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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 - Laering i rollen som akademiker

Professionel - Laering i rollen som professionel

Forskning - Uddannelsessggende laegers

deltagelse i forskning

Undervisning - som afdelingen giver

Konferencernes - leeringsvaerdi

Leering og kompetencevurdering

Arbejdstilrette-leeggelse - Tilrettelaeggelsen

tager hensyn til videreuddannelsen af laeger




Laeringsmiljget pa afdelingen

Seerlige initiativer

Naeste besgg

Rutinebesgg om 4 ar Ja
Anbefalet tidshorisont 48
Deltagere
Sygehusledelse leegefaglig-direkter og UKO
Afdelingsledelse chefleege og chefsygeplejerske
Speciallaeger 14
Antal KBU-Lzaeger 6
Antal I-Laeger 4

Angiv hvilke specialer forlgbene
er i, samt hvor mange I-leeger,

der er i hvert speciale

intern medicin

Antal HU-Laeger

17

Angiv hvilke specialer forlgbene
er i, samt hvor mange HU-lzeger,

der er i hvert speciale

2 HU-AP, 14 HU-internmedicin, 1 HU-Akut medicin

Andre
Dokumenter

Godkendt af afdelingen Ja
Aftaleparter

Cheflaege Maja Hinge

Uddannelsesansvarlig overlaege

Jesper Blegvad-Nissen
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Konklusion og kommentar til

besag

Materiale forud for besgget og program for besaget

Forud for besgget modtog inspektorerne
selvevalueringsrapport udarbejdet af 55 leeger pa bade
Viborg og Silkeborg-matriklen, der blev samlet til en samlet
vurdering. Der var vedlagt tema score, der viste afdelingen
laeger egen vurdering af scoren for uddannelsen pa
afdelingen. Uddannelsesteamet havde planlagt et
fyldestgerende program, hvor der var sat passende tid af il
interviews af de relevante grupper af uddannelseslaeger og
gvrige laege/personale grupper. Ved interviewene var der
fremmgde af hhv. 6 KBU’er, 4 I-leeger, 2 HU-AP, 14 HU-
internmedicin, 1 HU-Akut medicin og 14 speciallaeger med
repraesentation fra alle afdelingens specialer.
Afdelingsledelsen var repraesenteret af bade cheflaege og
chefsygeplejerske. Derudover deltog hospitalsledelsen ved

lzegefaglig-direktar og UKO.

Afdelingen

Afdelingen tilbyder meget bred uddannelse ved at rumme 7
medicinske specialer, hvert med solidt fagligt miljg og
forskningsaktivitet. Specialerne er geriatri, endokrinolog,
infektionsmedicin, lungemedicin, gastroenterologi,
reumatologi og nefrologi, og derudover er der
vagtfeellesskab for forvagt og mellemvagt med kardiologisk
afdeling i vagten. Der er pr. september 2025 78 speciallaeger
og 63 uddannelseslaeger pa afdeling med akutfunktion og
sengeafsnit i Viborg samt stor ambulant aktivitet i Silkeborg
og mindre ambulant aktivitet i Skive samt funktion pa
Hospice Limfjord. Af de 78 speciallzeger har 40 opdateret
vejlederkursus, 14 er tilmeldt og 18 star pa venteliste til

kursus.

Overordnet er inspektorernes indtryk, at der er tale om
velfungerende afdeling, der giver meget og god uddannelse.

Afdelingen er fusioneret i september 2024 og er pa meget




kort tid kommet langt med at fa organiseret sig som en ny
feelles enhed under ny ledelse. De er fortsat i gang med

omstruktureringsprocessen og der er flere tiltag pa vej pa
uddannelsesomradet, som vil gge niveauet yderligere den

komne tid.

Introduktion afdelingen

Afdelingen har 4 dages formaliseret introduktionsprogram
efterfulgt af kurser som f.eks. avanceret genoplivning samt
falgevagter. Programmet er tilpasset uddannelsesstillingen.
Der er f.eks. lavet en seerlig introduktionsdag for KBU-lzeger
pa tveers af hospitalet. Tovholder for Introduktions
programmet er en introansvarlig-yngre laege i samarbejde
med uddannelsessekretaeren som gennemgaende figur.
Introlaeger og HU-AP arbejder pa afdelingen 1 maned for de
gar i selvsteendig nattevagt som mellemvagt. Har
uddannelseslaegen sparsom medicinsk erfaring kan man
starte som FV og der tages hgjde for at HU-leeger laerer
huset at kende i mellemvagts-funktion far de rykkes op til

bagvagts-funktion.

Uddannelsesprogram

Der ligger opdaterede uddannelsesprogrammer for alle
uddannelsesstillinger. Man afventer godkendelse af det
nyeste program for |-laeger, der er fremsendt til
videreuddannelsen og skulle veere pa trapperne. Afdelingen
er opmaerksomme pa aendringerne af AP-lzegerne program,

der bliver relevant for afdelingen i 2027.

Uddannelsesplan

Uddannelseslzegerne oplyser, at de alle laver
uddannelsesplan sammen med vejleder og justerer denne
ved midtvejssamtalen. De er bekendte med formalia om at

man skal have gennemfgrt mindst 3 vejledersamtaler.




Rollen som medicinsk ekspert/laegefaglig

Afdelingen har syv intern medicinske specialer, et godt
samarbejde med kardiologisk afdeling og er godt besat med
speciallaeger inde for alle specialer. Afdelingen tilbyder en
unik mulighed for en meget bred internmedicinsk
uddannelse samtidig med at der er stor speciale-specifik
ambulant aktivitet, hvor der er mulig for at tilegne sig mere
specialiseret viden. I-stillinger, HU-AP (8 mdr) og HU-intern
medicin ruller, sa de typisk kommer forbi 3 afsnit ift.
stuegang og speciale ambulatorier.

Pa bade stuegang og i ambulatoriet arbejder man altid teet
pa speciallaege med rig mulighed for supervision.

For I-leeger, HU-AP og HU i common trunk er der planlagt og
gennemfgres feelles kompetence vurdering, hvilket

uddannelseslaegerne vurderer hgijt.

Rollen som kommunikator

Uddannelses laegernes evne til at kommunikere og
undervise gves systematisk pa afdelingen.
Uddannelseslaegerne observeres og modtager feedback pa
kommunikation med patienter og andre faggrupper i
forbindelse med superviseret stuegang, der bliver
skemalagt.

Uddannelseslaeger fremlaegger "Dagens case” il
morgenkonference hver morgen, samt afholder undervisning
til morgen konference flere gange ugentligt efter fast rul. I-
leeger fremleegger EMB opgaver. Uddannelseslaegerne far
formaliseret feedback af speciallaeger efter afholdt

undervisning.

Rollen som leder, administrator og organisator
Afdelingen har defineret en reekke omrader, hvor
uddannelseslaeger tildeles ansvar - f.eks.

morgenundervisnings-ansvarlig, EPJ-IT-ansvarlig, 2




introprograms-ansvarlig, 2 TR, 2 TR-suppleant, 2 UKYL,
journal club-ansvarlig, stud.med.-ansvarlig og simulations-
ansvarlig - der gar det muligt, at mange uddannelseslaeger

opnar relevante administrative kompetencer.

Rollen som samarbejder og professionel

Afdelingen har fokus pa rollen som savel samarbejder som
professionel, der bl.a. bliver vurderet ved 360 graders
evalueringer. Allerede i KBU foretages systematisk en
mindre 360 graders evaluering, hvor KBU-laegen far
feedback. Afdeling bruger et professionelt 360 graders
program og flere speciallaeger pa afdelingen er uddannet
som facilitatorer pa 2 niveauer og giver feedback.
Uddannelsesleegerne melder tilbage at man fgrste gang skal
vaenne sig til at fa feedback af denne type, men at man
herefter har stort udbytte af den feedback de far og den
opfelgning, der ligger i afdelingens systematisk tilgang til

brug af 360 graders evalueringerne

Forskning

| forbindelse med introduktionen til afdelingen som nyansat
er forskningsafdelingen fast pa programmet. De oplyser om
muligheder for at lave/starte forskning pa afdelingen og
hvilke tilbud forskningsafdelingen har - f.eks. statte til
statistik og de juridiske aspekter at forskning. Der er mindre
fokus pa at introducere til enkelte forskningsprojekter og
derigennem at rekruttere de yngre laeger til starre eller
mindre forskningsprojekter. Det er inspektorernes indtryk at
uddannelsesleegerne i klinikken ikke har bergring med
forskningen og derfor ikke ved hvilken forskningsaktivitet,
der er i gang eller hvem man skal kontakte for at far mere
viden. Af denne grund rykkes krydset i score fra tilstraekkelig

til utilstreekkelig. Uddybning kan ses under fokusomrader




Undervisning som afdelingen giver og rollen som
akademiker

Der er daglig fastlagt undervisning til morgenkonference
indenfor emner i de internmedicinske specialer, inklusive
hjertemedicin.

Der er en undervisnings ansvarlig yngre laege, der laver
programmet. De fleste morgener, der det uddannelseslaeger,
der underviser. Dette er valg for at sikre at de opnar deres
kompetencer ved undervisning, men bagsiden er mindre
undervisning fra speciallaeger/forskere. Aktuelt bliver de
stuegangsansvarlige speciallaeeger og HU-laeger til
undervisningen. @vrige speciallaeger deltager ikke dels pga.
udfordringer med konferencelokaler, hvor der ikke er plads til
alle laeger, og dels pga. gnske om at komme i gang med
dagens opgave. Ledelsen oplyser, at der er et
konferencelokale under istandseettelse, som afdelingen
haber at kunne tage i brug i labet af 1-2 maneder.
Inspektorer taenker det kunne vaere berigende for den
akademiske diskussion at flere specialleeger deltager i
undervisningen (f.eks. Journal Club) og her kan man drage
fordel af, at en stor del af speciallaegerne har en
videnskabelig grad. Man kunne ogsa seette forskning pa som
et hyppigere oplaeg, hvor afdelingen forskere praesentere

hvad de arbejder pa for tiden.

Konferencens laeringsveerdi

Morgenkonferencen er effektiv med kort skemagennemgang
og handtering af sygemeldinger efterfulgt af dagens case.
Dagens case om klinisk relevant emner afholdes af lzeger pa
alle uddannelsestrin og de tilstedevaerende laegerne deltager
aktivt med fint lzeringsudbytte. Det sidste del af konferencen
indeholder undervisning, som kommenteres ovenfor.
Middagskonference afholdes pa hver af de 3 medicinske
sengeafsnit. Konferencerne afholdes efter samme struktur,

hvor uddannelseslaegen medbringer patientcases, som




agnsket konfereret. Patientcasen fremlaegges med et
spgrgsmal startende med uddannelsesmaessige yngste
laege farst. Konferencen afsluttes med et leeringsmal, hvor
speciallaegerne viser interessante cases med leeringsveaerdi.
Uddannelseslaegerne synes det fungerer godt og har fint

leeringsudbytte.

Leering og kompetencevurdering

Kompetence vurdering udfgres bade af hovedvejlederen og
for I-leeger, HU-AP og HU-common trunk er der planlagt og
gennemfgres faelles kompetence vurdering, og
uddannelseslaegerne vurderer de far hgjt udbytte her af.
Formaliseret og skemalagt supervision til stuegang bruges

ogsa til kompetencevurdering med stort udbytte.

Arbejdstilrettelaeggelse

Det er inspektorernes opfattelse, at der gares et stort
arbejde for at arbejdstilrettelaegge med blik for uddannelse.
Arbejdsplanen laegges af uddannelsessekretaer i samarbejde
med skema-ansvarlig overlaege. Der er mange hensyn at
tage, men der forsgges at skabe kontinuitet for
uddannelsesleegerne. Kompleksiteten af vagtskemaet er
seerligt stort, da de fleste uddannelseslzeger under deres
ophold pa afdelingen ruller med ophold i 3 afsnit og
tilherende og speciale ambulatorier. Derudover (i bade
sengeafdelinger og ambulatorier) assisterer koordinatorer,
sygeplejersker og sekretaerer med bl.a. at sgrge for at
uddannelsesleeger far tildelt samme gruppe ved stuegang og
at ambulatoriespor tilpasses uddannelseslaeger og sikrer
supervision fra specialleeger - f.eks. startes
ambulatorieprogrammer kI 10 forste gang
uddannelseslaegen sidder i et nyt speciale og der streges
tider hus supervisor afhaengig at forventet behov for at

supervisere.




Leeringsmiljo

Det er inspektorernes indtryk under samtalerne med alle lag
af uddannelseslaeger, at afdelingen har et trygt og
opmaerksomt uddannelsesmiljg. Uddannelseslaeger har
mulighed for umiddelbart at far sparring, feed-back eller
supervision, da alle funktioner har tilknyttet en speciallaege -

fraset udefunktion i Skive, hvor der er telefonisk backup.

Status for indsatsomrader

Aftale mellem inspektorer og

afdelingen

1. Forsknings synlighed i afdelingen

Forskning kunne med fordel veere mere synlig i den kliniske
hverdag, hvor uddannelsesleegerne arbejder. Det er
indtrykket at uddannelseslaegerne introduceres til
afdelingens forskning ved den generelle introduktion til
afdelingen ved nyansaettelse. Derimod mangler der et forum
efterfalgende til at preesentere forskning, sa
uddannelsesleegerne ved hvad der er af aktivitet og
rekruttere nye interesserede yngre uddannelseslzeger til
forskning. Forskningen kan med fordel indtage en starre
plads i undervisning og man kan drage fordel af deltagelse
af forskningsaktive lseger ved YL Journal Club for yderligere
at lafte forstaelsen af den praesenterede forskning. Det kan
tydeligg@res mere, hvem YL kan kontakte ved
forskningsinteresse. Det er ogsa inspektorernes indtryk at
mange specialleeger vil kunne lgfte denne opgave, da
afdelingen har forskere bredt inde for alle 7 specialer.
Inspektorerne ved at afdelingen allerede arbejder pa
synliggarelse af forskningen og ledelsen er gang med
strukturen omkring forskningsansvarlige laeger og videre
plan. Derudover ser afdelingen frem til at fast
konferencerum, hvor det er muligt at haenge opslag og
kontaktinformation er op pa vaeggen, sa det er let
tilgaengeligt for uddannelseslaegerne.

3 maneder




2. Feerre Rul.

Aktuelt far I-laeger, HU-AP og HU-intern medicin i common
trunk tildelt ophold pa 3 forskellige afsnit i Iabet af deres
ophold. Dvs. at laegerne skifter speciale, sengeafsnit og
ambulatorium 3 gange i forlebet. Uddannelsesleegerne
melder tilbage, at de er glade for bredden, men bruger
meget tid pa at orientere sig i nye patientgrupper, personale
og arbejdsgange, og derfor kun nar mere overfladisk
kendskab til de faglige omrader. Inspektorerne har indtryk at
uddannelseslzegerne bruger meget tid og resurser pa at
nyorienterer sig for de kan begynde laering, og anbefaler
reduktion til maksimalt 2 rul. Selv med ophold pa 2 afsnit,
bliver uddannelsesleegerne fortsat praesenteret for en bred
vifte af intern medicin i akutmodtagelsen, i vagten og ved de
"almenmedicinske” patienter pa sengeafsnittene, som giver
en flot bred uddannelse.

3 maneder

3. Optimering af morgenkonference
Morgenkonferencen kan med fordel bruges til at lgfte
uddannelsesleegerne akademisk. Der er mulighed for at
mange speciallaeger i specialerne er til stede ved
akademiske diskussioner inklusive at Igfte case
diskussioner, undervisning og Journal Club i relation til
morgenkonferencen. Afdelingen vil profitere af starre
konferencerum, der giver mulighed for starre antal lseger til
stede.

3 maneder

4. Defusing af KBU-laeger, der gar hjem ki 21
| forbindelse med KBU-leegers vagtfunktion forlgber vagten
til kl. 21.00. KBU laegernes vagt ligger i tilstedende speciale
(Kardiologi), men kl. 21 slutter vagten uden systematisk
mulighed for defusing. KBU-laegen kan altid kontakte senior

kollega, men inspektorerne kunne foresla at der etableres et




systematisk tilbud mhp. defusing, velvidende at dette ogsa
kraever planleegning med kardiologisk afdeling.

3 maneder




