Inspektorrapport

SST-id INSPBES-00002775

Afdelingsnavn

Karkirurgisk Afdeling

Hospitalsnavn Rigshospitalet
Besggsdato 07-11-2024
Temaer
S5 8 8 3
o 88 e g g
((Doj S 35 = 5H
Introduktion til afdelingen
Uddannelsesprogram X
Uddannelsesplan X
Medicinsk ekspert - Leering i rollen som
medicinsk ekspert
Kommunikator - Laering i rollen kommunikator X
Samarbejder - Laering i rollen som samarbejder X
Leder/ administrator - Leering i rollen som X
leder/administrator
Sundhedsfremmer - Leering i rollen som X
sundhedsfremmer
Akademiker - Leering i rollen som akademiker
Professionel - Leering i rollen som professionel X
Forskning - Uddannelsessggende laegers
deltagelse i forskning
Undervisning - som afdelingen giver X
Konferencernes - leeringsveerdi X
X

Leering og kompetencevurdering

Arbejdstilrette-laeggelse - Tilrettelaeggelsen

tager hensyn til videreuddannelsen af lzeger




Laeringsmiljget pa afdelingen

Seerlige initiativer

Invers supervisering — struktureret feedback til vejledere fra
de uddannelsessggende. Udfgrt under velstrukturerede og

trygge rammer.

YL afholder/styrer udvalgte konferencer. Kraever
forberedelse af den enkelte uddannelsessagende og giver

megen leering.

Naeste besgg

Rutinebeseg om 4 ar

Ja

Anbefalet tidshorisont

Deltagere

Sygehus/Centerledelse

1 chefspl. 1 cheflaege, 1 centerdirektar

Speciallaeger

4 Overleeger (heraf 3 vejledere), 2 afdelingsleeger deltog de

sidste 10 min.

Uddannelsess@gende laeger

3 Introlzeger i forvagtslag; 5 Hoveduddannelsesleaeger (heraf

3 nye pa afd.) 1 har forvagter, 4 har bagvagter.

Andre 1 leege i uklassificeret stilling, UAO fra anzestesiafd.,
ansvarlig OP-spl, ledende sekretzer og ledende spl. fra
ambulatoriet og ledende spl. fra sengeafdelingen.
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Dokumenter

Konklusion og kommentar til

besag

Inspektorbesgget var forudgaet af en god dialog mellem
UAO og inspektorer. Alt relevant materiale var fremsendt i
god tid og selvevalueringsrapporten udfyldt korrekt med bred
deltagelse fra hele laegegruppen. Besgget var veltilrettelagt
og der var mulighed for at komme i dialog med alle relevante
parter.

Det samlede indtryk efter besager er, at det er en afdeling
med et solidt og trygt lseringsmiljg. Det er en travl afdeling
med stor aktivitet, hvor der samtidig gares en stor indsats for
at sikre hgj kvalitet i uddannelsen i hverdagen.

Det er inspektorernes opfattelse, at der er en god og grundig
introduktion for alle nye laeger. Det beskrives, at ”... der er
styr pa de formelle ting”. For I-lzeger er der for ansaettelsen
en forventningsafstemning om, hvilke opgaver/kompetencer
man kan opna i anszettelsen. Alt sammen giver det en tryg
base at starte pa.

HU-laeger, der kommer tilbage fra ophold pa et perifert
hospital, har et introduktionsprogram pa 14 dage med
opleering i de forskelle funktioner.

Der foreligger et gennemarbejdet uddannelsesprogram for |-
lzeger og for alle forlgb for HU-laeger. Alle uddannelseslaeger
har en opdateret uddannelsesplan. Selvom bade omfanget
og opbygningen af uddannelsesplanerne er meget
varierende, er det ikke inspektorernes opfattelse, at det

udger et problem da planerne bliver brugt aktivt.

Medicinsk Ekspert

Der er en stor aktivitet pa afdelingen og derfor mulighed for
at opna kompetencer indenfor de fleste af specialets
omrader.

Uddannelsesleegerne har gode muligheder for at opna de
feerdigheder, som er beskrevet i malbeskrivelsen. Det er
uddannelseslaegernes opfattelse, at der sker en fair og

rimelig fordeling af operationer.




Grundet nylig lukning af Gentofte Variceklinik, er
kompetencer indenfor dette felt aktuelt ikke mulige at opna.
Det er vigtigt, at der hurtigt findes en lgsning pa dette.

Efter inspektorbesgget er der kommet en afklaring pa dette
punkt.

Der er en stor ambulatorieaktivitet. Tidligere har det veeret
en meget belastet funktion, isaer akutlinjen. Der er foretaget
&ndringer som har gjort at lseringspotentialet udnyttes
bedre, samtidig med at belastningen er mindre.

Stuegang er formaliseret og struktureret med fast
supervision. | praksis er der dog variation i, hvor meget der
superviseres. Man bgr sikre, at denne uddannelsesfunktion

fastholdes.

Akademiker/Forskning

Afdelingen har et stort forskningsmilja, og der er rig
mulighed for alle uddannelsessggende til aktivt at tage del i
forskning. Dog er den daglige kontakt til forskningen blevet
forringet, da de forskningsaktive (fx ph.d.-studerende) fysisk
er flyttet flere etager op. Det svaekker synligheden, og der
bgr arbejdes pé at sikre, at forskningen er synlig i

dagligdagen.

Konferencernes laeringsveerdi

Det fungerer godt, at ansvaret for styringen af AAA konf. og
iskeemikonf. er hos de uddannelsessggende. Den 'tvungne’
forberedelse og afholdelsen giver de uddannelsessggende
rigtig meget laering og styrker deres vurderinger af
tilsvarende problemstillinger i vagten.

Infektionskonf., mesenterielkonf.og andre specialiserede
konferencer er der derimod mindre god mulighed for at
deltage i. De er synliggjort pa dagsprogrammet, men det er
vigtigt, at afdelingsledelsen ogsa muligger, at de

uddannelsessggende kan deltage i disse.




Leerings- og kompetencevurdering

Der er fra UAO’s side gjort et stort arbejde med at
implementere og udbrede flere forskellige
kompetencevurderingsmetoder pa afdelingen. Disse bliver
ogsa brugt i stor stil og det er vigtigt, at der hele tiden holdes

fokus pa disse redskaber.

Arbejdstilrettelaeggelsen

Det er inspektorernes opfattelse, at der ggres meget for at
give tid og rum til uddannelse. Der er bl.a. afsat tid til
vejledersamtaler og anden uddannelse/undervisning hver
uge.

Fra ledelsen er man ogsa aben overfor for at eksperimentere
med struktur og "abningstider” i ambulatoriet fx i fht.
forskudte arbejdstider.

Der er dog perioder, hvor isaer bagvagtslaget er
underbemandet. Dette kan presse de tilbagevaerende
bagvagter. Det er derfor vigtigt, at man tager hgjde for
kommende perioder med udtynding i bagvagtslaget, sa det

ikke gar ud over uddannelsen.

Laeringsmiljget

Det er inspektorernes opfattelse, at der er et godt og trygt
lzeringsmilj@. Der er en stor villighed fra speciallaegerne til at
leere fra sig. Den daglige rolle som klinisk vejleder opfyldes
til fulde.

Da der er mange uddannelsessggende, kan det veere sveert
for andre faggrupper (fx spl. og operationspersonale) at vide
hvor den uddannelsessggende ligger henne rent
kompetencemaessigt. Dette gar, at disse faggrupper kan
have sveert ved at tilpasse deres assistance/hjeelp til den
enkelte uddannelseslaege. Samtidig er der et uudnyttet
potentiale hos fx operationspersonalet, der gerne vil

undervise i fx suturer, instrumentleere.




Status for indsatsomrader

Sidste besgg var i 2018. De indsatsomrader (superviseret
stuegang, fokustavle og korrekt udfeerdigelse af
Uddannelsesprogrammet) der fortsat er relevante, er alle
fuldt opfyldt og indgar som en naturlig del af afdelingens

uddannelse.

Aftale mellem inspektorer og

afdelingen

Nr. 1

Indsatsomrade: Forskningen mangler synlighed efter, at
ph.d. studerende og gvrige er flyttet til 16. sal. Den daglige
kontakt og eksponering med den store forskningsaktivitet er
blevet mindre.

Forslag til indsats: Feelles indsats for at synliggere
forskningen i hverdagen.

Tidshorisont: 6 md.

Nr. 2

Indsatsomrade: Mere optimal udnyttelse af det gvrige
fagpersonale til undervisningsformal pa operationsstuer.
Forslag til indsats: Udnytte OP-personales store viden til
uddannelse, fx. instrumentleere, suturmaterialer mv.

Tidshorisont: 6 md.

Nr. 3

Indsatsomrade: Sikre at uddannelsesleegerne har kendskab
og iseer mulighed for at deltage i specialkonf.

Forslag til indsats: Der er allerede gjort en stor indats fra
afdelinges side mhp. udnyttelse af konferencernes
leeringsveerdi. Denne indsats bgr synliggares overfor de
uddannelsessggende samtidig med, at der
forventningsafstemmes ift. deltagelse.

Tidshorisont: 3 md.




