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Introduktion til afdelingen

Uddannelsesprogram

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 - Lezering i rollen som akademiker

Professionel - Laering i rollen som professionel

Forskning - Uddannelsessggende laegers

deltagelse i forskning

Undervisning - som afdelingen giver

Konferencernes - laeringsveerdi

Laering og kompetencevurdering

Arbejdstilrette-lzeggelse - Tilrettelaeggelsen

tager hensyn til videreuddannelsen af lzeger




Leeringsmiljget pa afdelingen

Serlige initiativer

1.

Implementering af "Vejlederambulatorium” i intro perioden,
hvor den uddannelsessggende lzege en hel arbejdsdag falger
sin hovedvejleder og bliver introduceret til lzegelige funktioner.
| dagen indgar ogsa farste vejleder samtale.

2.

Implementering af 2 halve FUA (Forsknings- Administrations
og Udviklings dage) per maned til alle uddannelsessa@gende
lzeger afsat til administrative opgaver afsat til alle
uddannelsessggende laeger.

3.

Forskning: Abne forskningsmader, hvor alle sgjler
praesenterer aktiviteter

, hvor alle sgjler praesenterer aktiviteter

Naeste besag

Rutinebeseg om 4 ar

Ja

Anbefalet tidshorisont

Deltagere

Sygehus/Centerledelse

Nej. Men repraesenteret ved Uddanelses koordinerende
overlaege ved OUH, som refererer direkte til Hospitals

ledelsen

Speciallzeger

ja. Samtlige 10, herunder ledende overlaege, Professor

(forkningsansvarlig overlaege)

Uddannelsessggende laeger

Ja. 3 ud af 4 | lzeger og 1 laege i dermatologisk H blok.
Samtlige 4 H leeger

Andre

Ja. Oversygeplejerske samt 4 sygeplejersker fra hhv

sengeafsnit, ambulatorium og dagafsnit. 1 fysioterapeut

Dokumenter

Godkendt af afdelingen

Ja

Aftaleparter




Ledende overleege

Jens Mgller Rasmussen

Uddannelsesansvarlig overlaege

Hans Chr. Horn
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Kommentar til besag og
konklusion

Kommentarer nedenfor inkluderer alle temaer, hvor
afvigelser mellem scores i afdelingens selvevaluering og
rapporten.

Introduktion:

Et indsatsomrade fra sidste inspektorbesog vedrerende
inddragelse af sygeplejersker, sekreterer og fysioterapeuter er
implementeret.

Introduktionsprogrammet indeholder usendret introduktion til
ambulatorium, dagafsnit, sengeafsnit samt FAM, hvor bade H-
og I-leeger deltager i vagten.

Sygeplejegruppen havde fortsat enske om yderligere
introduktion til lavpraktiske procedurer sd som blodpreve- og
billeddiagnostiske rekvisitioner samt hvorledes man konstruktivt
kan udnytte sygeplejegruppens brede kompetencer.

Introduktionsprogrammet indeholder en hel arbejdsdag sammen
med hoved vejlederen, hvori ferste vejledersamtale samt
introduktion til leegelige funktioner indgér.

Vi vurderer dog, at der er behov for yderligere fokus pa
introduktionen, bla ved felfunktioner til alle sgjle-funktionerne,
for H leegerne dog afthengig af kompetencer (artrit, SpA/PsA,
bindeveavs/vaskulitis sygdomme, dagafsnit) og reducerede
dagsprogrammer initialt (bade I og H laeger). Desuden anbefales
inden for sgjlerne “fast tracks/perifer legitim deltagelse” hvor der
initialt afsattes tid til parallel spor mellem uddannelsessegende
leege og specialleege mhp hurtig introduktion og oplaring inden
for et afgraenset fagligt omrade (tidlig artrit, SLE etc.).

Uddannelsesprogrammer:
Uddannelsesprogrammerne er velstrukturerede og planlagte i
forhold til overordnede mal.

Medicins ekspert:

Afdelingen er kendetegnet ved et s@rdeles hejt fagligt niveau i




alle kliniske funktioner og sgjler, hvilket afdelingen har formaet
at kombinere med et hojt uddannelsesniveau.

Kommunikator:

Afdelingen har fokus pd kommunikation, men dette gores ikke
systematisk i form at strukturerede observationer i klinikken.
Dette vil kunne opnés ved de anbefalede vejlederdage.
Uddannelsessggende eftersperger feedback i deres daglige
patientkommunikation.

Samarbejder:

Der gives udtryk for et godt, konstruktivt samarbejde bade
indenfor og imellem alle faggrupper.

Der anbefales skriftlig introduktionsmateriale vedrerende
lavpraktiske procedurer (linket til Infonet) — se indsatsomréde.

Sundhedsfremmer:

Sundhedsfremmer funktionen er en velintegreret, systematiseret
funktion i afdelingen, hvor der er stor fokus pa komorbiditet (fx
KRAM) hos inflammatoriske/autoimmune patienter.

Professionel:

Afdelingens serdeles hgje faglige niveau er sikret gennem
sojlefunktioner (Artrit, SpA/PsA, Bindevavs-/Vaskulitis
sygdomme og dagafsnit). Dette sammenholdt med afdelingens
evner og vilje til at imgdekomme udfordringer afspejler stor
professionalisme.

Forskning:

Afdelingen har en stor og synlig forskningsenhed.
Uddannelsessggende YL fér i introperioden en orientering herom
og en samtale med den forskningsansvarlige professoren
omkring forskningsmulighederne med tilbud om deltagelse.
Herudover er alle speciallegerne forskningsaktive i deres
respektive sgjlefunktioner. Desuden har afdelingen fra 2014




introduceret ”abne forskningsmeder” hvor forskningen bringes
’ned i gjenhgjde”. Trods dette er ikke alle I-leger
forskningsaktive.

Undervisning:

Der er et hgjt prioriteret undervisningsprogram, skemalagt 3
gange ugentligt og med bade interne og eksterne undervisere.
Herudover fellesundervisning i FAM én gang om méneden. Alle
leeger deltager som undervisere. I undervisningsprogrammet
indgér faste seancer med EBM opgaver til uddannelsessogende
leeger.

Konferencernes lzeringsvaerdi:

Afdelingen har flere konferenceformer: Daglige middags-,
ugentlige tvaerfaglige samt regelmaessige bio-, rentgen- og
patologi konferencer. Herudover tvargaende speciale
konferencer med lunge og nefrologisk afdeling. Dette sikrer ikke
blot hgj uddannelsesverdi for yngre laeger men giver ogsé rum
for meningsforhandling blandt speciallegerne til sikring af et
fortsat hej fagligt og professionelt niveau.

Arbejdstilrettelzeggelse:

Afdelingen har en sgjleopdeling til sikring af et hojt fagligt og
professionelt miljog, hvilket ikke aktuelt i tilstreekkeligt omfang
udnyttes i planleegningen af H-laegernes arbejdstilrettelaeggelse.
Vagterne i FAM beskrives som hindring for kontinuitet i
arbejdstilrettelaeggelsen — se indsatsomrade.

YL frembringer samstemmende med specialleegegruppen, at de
20 min, der er afsat til ambulante kontroller langt fra er
tilstraekkeligt til bade at saette sig ind i problemstillinger,
handtere patientkontakten, dokumentation/registrering samt
indhente evt. supervision.

Det fremfores af alle, inkl. H-leegen fra Grastenblokken, at det er
sveert at arbejdstilrettelaegge séledes at Grastenblokkens
reducerede etarige ansattelse ved HSE kan opfylde
kompetencerne iht. uddannelsesprogrammet (hvor gvrige 3
blokke har to ars ansettelse pdA OUH).




Leeringsmiljoet pa afdelingen:

Laeringsmiljeet beskrives samstemmende som verende serdeles
godt. Dog betyder den meget pressede ambulante logistik, at YL
oftest ma fraveelger supervision i dagligdagen for bare
nogenlunde at kunne overholde tiderne, hvilket ikke er
befordrende for lering

Konklusion:

Afdelingen fremtreder med meget hoj uddannelsesentusiasme pé
alle niveauer og blandt alle faggrupper. Uddannelsen bares af en
meget engageret uddannelsesansvarlig overlage i teet samarbejde
med uddannelseskoordinerende yngre lege. Endvidere kan
fremhaves, at den ledende overlaege aktivt indgér i alle
afdelingens kliniske funktioner og dermed har godt indblik i
afdelingens udfordringer.

Odense Universitetshospital har opprioriteret uddannelsen af
yngre og special laeger med en uddannelseskoordinerende
overlaege. Denne refererer direkte til sygehusledelsen, og er i
2014 udkommet med ”Strategi for laeegelig videreuddannelse pa
OUH”.

Status for indsatsomrader, hvis
der tidligere har vaeret besag

1.

(Jget supervision i reumatologisk ambulatorium: Opfyldt

Der er som anbefalet dagligt afsat en speciallaege supervisor, som
er let og hurtig tilgaengelig

2.

Bedre planleegning af vejledersamtalerne: Delvist opfyldt

Forste samtale er skemalagt og indgér i en heldagsfunktion
sammen med hoved vejleder. Se under Introduktion” og




”Serlige Initiativer”. Tiltaget roses af alle. Dog fortsat
udfordringer med at booke efterfolgende samtaler. Dette overladt
til YL hvoraf nogle har problemer med rettidigt at huske det. ’

3.

Synliggere forskningen i afdelingen: Opfyldt

Se under “Forskning”.

4.

Forbedret tverfagligt introduktion: Delvist opfyldt

Se under ”Introduktion”.

Aftale mellem inspektorer og afdelingen:

Nr. Indsatsomrade Forslag til indsats Tidshorisont
1 Varighed af ambulante tider. (gning af ambulante tider fra | 1/9 2014
20 til 30 min for
uddannelsessogende lzeger. Godkendt af afdelingsledelsen
1 heringsfasen og
implementeres fra 1/9 2014
2 Yderligere fokus pa Felfunktioner til alle sgjle- Straks
introduktionen funktionerne

Samtale med ledende
overlage:

Italesettelse og sikring af
administrative funktioner
tilpasset uddannelses niveau
(herunder personlig




administration pé iser I leege
niveau).

Udarbejdelse af
”Grenspattebog”

Skriftligt introduktions
materiale vedrerende
lavpraktiske procedurer (linket
til instrukser og retningslinjer
mv. pa Infonet)

1/9 2014

I heringsfasen aftalt udarbejdet
i en digital version af Yngre
Laeger

Flere vejleder ambulatorier

Foruden i intro perioden ogsa i
lebet af opholdet implementere
hele ambulatorium dage
sammen med hoved vejleder.
Heri kan séledes indgé
kompetence evalueringer.

1/92014

Arbejdstilrettelaeeggelse

Samling af vagterne i FAM for
sikring af bedre kontinuitet i
dagarbejdet. Bedre inddragelse
af sgjleopdelingen i H-
leegernes arbejdsplanlaegning.

1/9 2014

Opprioritering af
Grastenblokkens varighed pa
OUH.

I heringsfasen er forhandlet
aftale pa plads med Grasten, sa
funktionstiden pd OUH ogs ra
12 til 18 mdr.




