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Punkt 1: Godkendelse af dagsorden (Bilag NR 30/12)
Dagsordenen blev godkendt

Punkt 2: Tema: Akutmodtagelserne og uddannelse af de yngre leger - udfor-

dringer og gnsker?

Sagsfremstilling: Indleg fra reprasentanter fra de tre uddannelsesregioner samt

leegerne, hvor fokus rettes mod den legelige videreuddannelses kar og udfor-
dringer samt muligheder og gnsker for fremtiden set fra forskellige vinkler og
niveauer. Formalet er, at vi far inspireret hinanden i den fremtidige arbejdstil-

retteleggelse sa kvaliteten af videreuddannelsen bliver hgj.

Bilag: NR 31-12 Akutmodtagelser

Oplaeg ved Jens Tingleff, I edende overlege

6. december 2012
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Oplegget er vedlagt referatet.

Det blev i oplegget fremhavet, at akutafdelinger kan ses som en gatekeeper i
forhold til at afklare, om hospitalet er den bedste lgsning for patienten.

Det blev i oplaegget understreget, at det er vigtigt at sikre en robust organisato-
risk struktur, hvor der er klarhed over hvem, der har ledelsesretten over den
enkelte lege.

Oplaeg ved Troels Kodal, Uddannelsesansvarlig overlaege

Oplegget er vedlagt referatet.

Det blev i oplaegget blandt andet understreget, at der er behov for sygehusledel-
sens opbakning og prioritering, hvis det skal vere muligt at skabe en succesfuld
akutafdeling. Akutafdeling er blandt andet afhangig af at fa etableret en tat
sammenhang til specialeafdelingerne. I den forbindelse er det ikke ngdvendig-
vis afggrende, om leegen er ansat i FAM eller pa specialeafdelingerne.

Der er pa sygehuset etableret et koordinerende uddannelsesudvalg, som spiller
en stor rolle i forhold til at fa uddannelse pa akutafdelingen til at forlgbe godt.

Oplaeg ved Hanne Arildsen, PKL

Oplegget er vedlagt referatet.

I oplegget blev det blandt andet fremhavet, at det er vigtigt at indarbejde den
legelige videreuddannelse i samme koncept, som sundhedsvasenet og resten af
samfundet. Det betyder, at en del af den legelige videreuddannelse ogsa bgr
forega pa akutafdelingerne.

For at fa en effektiv uddannelse er det ngdvendigt klart at definere, hvilke
kompetencer, der skal opnas de forskellige steder, samt hvem, der har supervi-
sionsansvaret, hvis det ikke er tydeligt, hvor den enkelte l&ge er forankret. Li-
geledes er der behov for en klar ansvarsfordeling samt afklaring af snitflader til
specialeafdelingerne.

En revision af beskrivelsen af kompetencer i malbeskrivelserne kan vere ngd-
vendig for i hgjere grad at fa udnyttet det uddannelsespotentiale, der er i akut-
afdelingerne.

Oplaeg Mads Skipper, Legeforeningen

Oplegget er vedlagt referatet.

Det blev i oplegget fremhavet, at akutafdelingerne har et vist uudnyttet uddan-
nelsespotentiale og at det er vigtigt at holde fokus pa, hvordan dette kan udnyt-
tes bedre.

I opleegget blev det papeget, at almen medicinerne har efterlyst, at de i hgjere
grad tenkes ind i akutafdelingerne, da de besidder en r&ekke af de kompetencer,
som efterlyses.

I oplaegget blev det efterlyst, at der atholdes inspektorbesgg pa akutafdelinger-
ne.
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Opsamling og kommentarer til opleggene

De enkelte opleg affgdte en reekke drgftelser bade efter hvert enkelt oplaeg men
ogsa i en afsluttende samlet drgftelse. Overordnet set var der i radet en opfattel-
se af, at vi i forhold til akutafdelingerne er pa rette vej, men at det vil vaere en
vedvarende proces at fa optimeret akutafdelingerne og den uddannelse, der
finder sted.

I forbindelse med drgftelserne blev en reekke forskellige forhold fremhavet:
¢ Enighed om, at mange kompetencer kan lzres pa en akutafdeling.

e Det er vigtigt, at na frem til en model, hvor den uddannelse, der foregar
pa akutafdelingerne, anerkendes af de enkelte specialer.

o Der bgr vere klart definererede rammer for, hvad der skal leres 1 akut-
afdelingerne og pa specialeafdelingerne.

¢ De fleste hgjt specialiserede funktioner foregar et andet sted end pa
akutafdelingerne.

e Deter vigtigt, at den enkelte uddannelseslege bibeholder kontakt til
leeger inden for eget speciale.

e Det er relevant at vurdere, hvilke kompetencer fra malbeskrivelserne,
der kan opnas pa akutafdelingerne.

e Vigtigt, at specialerne er i front pa akutafdelingen, sa de herigennem
kan tage ansvar for patienterne men ogsa for den uddannelse, der fore-
gar.

e Akutafdelingerne er relativt nye og udviklingen bares mange steder af
ildsjeele. Det er derfor vigtigt at fa sat sa meget struktur pa arbejdet, at
tiltagene ikke faser ud.

e Yderst vaesentligt, at sygehusledelsen bakker op om og prioriterer akut-
afdelingerne.

e Der ligger en ledelsesmassig opgave i at sikre en vis ensartethed i,
hvordan akutafdelingerne opbygges.

e Der er en stor opgave i at fa afklaret snitflader mellem akut- og specia-
leafdelingerne

Punkt 3: Godkendelse af referatet og sendringer fra mgdet d. 3. oktober
2012 (Bilag NR 28/12)

Sagsfremstilling: Der er ikke indkommet nogen bemarkninger til referatet
Indstilling: Der foretages ikke @ndringer i referatet.
Referatet blev godkendt.

Punkt 4: Dimensioneringsplan 2008-2012 - Status pa opslaede og besatte
forlgb (Bilag NR 32-12 — Bilag NR 36-12)

Sagsfremstilling: Perioden for dimensioneringsplan 2008-2012 er nu overstaet.
Sundhedsstyrelsen giver en status pa, hvor mange hoveduddannelsesforlgb, der
er blevet besat i Igbet af perioden.
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Indstilling: Til orientering og drgftelse

Sundhedsstyrelsen prasenterede kort tallene. Pa trods af, at der fortsat er visse
regionale og specialemessige udfordringer fandt radet, at der har varet en posi-
tiv udvikling i lgbet ad perioden.

Punkt 5: Status pa indberetningen af opslaede og besatte introduktionsstil-
linger.

Sagsfremstilling: Der gives en status pa synligggrelse af opslaede og besatte
introduktionsforlgb.

Indstilling: Til orientering og drgftelse

Regionerne forventer efter mgdet mellem sundhedsdirektgrerne i januar, at
kunne komme med en tilbagemelding pa tidshorisonten i forhold til at fa tilve-
jebragt indberetningen af opslaede og besatte introduktionsforlgb.

Radet drgftede kort, om det var hensigtsmessigt at bibeholde kravet om indbe-
retningen. I den sammenhang blev der fremlagt en reekke synspunkter

¢ Indberetningen ungdigt bureaukratisk

e Af antallet af besatte i-stillinger kan det ses, at der opslas nok stillinger
til, at dimensioneringsplanen overholdes

e Da leger er omfattet af firearsreglen er det vigtigt at sikre, at regioner-
ne opslar de introduktionsstillinger, de skal

e Indberetningen er et redskab i forhold til at fglge hvor mange i-
stillinger, der er

Punktet vil ikke fremadrettet optraede som selvstendigt punkt pa dagsordenen,
men Sundhedsstyrelsen vil lgbende orientere om udviklingen.

Punkt 6: Status pa arbejdet med anbefalingerne fra rapporten: Speciallze-
geuddannelsen - status og perspektivering (Bilag NR 37-12)

Sagsfremstilling: Der gives en status pa arbejdet med anbefalingerne fra status
og perspektiveringsrapporten.

Indstilling: Til orientering og drgftelse

Det fremsendte bilag viser, at der allerede er igangsat en del arbejde, som fglge
af rapportens anbefalinger. Regionerne fremhavede i den sammenhang, at en
del af de opgaver, de star som ansvarlige for, er noget, der sker Igbende. Radet
drgftede, hvordan omraderne bgr prioriteres i det fremadrettede arbejde.

I drgftelserne blev fglgende punkter blandt andet navnt

e Optimering af kurser, herunder udvikling af kursuslederes padagogiske
kompetencer

e Forskningstrening
¢ Evaluering af uddannelsesstedet
® God vejledning i klinikken

Danske Regioner oplyste, at de har igangsat et arbejde med at se nermere pa
hvordan den kliniske uddannelse kan styrkes.

Side 4



Sundhedsstyrelsen gjorde opmarksom pa, at der pt. ikke gkonomiske midler til
at gge kursusaktiviteterne.

Radets medlemmer var enige om, at det prioriteres at fa igangsat en arbejds-
gruppe, der ser neermere pa evalueringen af uddannelsessteder, saerligt med
henblik pa at fa revideret spgrgsmalene i evaluer.dk.

Derudover skal regionerne overveje, om der skal neds@ttes en arbejdsgruppe i
regi af radet for at se n@rmere pa rammerne for den individuelle uddannelses-
plan, eller om det er et omrade, som regionerne selv ser n@rmere pa.

Endeligt fandt radet, at det skal prioriteres at fa igangsat en arbejdsgruppe, der
skal se n@rmere pa forskningstreeningen, men at denne arbejdsgruppe godt kan
afvente til en arbejdsgruppe om evaluering af uddannelsesstedet er ferdig.

Punkt 7: Orientering

Orientering fra Sundhedsstyrelsen

e Effektiviseringer og besparelser i Sundhedsstyrelsen har betydet, at der
nedlegges 36 stillinger svarende til 27 arsveerk.

e Der kan blive behov for ogsa at justere pa styrelsens udgifter i forbin-
delse med den legelige videreuddannelse.

e En ny legeprognose er planlagt publiceret i 1.kvartal 2013.
e Der afholdes inspektorarsmgde den 18. marts 2013.

e Styrelsen er ved at implementere et nyt administrativt system til inspek-
torordningen.

e Styrelsen modtager dagligt henvendelser vedrgrende firearsreglen, men
kun et mindre antal leeger opnar ikke dispensation.

e En opdateret FAQ samt et opdateret administrationsnotat vedrgrende fi-
rearsreglen er sendt til kommentering hos videreuddannelsesregionerne.

¢ Sundhedsstyrelsen har modtaget en rekke kommentarer til vejledning
om meritvurdering, som vil indga i det videre arbejde med udarbejdel-
sen af vejledningen.

® 1996 uddannelsesordningen ophgrer med udgangen af 2012, for gren-
specialer er ophgrstidspunktet udgangen af 2015.

¢ En engelsk version af det offentlige autorisationsregister er ved at blive
udviklet.

e Et nyt felles register for tilsyn med private behandlingssteder, tilsyn
med kosmetisk behandling samt autorisationer er ved at blive udviklet.

Orientering fra Videreuddannelsesregionerne

Orientering er fremsendt skriftlig til Sundhedsstyrelsen.
Videreuddannelsesregion Nord

Samspillet mellem uddannelse og akutafdelingerne er i fokus.
Revideret Kommissorium for de specialespecifikke uddannelsesudvalg
blev godkendt af DRRLYV, tydelig deltagerkreds, mere tydelig inddra-
gelse af ledelsessystemet.
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Indledende drgftelse af fordele/ulemper ved opdelte stillinger i intern
medicin.

Fremtidig Klinisk Ledelsesmessig Organisering i Region Nordjylland
blev gennemgaet.

RM og RN arbejder i faellesskab pa at lave en vurdering af den fremti-
dige efterspgrgsel efter specialleger i RM og RN.

Arhus Universitetshospital har udarbejdet flot arsrapport om den leege-
lige videreuddannelse pa hospitalet
http://www.auh.dk/fagfolk/forskning+og+uddannelse/1%C3% A6gelig+
videreuddannelse

Videreuddannelsesregion Syd

Fokus pa:

udvidelse af PUF-gruppen efter aktuelt opslag

kombinationsstillinger - forskning i den legelige videreuddannelse —
opggrelse over specialer etc pa kommende mgde i DRRLV

de intern medicinske specialer og hvorledes l&gerne sikres ’common
trunk” kompetencer — DRRLYV forelegges pa kommende mgde para-
digme

Nye strukturer med FAM samt dannelse af nye tveergaende centre og
klinikker og hvilke implikationer dette giver for legelig videreuddan-
nelse

Videreuddannelsesregion (st

Radet har i efteraret haft temaet "Uddannelse og drift” pa dagsordenen.
Der iverksattes pa den baggrund et pilotprojekt i forhold til kompeten-
cevurdering.

Det Regionale Rad har tilladt, at specialet Kirurgi i en 2 arig forsggspe-
riode har ansvar for hele forskningstreningselementet for eget speciale
Specialet Kirurgi har ansggt om etablering af obligatorisk ferdigheds-
kurser for lager ansat i introduktionsstillinger. Radet fandt, at formalet
med projektet var godt, men der skal findes en afklaring pa gkonomien
fgr det kan iverksattes

Radet har noteret sig mange udmerkede inspektorrapporter, men ogsa
enkelte i spektret “mindre gode til kritisable”.

Det Regionale Rad har desuden diskuteret om den evaluering og vurde-
ring, der foretages af uddannelsen i Almen Praksis er tilfredsstillende.
Det vurderes at vere tilfaeldet.

Region Hovedstaden har indgaet aftale vedr. vagt i Psykiatrien mhp.
sikring af tilstreekkelig adgang til supervision. Aftalen anbefales som
eksempel for andre.

Radet afholder temamgde den 5. februar over emnet “Hvordan findes
de kommende legelige ledere? Hvordan understgttes og udvikles inte-
ressen i lgbet af hoveduddannelsen sédledes, at de fastholdes?”

Radet har i Igbet af aret fulgt status for besatte i-stillinger. Generelt er
alle i-stillinger besat og de opslas lgbende
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Orientering fra andre medlemmer af Radet.

LVS afholder arsmgde den 25. januar 2013 og emnet er sundhedsorganisation
og sygehusstruktur.

Punkt 8: Eventuelt
Intet til punktet
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