationer, hvor de skenner det nedvendigt giver
de gerne tilbagemeldinger direkte til den uddannelsessogende
umiddelbart efter. Der gives ogsé feedback prachospitalt.

Der atholdes en uddannelsesdag halvarligt, hvor alle afdelingens
laeger deltager. Dagen har legelig uddannelse som hovedemne
og efterfolges af socialt arrangement med spisning.

UAO og UKYL arrangerer disse. I den forbindelse besvarer de
uddannelsessogende et spergeskema om uddannelsen pa
afdelingen.

Der har fornylig veret et uhensigtsmaessigt uddannelsesforleb pa
afdelingen, som UAO og afdelingsledelsen fik lgst efter
gaeldende procedurer. Afdelingen har uddraget stor leeringsverdi
heraf, som er udbredt til hele specialleegegruppen. UAO sparrede
med UKO og de gvrige PUF- lektorer. Forlgbet blev last ved
arrangering af et second opinion ophold pé andet hospital i form



http://www.logbog.net/

af en ny stilling der.

I vagterne arbejder de uddannelsessegende og speciallaegen taet
sammen, hvilket sikrer rig mulighed for direkte supervision. Der
er siden sidste besgg kommet mere fokus pa bed-side
undervisning, og afdelingen praver at identificere de enkelte
leeringssituationer som matte opsté i den kliniske hverdag.

Der er etableret et uddannelsesforum hvor UAO, UKYL og de
uddannelsesansvarlige sygeplejersker pd afdelingen medes
regelmeessigt.

Undervisning:

Afdelingen har et planlagt undervisningsprogram med 5
minutter” 2 gange ugentligt. Der er skemalagt 45 minutters
morgenundervisning hver onsdag. Denne er bade planlagt som
monofaglig og tvaerfaglig.

Programmet folges og planlegges af UKYL.

Der efterspoges fra legelig side mere fokus p&d monofaglig
undervisning, s man far bedre mulighed for detaljeret at kunne
diskutere mere specifikke laegelige problemstillinger som
eksempelvis klinisk beslutningstagning og etiske dilemmaer men
ogsé andre emner som respirationsfysiologi pa intensiv.

Der atholdes tvarfaglige Journal Clubs — hvilket har bade
fordele og ulemper.

Afdelingen deltager endvidere som tidligere naevnt i teamtraening
(medicinsk, traume og sectio).

Endvidere er der, som naevnt tidligere, systematisk undervisning
for hele afdelingens personale 2 x arligt i apparatur og
procedurer.

Hospitalet har desuden et faerdighedscenter/simulationstraening
med en sygeplejerske tilknyttet, der er involveret i de forskellige
scenarier. UAO er legefagligt tilknyttet og instrukter.

Forskning:

Den forskningsansvarlig overlage er lige kommet tilbage fra
orlovsperiode — der blev brugt pa Ph.d.-studie. Derfor forventes
en opgradering af forskningsomrédet i afdelingen i den
kommende periode.




Der er planer om etablering af en forskningside-bank, hvor
mulige forskningsemner anferes pd en white-board tavle i
konferencerummet. Endvidere skal det vare fokus pa det
ménedligt leegemade, hvor man ogsé vil lave en brainstorm.

Der foregér ikke forskning udover det obligatoriske
forskningstreningsmodul, hvorfor inspektorerne fastholder score
2.

Konferencernes laringsvaerdi:

Der atholdes dagligt en fzlles morgenkonference, som er en
egentlig vagtoverlevering.

Preemedicinkonferencerne styres af yngste mand (en
uddannelsessogende) med backup fra speciallege. Her traenes
leder- og administrator rollen. Ved konferencen sker der ogsé en
fordeling af funktionerne naste dag. Pa premedicinkonferencen
diskuteres ’dagens udfordring”. Der fornemmes abenhed og det
beskrives som et trygt miljo at fremlagge svere kliniske
problemstillinger i.

Det er af logistiske arsager ikke muligt at de enkelte leeger selv
ser de patienter de skal bedove dagen efter.

Lzeringsmilje:

Der er et godt og velfungerende samarbejde mellem leger og
sygeplejersker. Der opleves ikke konflikter mellem
uddannelsessogende leeger og uddannelsessogende
sygeplejersker, men ”man finder ud af det” hvis der er
konkurrence om de uddannelsesmeessige opgaver.

Leaeringsmiljeet er trygt og det opleves at man altid kan diskutere
kliniske udfordringer og fa konstruktiv feedback. Dette foregar
altid pa en ordentlig made og i en god tone. Specielt anforer
speciallegerne, at de er blevet bedre til at reflektere over egen og
de uddannelsessogendes beslutninger fra vagten og have en
faglig diskussion ved tvivlsspergsmal og under konferencerne.

Der er i afdelingen meget fokus pa sikker kommunikation,
hvilket har veret et indsatsomrade fra ledelsens side. Det opleves
at der er sket en klar forbedring over de sidste par ar — der er
fokus pa at patient-arbejdet er et teamsamarbejde, at det er legalt
at diskutere de leegefaglige beslutninger &bent.

Alle legegrupper fremhaver det som sardeles positivt, at der pa




hverdage afholdes fzlles laegemorgenmadsmede kl. 8.30- 9.30
pa intensiv med deltagelse af intensivsygeplejersker.

Der understreges fra alle de grupper inspektorerne talte med, at
der er oplevet en vasentlig kulturaendring til den gode side med
fokus pa uddannelse siden sidste besog.

Der er mange planer for fortsat udvikling af den gode kultur og
mere fokus pa uddannelse og vidensdeling:

- Péintensiv planlaegges ’Clinical Rounds” med den
afsnitsansvarlige overlage og udarbejdelse af skabelon
for middagskonferencens atholdelse med sigte pa
uddannelse/supervision.

- Der overvejes indferelse af en “uddannelsestelefon”,
som kobles pa en uddannelsessogende lege, der sé kan
ringes op om de uddannelsesmuligheder som matte opsta
i lobet af arbejdsdagen. Inspektorerne anbefaler dog, at
man pa de enkelte afsnit i forste omgang far mere fokus
pa uddannelsesmulighederne og ferst inddrager den/de
uddannelsessogende, der allerede er pé afsnittet. Hvis
ingen uddannelsessggende er tilstede, da kan
”uddannelsestelefonen” benyttes.

- Der arbejdes pé etablering af et videns bibliotek™ i
konferencerummet.

- En modekalender (ogsé benavnt Arshjul) patenkes
ophaengt i konferencerummet. Af kalenderen skal fremga
hvilke kurser, kongresser og andet efteruddannelse alle
afdelingens laeger deltager i og har faet bevilget af
afdelingsledelsen. Madekalenderen taenkes brugt som
incitament til at kunne stille krav om, at den tillaerte
viden fra disse meder bringes tilbage i afdelingen ved
fremleegning til undervisningsseancer eller Journal
Clubs.

- Hospitalet er pabegyndt implementering af treening i
medicinske nedkald.

Status for indsatsomrader, hvis
der tidligere har vaeret besag

Afdelingen har sidst haft beseg 26.august 2014, hvor
nedenstdende indsatsomrader blev aftalt:
1. Kommunikatorrollen
e Mere undervisning med uddannelsessagende




leeger som undervisere med efterfolgende
feedback pd kommunikatorrollen. Dette er endnu
ikke helt opfyldt og er derfor igen et af
inspektorernes indsatsomrader.

o 5 minutters undervisning 2 gange ugentligt — dette
er opfyldt.

o Ad hoc feedback pd kommunikatorrollen til
uddannelsessogende lceger ved vagtrapport,
konferencebidrag, ancestesijournaler, intensiv-
og tilsynsjournaler. Dette er nasten opfyldt, men
kan geres mere struktureret — se forslag hertil
under indsatsomrader.

2. Leeringsmiljo/den professionelle rolle. Dette er opfyldt

3. Akademiker og kommunikatorrollen. Dette er opfyldt

Aftale mellem inspektorer og afdelingen:

Indsatsomrade

Forslag til indsats Tidshorisont

Synliggerelse af
aktiviteter med
uddannelsesrelevant
indhold

o Maodekalender/Arshjul med 6 maneder
angivelse af
meder/kurser/kongresser hvor
leegerne deltager ophanges i
konferencerummet. Den enkelte
laege er selv ansvarlig for at
pafere egne aktiviteter.

o Obligatorisk afrapportering fra
ovennavnte indfores
eksempelvis ved at nogle
onsdag morgen
undervisningsseancer eller
Journal Clubs skemasettes til
dette.

o Fokus pé de enkelte afsnit i at fa
udnyttet uddannelsesmuligheder
og inddrage den
uddannelsessegende pa afsnittet
og eventuelt indfere den
udtenkte “uddannelsestelefon”.

Feedback og
kommunikation

o Fokus pa struktureret feedback 3 maneder
til uddannelsessggende ved
fremlaeggelse til 5-min og




onsdagsundervisning.
Eksempelvis kan enkelte blandt
tilhgrerne tildeles feedback-
opgave mhp visuelle eller
verbale praesentation, fagligt
indhold etc.

Fastholde fokus pa den allerede
ivaerksatte kultur med ’sikker
kommunikation”.

Fastholde og videreudvikle den
kulturendring, der blev sat i
veerk for 2 ar siden.

Opdatere
funktionsbeskrivelser for
UAO og UKYL

Klar specificering af dedikeret
tid til uddannelsesopgaverne
eksempelvis 1 dag pr uge til
UAO og ldag pr maned til
UKYL.

Genvurdere og prioritere
UKYL’ens mange opgaver og
afdelingen opfordres til at
overveje indforelse af yderligere
en UKYL der med fordel kan
varetages af en
introduktionslage. Sidstnevntes
uddannelsesopgaver kan vere
nogle af de mindre
administrative opgaver, som den
nuverende hoveduddannelses-
UKYL varetager.

3 maneder

Optimering af
arbejdstilretteleggelsen

Se pd om
arbejdstilrettelaeggelsen kan
sikre kontinuitet sa de
uddannelsessggende far mere
sammenhangende tid i de
enkelte teams inklusiv
dagkirurgisk afsnit hvor der
mulighed for aneestesi til bern
og mange regionale blokader.

6 maneder




