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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

Uddannelsesansvarlig overleege og hovedvejleder holder
formade for nye KBU-laeger ca. 14 dage fer de starter pa
afdelingen. Her deltager ogsa de KBU-leeger som har veeret
pa afdelingen det sidste halve ar. Formalet er at fremme en
god start pa afdelingen, og udnytte erfaringerne fra de

tidligere laeger.

Uddannelsesleeger far tilsendt dato for 1.vejledersamtale i

introbrevet.

Alle uddannelseslaeger skriver et "fremtidsbrev” fgr de starter
pa afdelingen, hvor de bedes skrive lidt om bl.a. sig selv,
deres gnsker og bekymringer for opholdet. Dette brev bliver
leest af vejlederen og hjeelper med at gare den 1.
vejledersamtale mere struktureret og malrettet. Derudover

bruges fremtidsbrevet ved evalueringssamtalen.

Alle uddannelsesleeger skal besvare quizzer (med bade
fagligt og praktisk indhold) inden de varetager funktioner som
fx stuegang, lungecancerudredning og tuberkulose
ambulatorium. Denne quiz gennemgas med en af de
speciallzeger som er tilknyttet funktionen og sikrer at man har
sat sig ind i de faglige instrukser og praktisk kan varetage
funktionen. En udfordring kan veere, at disse quizzer ses som
et alternativ til den obligatoriske formaliserede
kompetencevurdering fx vha.

kompetencevurderingsskemaer.

UAO har skrevet en kort og overskuelig instruks om
vejledersamtaler, herunder hvornar samtalerne skal

afholdes, og hvad de skal indeholde.




Naeste besgg

Rutinebesgg om 4 ar Nej
Anbefalet tidshorisont 24
Deltagere
Sygehusledelse Laegelig direkter til stede ved det afsluttende made

Afdelingsledelse

Cheflaege

Speciallaeger

1 specialleege, 2 overleeger, 1 uddannelsesansvarlig

overleege
Antal KBU-Lzaeger 2
Antal |-Laeger 2
Angiv hvilke specialer forlgbene
er i, samt hvor mange I-leeger,
der er i hvert speciale
Antal HU-Leeger 4

Angiv hvilke specialer forlgbene

er i, samt hvor mange HU-laeger,

der er i hvert speciale

Alle HU-lzeger i intern medicin — lungesygdomme

Andre 1 spl. fra sengeafsnit, 1 ledelsessekretaer, 1 repraesentant
fra center for laegelig uddannelse
Dokumenter
Godkendt af afdelingen Ja
Aftaleparter
Chefleege Eva Holtved

Uddannelsesansvarlig overleege

Stefan Mgller Luef

Inspektor 1

Nanna Eriksen

Inspektor 2

Trine Boysen

Evt. inspektor 3

Nils Hoyer

Dokumenter

Konklusion og kommentar til

besag

Rutinemaessigt inspektorbes@g. Det seneste besgg var i
2020. Afdelingen har siden sidste besgg faet ny UAO og ny

chefleege.




Veltilrettelagt inspektorbesag med rettidigt fremsendt
omfattende materiale, der giver et godt indblik i afdelingens

arbejde med uddannelse.

Afdelingen varetager hgjtspecialiseret lungemedicin og har
alle uddannelsesforlgb i Videreuddannelsesregion Syd i 3.
og 4. ar af specialleegeuddannelsen. De perifere forlgb
varierer mellem hhv. Svendborg, Vejle, Esbjerg og

Sanderborg.

Afdelingen har 12 speciallaeger i lungemedicin samt en ny
chefleege, der tiltradte 1.februar. Der er pt. 8 HU-laeger, samt
3 intro- og 3 KBU-lzeger. Afdelingen har desuden

sideuddannelsesfunktion i arbejds- og miljgmedicin.

Afdelingen har en stor ambulant funktion med udredning
inden for fx lungekreeft, interstitielle lungesygdomme,
komplicerede lungeinfektioner, KOL og astma. Desuden
findes et mindre sengeafsnit med 11 senge, samt
endoskopisk aktivitet. Afdelingen deltager i den intern

medicinske feellesvagt i FAM.

Hospitalet har fokus pa laegelig videreuddannelse med en

strategi for dette. Aktuelt er UKO halvtidsstilling ubesat.

Vi fik indtryk af en afdeling med en meget dedikeret
uddannelsesansvarlig overleege, der har ledelsesmaessig
opbakning og som bevidst tilpasser sit hold af
hovedvejledere til opgaven, og som har en plan for udvikling
af den laegelige videreuddannelse i afdelingen. UAO roses af
uddannelseslaegerne for at have gje for den enkelte yngre

lzege og dennes faglige udvikling.




Vi madte speciallaeger der, trods travihed, gerne ville laere
fra sig, og gav udtryk for stor tilfredshed, nar det en gang
imellem lykkedes at gennemfgre parallel- eller tandem
ambulatorier, med dedikeret tid til supervision, direkte

observation eller kompetencevurdering.

De uddannelsessggende leeger gav udtryk for at det er en
god afdeling at veere i, med et grundigt introduktionsprogram
med plads til fleksibilitet ved behov for fx ekstra felgevagter,
det er trygt at sparge dog med varierende tilgaengelighed af
specialleeger. Flere intro - og HU-laeger kendte afdelingen fra

tidligere anseettelser.

Afdelingen er saledes bevidst om vigtigheden i at give de
yngste uddannelseslaeger en god start pa leegelivet og ved
at tilbyde et godt uddannelses- og arbejdsmiljg sikres

rekruttering til specialet.

Afdelingen beerer dog ogsa preeg af en noget ustruktureret
tilgang til brug af obligatoriske kompetencevurderingskort og
-metoder, ligesom uddannelsesplanerne alle er mangelfulde,

hvad angar tidsmaessig plan for opnaelse af kompetencer.

Arbejdstilrettelaeggelsen fremstar noget tilfaeldig, idet man
som uddannelsesleege, seerligt pa HU-niveau, kan gnske en
specifik funktion, uden hensyntagen til, om dette er et
omrade man skal opleeres indenfor i pageeldende forlgb. Det
betyder i praksis at der ikke er plads til andre
uddannelsesleeger i den funktion.

Der er i arbejdstilrettelzeggelsen heller ikke fokus pa hvilke
forlab den enkelte HU-leege har, sa man som HU-laege ikke

er sikret at man far funktionstid i rette ambulatorier.

Vi ser et potentiale i videreudvikling af UKYL-funktionen, fx

med faste mader med UAO, mere aflastning af UAO med




bade rutineopgaver og nye initiativer. Dette vil formentlig

kreeve mere administrationstid.

Afdelingen har i deres selvevaluering scoret to temaer som

utilstraekkelige.

Vi fastholder at laering og kompetencevurdering er
utilstraekkelig, da der kun i meget ringe grad foregar
struktureret kompetencevurdering med brug af

kompetencevurderingskort.

Vi fastholder at arbejdstilrettelaeggelsen er utilstraekkelig, da
det er uklart hvornar man far funktionstid i de omrader, som
man skal opleeres i, ifalge uddannelsesprogrammerne, dette

geelder seerligt for HU-leeger.

Vi flytter vurdering af uddannelsesplaner fra tilstraekkelig til
utilstraekkelig, da uddannelsesplanerne ikke indeholder en
plan for hvilke kompetencer, der skal opnas pa hvilket

tidspunkt i ansaettelsen.

Vi flytter vurdering af laering i rollen som leder/adminstrator
fra seerdeles god til tilstraekkelig, da vi oplever at der ikke er
lige muligheder for alle uddannelseslaeger, for at tilegne sig

denne kompetence.

Vi flytter vurdering af introduktion til afdelingen fra
tilstreekkelig til seerdeles god, da der foreligger et
fyldestgerende, individualiseret introduktionsprogram med
fastsat dato for farste vejledersamtale og ‘fremtidsbrev’.

Introduktionen roses af uddannelseslaegerne.

Status for indsatsomrader

Der blev aftalt 4 indsatsomrader ved inspektorbesag i 2020:

1. Arbejdstilrettelaeggelse:




@nsket om mere tid i FAM er bestemt opfyldt. Inske om at
samle vagter saledes at uddannelseslaeger far flere
sammenhaengende stuegangsdage efterspgrges fortsat,
ligesom det stadig kan veere vanskeligt for

uddannelsesleeger at na MDT-konferencerne.

2. Supervision:

Der er flyttet opgaver til andre faggrupper, fx. sygeplejersker
ifm. forundersegelser, men det er usikkert, om det har affgdt
flere specialleege-ressourcer til supervision.

Der er ind imellem mulighed for 'tandem ambulatorie' med

adgang til direkte supervision fra specialleege.

3. Vedligeholdelse af bronkoskopikompetencer:
Malet er opfyldt, da der nu oplaeres i bronkoskopi pa alle

perifere sygehuse.

4, Administrationstid til UAO og andre
specialleeger ved anszettelse af flere introleeger indtil HU-
stillinger er besat:

Malet er opfyldt. Afdelingen har nu 8 HU-laeger og ingen
vakante HU -forlgb.

Aftale mellem inspektorer og

afdelingen

Nr. 1

Indsatsomrade: Uddannelsesplaner

Forslag til indsats:

Skabe fokus pa kompetencevurderinger i afdelingen,
saledes at dette indgar i uddannelsesplanerne.

Sikre at der udarbejdes en konkret uddannelsesplan til farste
vejledersamtale med angivelse af hvordan og hvornar de
enkelte kompetencer forventes opnaet. Opdatere
uddannelsesplanerne til vejledersamtalerne.

Udarbejde en skabelon til uddannelsesplanerne som sikrer,
at de indeholder de ngdvendige elementer.

Tidshorisont: 3-6 mdr.




Nr. 2

Indsatsomrade: Kompetencevurdering

Forslag til indsats:

Sikre den obligatoriske kompetencevurdering. Fx kan de
manedlige uddannelsesmgder bruges pa gennemgang af de
forskellige kompetencevurderingsmetoder og i hvilke
funktioner de forskellige kompetencekort kan udfyldes.
Hovedvejledere skal opdateres i hvordan kompetencer
godkendes (farst nar der foreligger godkendte
kompetencevurderingskort)

Tidshorisont: 3-6 mdr.

Nr. 3

Indsatsomrade: Arbejdstilretteleeggelse

Forslag til indsats:

Sikre implementering af rul for forskellige kliniske funktioner
for de forskellige niveauer af uddannelseslaeger. Dette er
allerede defineret i HU-uddannelsesprogrammerne, men
implementeringen af rullet varierer.

Sikre en aben fordeling og lige adgang til de kliniske
funktioner som uddannelseslaegerne skal opleeres i.
Tidshorisont: 3-6 mdr.




