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Forord

I henhold til § 2 1 bekendtgerelse nr. 1257 af 25. oktober 2007 om uddannelse af specialleeger god-
kender Sundhedsstyrelsen mélbeskrivelser for de laegelige specialer. Malbeskrivelserne angiver de
teoretiske og praktisk-kliniske kompetencer, som kraeves for at opna tilladelse til at betegne sig som
speciallege 1 det enkelte speciale.

Malbeskrivelserne for de leegelige specialer udarbejdes i taet samarbejde med de videnskabelige
selskaber.

Malbeskrivelsen for speciallegeuddannelsen i dermato-venerologi er udarbejdet i samarbejde med
Dansk Dermatologisk Selskab.

Enhed for Evidens, Uddannelse og Beredskab
Sundhedsstyrelsen

Marts 2017
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1 Indledning

I henhold til § 2 1 Sundhedsstyrelsens bekendtgerelse nr. 1257 af 25. oktober 2007 (med senere tilfo-
jelser) om uddannelse af specialleeger godkender Sundhedsstyrelsen malbeskrivelserne for de laege-
lige specialer.

Malbeskrivelserne praciserer de minimumskompetencer, der skal opnés og godkendes i lobet af
leegens uddannelse til speciallege.

De videnskabelige selskaber har en naturlig faglig interesse i at sikre, at kompetencerne i malbeskri-
velserne er relevante og opdaterede, dels i1 forhold til den faglige udvikling i1 specialerne og dels ba-
seret pa den erfaring, der opnds under anvendelsen af malbeskrivelser og uddannelsesprogrammer i
uddannelsesforlgbene.

Der udarbejdes adskilte mélbeskrivelser for specialespecifikke introduktionsforleb og hoveduddan-
nelsesforleb.

1.1 Overgang til ny milbeskrivelse

Malbeskrivelsen er geeldende for uddannelsesforleb opsléet til besattelse pr. 1/4 2017 eller herefter.
Igangverende uddannelsesforleb kan ferdiggeres efter den tidligere malbeskrivelse fra 2015, eller
man kan velge at overga til den nye mélbeskrivelse. Opnaelsen af kompetencer dokumenteres elek-
tronisk pd logbog.net. Den uddannelsessagendes logbog.net korresponderer med den valgte mélbe-
skrivelse.

Hvis den uddannelsessogende, efter aftale med uddannelsesansvarlig overlege, velger at overga til
ny mélbeskrivelse, sker dette efter henvendelse til eget regionale videreuddannelsessekretariat. Her-
efter skal de kompetencer, der er godkendt pa tidligere malbeskrivelse, godkendes igen i logbog.net
pa den nye malbeskrivelse. Dette kan dog geres i en samlet arbejdsgang.

Introduktionsstillinger efter nuvarende og tidligere malbeskrivelse giver pa lige fod adgang til at
soge hoveduddannelsesstilling.

2 Den generelle del

Der knytter sig en reekke lovmessige regler og begreber til speciallegeuddannelsen, som er ens for
alle malbeskrivelser pd tvars af specialer og for introduktions- og hoveduddannelserne.

P4 Sundhedsstyrelsens hjemmeside er den danske specialleegeuddannelse nermere beskrevet, her-
under lovgrundlag, organisation, opbygning, akterer, terminologi med mere.

2.1 De syv laegeroller

Sundhedsstyrelsen nedsatte 1 september 2012 en arbejdsgruppe, der skulle revidere beskrivelsen af
de syv legeroller. Arbejdsgruppen udgav i maj 2013 rapporten ”De syv laegeroller’” hvori alle rol-
lerne er grundigt beskrevet. En af @ndringerne er, at laegerollerne bliver defineret pé tre niveauer, se
figuren pa neaste side (fra Sundhedsstyrelsen rapport).


http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse/speciallaeger/~/media/A525A52DF9B44A6C873C4E3BC4267312.ashx

Individniveau
Den konkrete arbejdsopgave og det nare team

— Patientkonsultationen, stuegang, amb., operation,
diagn. undersggelser

Organisationsniveau

Konteksten og det bredere team

— Primaer sektor, sekundaer sektor, tertizer sektor og
samspillet imellem disse og andre instanser

Samfundsniveau

Den generelle kontekst og det store perspektiv

— Specialet/faget, Professionen, Regionerne, Staten,
Samfundet

Nedenstaende tabel er ligeledes fra Sundhedsstyrelsens rapport og giver et overblik over indholdet 1
de enkelte leegeroller.

Oversigt over fordeling af elementer pa de 7 laegeroller 2012

Rollebetegnelse Elementer
Medicinsk ek- Laegevidenskabelig viden, feerdighed og holdning (kompetence)
spert/lcegefaglig

Udredning, diagnostik og behandling
Laegefaglige prioriteringer
Identifikation og lesning af sundhedsfaglige problemstillinger

Kommunikator Dialog med patient / parerende / fagfeller og andre samarbejdspart-
nere
Formidling af faglige problemstillinger (metoder og medier)
Beherskelse af forskellige medier (talte, skrevne og visuelle)

Samarbejder Patientrelateret / tvaerfagligt samarbejde
Patient empowerment
Teamsamarbejde (leder og teammedlem)

Leder / administrator /or-  Prioritering (egen og andres tid)

ganisator
Patientforleb pa tvers af afdelinger og sektorer
Maodeledelse
Konflikthdndtering
Formelle organisatoriske poster
Patientsikkerhed
Kvalitetsarbejde



Rollebetegnelse

Sundhedsfremmer

Akademiker/forsker og underviser

Professionel

Elementer

Vejledning og radgivning om sundhedsfremmende initiativer
Reaktion pa tilbagevendende skadevolden-
de/sygdomsfremkaldende faktorer

Profylakse

Sundhedsfremmende tiltag

Refleksiv tilgang til egen og andres praksis

Evidensbaseret viden og omsatning af forskning til praksis
Forsknings- og udviklingsprojekter

Ansvar for egen lering (livslang lering)

Undervisning & uddannelsesmiljo

Omhu og samvittighedsfuldhed

Forvaltning af faglighed 1 overensstemmelse med laegelofte og
lovgivning

Beslutningstagen pa baggrund af begranset information
Patientens autonomi

Rollemodel

Egne graenser

Etiske dilemmaer

Velaftbalanceret forhold mellem arbejds- og privatliv

Lzaegelig viden/kundskaber er af forskellige slags:

1. Teoretisk viden
”Kognitive kundskaber”

2. Praktisk viden/kundskaber
“Feerdigheder”

3. Etisk/moralsk viden
”Holdninger”

EPA begrebet

Teknisk - Viden om biomedicinske fakta og begreber
Kontekstuel - Viden om sygdom pa individ-, familie-
og samfundsniveau.

Intellektuel - Problemlgsning og beslutningsproces
Interpersonel - Samtalen med patienter, objektiv un-
dersagelse, kliniske procedurer og operative indgreb,
kommunikation med systemet

Teknisk - Viden om lagelig etik
Intellektuel - Foretage etisk analyse
Interpersonel - Legelige holdninger

Malbeskrivelsen er bygget op af 19 ’Entrustable Professionel Activities’ - EPA’er. Hver EPA bestér
af en ramme med talrige kompetencer og faerdigheder, der tilsammen beskriver en hgj grad af kom-
pleksitet, som kan udmentes til forskellige leeringssituationer og pd mange forskellige niveauer over
tid. Samlet set udger EPA’erne kernen af uddannelsen til Dermato-venerolog i Danmark. Den en-
kelte EPA gor det muligt at lave en lang raekke feedback situationer, der samlet set vil fore frem til
et meget hojt niveau af kompetencer, for man kan fa godkendt sit uddannelsesforleb og er faerdig-



uddannet speciallege. Kompetencevurdering og feedback i forhold til EPA’erne er obligatorisk og
kan ikke fraviges.

Samtidig vil det vaere muligt og obligat at mede en lang reekke andre patientgrupper og ferdigheder,
som herer med til faget. Vi har her valgt at definere disse kompetencer som — andre kompetencer’.
Det betyder, at kompetencerne skal leeres undervejs i uddannelsen, men at der er valgfrihed med
hensyn til leringsstrategier. Kompetencevurderingsmetoderne er obligatoriske, og det betyder, at de
skal anvendes 1 den valgte situation.

Blooms taxonomi

Malbeskrivelsen er opbygget med en ensartet terminologi omkring leeringsmal. Den bygger pa
Blooms taxonomi' som beskriver seks niveauer af leering. 1: viden/kendskab, 2: forstéaelse, 3: an-
vendelse, 4: analyse, 5: syntese og 6: vurdering/evaluering. Se gerne denne video pé youtube:
http://www.youtube.com/watch?feature=endscreen&NR=1&v=eZARe2 HQcA

3 Den specialespecifikke del

Denne del af mélbeskrivelsen beskriver specialet, de kompetencer der som minimum skal opnas
samt specialets anbefalinger til leeringsstrategier og fastlagte obligatoriske metoder til kompetence-
vurdering. Ligeledes beskrives de obligatoriske specialespecifikke kurser og forskningstraening.
Denne del er udarbejdet af specialets videnskabelige selskab, som ogsa er ansvarlig for revision 1
henhold til Sundhedsstyrelsens vejledning om udarbejdelse og revision af malbeskrivelse.

3.1 Beskrivelse af specialet

Det dermato-venerologiske speciale varetager forebyggelse, diagnostik, behandling og forskning
inden for hudsygdomme samt seksuelt overforte sygdomme. Dermatologien omfatter alle sygdom-
me, som manifesterer sig i huden, herunder ogsa hudmanifestationer ved interne sygdomme som
bindevavs- og cancersygdomme eller mangeltilstande, hvor hudsymptomer kan vare den forste
marker. Endvidere omfatter specialet visse slimhindesygdomme. Forebyggelse af en raekke syg-
domme som f.eks. hudcancer, kontakteksemer og seksuelt overforte sygdomme foregir gennem
information og epidemiologisk overvigning.

Hovedparten af de dermato-venerologiske patienter har et ambulant forleb. Nogle patienter ses kun
4 gange, og her er det vigtigt hurtigt at kunne danne sig et overblik over patientens sygdom samt
lave plan for udredning og behandling. Dermatologi er pa grund af de mange, korte ambulante be-
sog, et meget travlt og beslutningstungt speciale. En leege, der ensker at blive dermatolog, skal der-
for vaere indstillet pa en uddannelse, hvor der skal tages kliniske beslutninger i relativt komplekse
situationer under et vist tidspres. Samtidig er det vigtigt, at leegen kan handtere gruppen af patienter
med lange/kroniske og komplicerede forleb, som i et varierende omfang kraver indleggelse og
samarbejde med andre medicinske afdelinger. Dermatologer servicerer hyppigt andre afdelinger
med tilsyn pa deres indlagte patienter. En leege, som ensker at blive dermatolog, skal derfor besidde
gode evner indenfor kommunikation, tilpasset de forskellige modtagere (patienter, parerende, sam-

' Bloom B. Taxonomy of educational objectives. David McKay Company, Inc; 1956. The classifica-
tion of educational goals, Handbook I Cognitive Domain.


http://www.youtube.com/watch?feature=endscreen&NR=1&v=eZARe2_HQcA

arbejdspartnere osv.) og deres behov. Man skal kunne formidle medicinsk viden og prasentere en
sygehistorie pa en effektiv mide. Leger i dermatologisk uddannelse forventes at vare i stand til at
opsege og anvende evidensbaseret medicin.

Hoveduddannelsen gennemfores via ophold pd to specialafdelinger samt et halvt ar i hhv. en derma-
to-venerologisk speciallegepraksis og pa en medicinsk afdeling. Flertallet af dermatologiske speci-
alleeger arbejder i dermatologiske specialleegepraksis (solopraksis eller kompagni-
skab/praksisfellesskaber).

I takt med den generelle udvikling inden for legevidenskaben sker en tiltagende subspecialisering
pa dermatologiske hospitalsafdelinger samt uddannelse af fagomradeeksperter inden for fx allergo-
logi. En lege, som egnsker at blive dermatolog, mé derfor gerne have interesse inden for et eller flere
fagomrader, men skal vaere indstillet pa, at speciallegeuddannelsen i dermatologi er en bred klinisk
baseret uddannelse.

Dermato-venerologi er et forskningsaktivt speciale.

I dermato-venerologien samarbejder vi med en raekke specialer, herunder patologi, reumatologi,
onkologi, h&matologi, plastikkirurgi, padiatri, lungemedicin, infektionsmedicin, arbejdsmedicin og
klinisk genetik. Laegen, som ensker dermatologisk uddannelsesstilling, ber i sine tidligere ansettel-
ser tilstreebe af opna kompetencer inden for intern medicin og derved have kliniske ferdigheder
indenfor akutte medicinske tilstande, erfaring med medicinsk stuegang og samarbejde med andre
afdelinger omkring indlagte patienter.

Det er vigtigt at udvise mélrettethed 1 planleegning af egen lering og uddannelse og engagement 1
egen faglig udvikling ved tilegnelse af fagspecifik viden. Mélrettethed kan demonstreres ved, at
man kan gere rede for sine mal og demonstrere, at man har forfulgt de mal, man undervejs har sat

sig.

3.2 Beskrivelse af uddannelsens overordnede forleb

Uddannelsen til specialleege i dermato-venerologi har en samlet varighed pa 60 maneder ud over
den kliniske basis uddannelse. Hvis mélbeskrivelsens kompetencer ikke er opnaet indenfor den an-
givne tidsperiode, kan uddannelsesforlebet forlenges med henblik pa opnéaelse af de manglende
kompetencer.

De i mélbeskrivelsen anferte kompetencer er inddelt i 19 EPA’er, som opfattes som dermatologens
kernekompetencer, og som derfor skal mestres til hgjeste Blooms niveau, inden uddannelsen kan
godkendes som gennemfort. Det er dog sdledes, at 2 EPA’er er udvalgt til at veere kernekompeten-
cer, der til et vist Blooms niveau skal kunne mestres, for en uddannelsessogende leege kan godken-
des til at have feerdiggjort introduktionsuddannelsen. Ver opmaerksom p4, at disse to EPA’er ogsd
skal kompetencevurderes i hoveduddannelsen dog til et hgjere Blooms niveau. Derudover er der et
antal ”andre kompetencer” som den uddannelsessegende skal have kendskab til og som den uddan-
nelsessggende 1 visse tilfelde — og efter aftale kan have sarlig interesse og udviklingspotentiale
indenfor. Kompetencevurderingen i sin obligatoriske form erstatter hermed en egentlig specialist
eksamen.

Uddannelsen omfatter 12 maneders introduktionsuddannelse pa dermatologisk hospitalsafdeling og
48 méneders hoveduddannelse. Hoveduddannelsesforleb opslds som kontinuerlig ansattelse, der
dekker hele hoveduddannelsen. Forste ansattelse i hoveduddannelsen er 6 méneders sideuddannel-
se 1 et tilgreensende speciale. Efter sideuddannelsen pdbegyndes ansattelse pa den primere derma-



tologiske afdeling i 12 méneder, herefter 12 maneder pa anden dermatologisk afdeling, herefter 6
méneder i dermatologisk speciallegepraksis og efterfolgende afsluttende 12 maneders ansattelse pa
den primare dermatologiske afdeling. De enkelte uddannelsesforleb fastlegges af videreuddannel-
sesregionen 1 samarbejde med specialets faglige radgiver (PKL eller videreuddannelsesudvalg).

Dermatologisk specialleegepraksis indgér i uddannelsen, da en vaesentlig del af patientvaretagelsen
sker 1 specialleegepraksis. Nogle af malbeskrivelsens kompetencer kan bedst opnas 1 speciallege-
praksis. Disse kompetencer omfatter handtering af almindeligt foreckommende hudlidelser, som ikke
henvises til hospitalsafdelingerne og derfor kun vanskeligt laeres her. Desuden indgar administration
og ledelse af speciallegepraksis og samarbejdet mellem specialleegepraksis og relevante samar-
bejdspartnere. Excision af mindre hudtumorer er en kompetence, der dels opnas pa dermatologisk
hospitalsafdeling og dels ved ansattelse i speciallegepraksis. I nogle uddannelsesregioner er der
derudover etableret fokuseret klinisk ophold af 2 dages varighed pa plastikkirurgisk afdeling.

[ uddannelsen indgir desuden generelle kurser (se Malbeskrivelse for speciallegeuddannelsen. Den
generelle del fzlles for alle specialer, Sundhedsstyrelsen 1. december 2011), specialespecifikke
kurser (se 3.4.4) samt forskningstreningsmodul (se 3.4.5).

Det generelle kursus i1 vejledning under introduktionsuddannelsen arrangeres af den regionale laege-
lige videreuddannelse med varighed af 2 dage.

De generelle kurser (SOL 1, 2 og 3), der skal gennemfores under hoveduddannelsen, er pa hhv. 2, 3
og 3+1 dag.

Alle generelle kurser, pd ner SOL 2, der atholdes af Sundhedsstyrelsen, aftholdes af de regionale
rad for laegelig videreuddannelse. Den instans, der aftholder kurset, star ogsa for information, tilmel-
ding osv., se de respektive hjemmesider.

3.3 Introduktionsuddannelse

3.3.1 Kompetencer

De enkelte kompetencer, som skal vurderes, er her beskrevet, sa det fremgar, hvilke af de 7 laegerol-
ler, der indgar i kompetencen. Det er desuden konkret beskrevet, hvilket niveau kompetencen skal
mestres pd, nar den kan endeligt godkendes. Ved formulering af en kompetence, vaelges det akti-
onsverbum, der tydeligst beskriver, hvordan kompetencen skal opnds. Der er angivet anbefalede
leeringsstrategier, som afdelingen kan velge mellem. Derimod er den/de anferte metode(r) til kom-
petencevurdering obligatoriske. Hermed bliver disse landsdekkende, s& det er ens hvordan kompe-
tencen vurderes uanset, hvor laegen uddannes og vurderes.

3.3.2 Leringsstrategier og metoder til kompetencevurdering
Der henvises til afsnit 3.4.2. vedrerende leringsstrategier og metoder til kompetencevurdering 1 det
dermatologiske speciale.

Kompetencekort og vejledninger ligger pa specialets hjemmeside under uddannelsesudvalg
(www.dds.nu). Disse kan lebende opdateres i deres udformning, men skal altid understette de be-
skrevne kompetencer og metoder.

10


http://www.dds.nu/

3.3.3 Obligatoriske kompetencer: dermato-venerologi

Denne liste angiver de kompetencer introduktionsleegen skal besidde, med konkretisering af kompe-
tencen, de anbefalede leeringsstrategier og de(n) valgte obligatoriske metoder til kompetencevurde-
ring. Kompetencerne og de tilknyttede vurderingsmetoder konkretiseres ved anvendelse af kompe-
tencekort eller anden konkret vejledning, og der angives link til disse. I denne tekst skal det tydelig-
gores, hvilke af de 7lageroller, der indgér. Kompetence opnéelsen er inddelt i forskellige svarheds-
grader ved angivelse af Blooms niveau inddeling, som kan anvendes direkte ved udmentning af
uddannelsesprogram og deraf folgende individuel uddannelsesplan.

I introduktionsuddannelsen er de to EPA’ers leringsmél og komptencevurderingsmetoder obligato-
riske og skal planlaegges igennem et relevant uddannelsesprogram, der med passende tidsintervaller
kan kompetencevurderes. Dertil kommer en rekke andre kompetencer, som introduktionslaegen
ogsé skal kunne mestre.

11



Kompetencer i introduktionsuddannelsen

Lzeringsstrategi(er) Kompetencevurde-
Nr | Blooms niveau Kompetence (inklusive lzegeroller) Anbefaling ringsmetoder(r),
Obligatoriske(e)
1 | EPA: Patient, der henvender sig p4 mistanke om seksuelt overfert sygdom
1.1]6 Inden klinisk kontakt have lest afdelingens instrukser om venerologisk Selvstudium Struktureret vejleder-
sygdom inklusive DDS guidelines www.dds.nu samtale
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
12 |5 Kunne optage relevant anamnese Selvstudium Struktureret vejleder-
e Ekspositioner og smitteadfaerd samtale
e Kendt venerologisk sygdom
e Hepatitis og HIV status
e Graviditetsstatus
Medicinsk ekspert/lcegefaglig og kommunikator
1.31]6 Objektiv undersaggelse inklusiv morfologibeskrivelse. Gynakologisk un- Superviseret klinisk arbejde | Kompetencekort for
dersagelse hvis relevant. Udtagelse af relevant provemateriale venerologisk under-
sogelse
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
1415 Diagnostik herunder: (Skal kompetencevurderes i 1. &r af hoveduddannel- | Superviseret klinisk arbejde | Case-baseret diskus-
sen til Blooms niveau 6) sion: syfilispatienten
¢ Olieimmersionsmikroskopi
2

e Morkefeltsmikroskopi / anden diagnostik

e Tolke testresultater

e Rejse mistanke om relevante differentialdiagnoser herunder genitale
dermatoser. Tilretteleegge diagnostik heraf

Medicinsk ekspert/lcegefaglig



http://www.dds.nu/

1.5

Behandling, herunder:

e Kryoterapi

Antiviral, antibakteriel og antimykotisk behandling

Cytotoksisk behandling

Immunmodulerende behandling

CO2 laser (skal forst bedemmes i 1.ar af H-uddannelsen til Blooms

niveau 6)

e Vurdere behov for akut henvisning til infektionsmedicinsk vurdering
og evt. post exposure profylakse

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk arbejde

Kompetencekort for
kryoterapi

1.6

Réidgivning

¢ Information om inkubationstider og smitteopsporing

e Varsel om seksuel atholdenhed

o Sikker sex adferd

e Vegjlede og informere ud fra patientens kulturelle og sociale baggrund
og rejseaktivitet

e Folge op pd institueret behandling og planlagte kontrolforleb

Leder/administrator/organisator, samarbejder, kommunikator og sund-
hedsfremmer

Superviseret klinisk arbejde

Case-baseret diskus-
sion: rddgivning af
den smittede patient

2 EPA: Patient med atopisk dermatitis
2.1 Inden klinisk kontakt have last afdelingens instrukser om atopisk dermatitis samt | www.dds.nu Struktureret vejleder-
DDS guidelines Selvstudium samtale
Medicinsk ekspert/leegefaglig
2.2 Kunne optage relevant anamnese Selvstudium Struktureret vejleder-
e Dispositioner til atopi samtale

e Kendte allergier og udfaldet af tidligere allergitest
e Atopi (allergisk rhinitis, astma og fedevareallergi)

13
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e Debut, arstidsvariation og udbredning
e Tidligere behandling og effekt heraf

Medicinsk ekspert/lcegefaglig og kommunikator

2.3 Udfere objektiv undersogelse Superviseret klinisk arbejde | Mini-CEX
e Morfologibeskrivelse, infektionstegn, trivselsvurdering hos bern
Medicinsk ekspert/leegefaglig

24 Udredning og diagnostik Superviseret klinisk arbejde | Mini-CEX

e Vurdering af diagnosen i henhold til diagnostiske kriterier

e Afgrense indikationen for yderligere allergi udredning (priktest,
RAST, fodevareprovokation og epikutantest)

¢ Rejse mistanken om differentialdiagnoser, f. eks. Nethertons syndrom,
ichtyosis, hyper IgE syndrom og lymfom

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

2.5

Behandling og rddgivning

e Konsultationen med bernepatienten med ledsagende péreren-
de/forzldre herunder behandling og rddgivning under hensyntagen til
familiens resurser

e Varetage planlegning, behandling og opfelgning ved brug af topikale
kortikosteroider, calcineurin-h&mmere, anti-infektivae og topikale
svampemidler. Behandling med kaliumpermanganatbade

e Indlede systemisk behandling efter relevante forprever og information
til patienten og eventuelle parerende: azathioprin, methotrexat ci-
closporin, prednisolon og mycophenolatmofetil

e  Styrke patientens sygdomsforstaelse og derigennem patientens adhae-
rence til den ordinerede behandling og forebyggende adfaerd

e Rédgive om fremtidige erhvervsvalg/uddannelse og revalidering

e  Vare bekendt med lovgivning om tilskud til et barn med kronisk syg-
dom og kronikertilskud til dyr medicin samt tilskud til legemiddelre-
gistreret fugtighedscreme

e Varetage rddgivning og information til patienten i samarbejde med

Selvstudium

Case-baseret diskus-
sion

14




andet sundhedspersonale

leder/ administrator/organisator

e Varetage socialmedicinske erklaeringer p4 anmodning
e Viderehenvise patienter med andre problemstillinger til andre specia-
ler (allergolog, lungemedicin, arbejdsmedicin, padiatri)

Medicinsk ekspert/leegefaglig, sundhedsfremmer, kommunikator, samarbejder,

Andre kompetencer - introduktionsuddannelsen

Nr.

Kompetence

Leeringsstrategier:

Kompetencevurderingsmetoder:

Ambulatoriekompetencer

3 Danne sig et overblik over den dermatologiske patient | Selvstudium og superviseret klinisk arbejde | Struktureret vejledersamtale og 360 graders
feedback
4 Anvende viden om dermatologi til at informere om Selvstudium og superviseret klinisk arbejde | Struktureret vejledersamtale og 360 graders
rationalet for behandling og mulige bivirkninger feedback
5 Gennemfore patientsamtale som afdakker patientens Superviseret klinisk arbejde Struktureret vejledersamtale og 360 graders
problemer pa det medicinske, sociale og psykologiske feedback
omréde
6 Forsta betydning af patients komorbide tilstande ved Selvstudium og superviseret klinisk arbejde | Struktureret vejledersamtale og 360 graders
planlegning af dermatologisk behandling feedback
7 Planlegge, dosere og administrere hyppigt anvendte Selvstudium og superviseret klinisk arbejde | Struktureret vejledersamtale og 360 graders
lokalbehandlinger feedback
8 Diagnosticere de almindeligste foreckommende hudli- | Superviseret klinisk arbejde Struktureret vejledersamtale og 360 graders
delser feedback
9 Indgé 1 tvaerfaglige teams med kolleger og andet sund- | Superviseret klinisk arbejde Struktureret vejledersamtale og 360 graders
hedspersonale feedback
10 | Bidrage til aktivt lringsmilje, herunder oplering af Superviseret klinisk arbejde Struktureret vejledersamtale og 360 graders
andre feedback
11 | Informere og radgive patienter og personale i sund- Superviseret klinisk arbejde Struktureret vejledersamtale og 360 graders

hedsfremme f.eks. solprofylakse og rygning

feedback
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Stuegangskompetencer

12

Danne sig et overblik over stuegang og prioritere op-
gaverne 1 samarbejde med stuegangsteamet

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

13

Bidrage til et aktivt leeringsmilje, herunder oplering af
andre

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

14

Lave undersogelsesplaner for, diagnosticere og be-
handle almindeligt forekommende dermatologiske
sygdomme

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

15

I dben dialog informere patient og parerende om un-
dersogelses- og behandlingsplan

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

16

Pé basalt niveau mundtligt og skriftligt foreleegge pro-
blemstillinger for kolleger og andet sundhedspersona-
le, saledes at dette kan danne grundlag for relevante
beslutninger

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

17

Optage dermatologisk orienteret anamnese og gennem-
fore dermatologisk orienteret objektiv undersogelse,
svarende til god medicinsk standard

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

18

Med udgangspunkt 1 den samlede viden om patienten
at udarbejde forslag til problemorienteret undersogel-
sesplan, angive sandsynlig diagnose og differentialdi-
agnoser for almindeligt foreckommende dermatologiske
sygdomme

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

19

Treeffe kliniske beslutninger for den enkelte patient pa
en made, der opfylder kriterierne for god medicinsk
standard

Superviseret klinisk arbejde

Mini-CEX og 360 graders feedback

Andre kompetencer

20

Kunne fremlaegge legefaglige problemstillinger klart
og tydeligt i forbindelse med konferencer, teammeoder
samt 1 dialog med samarbejdspartnere

superviseret klinisk arbejde

Caseprasentation

16




21

Kunne formidle et skriftligt budskab f.eks. 1 forbindel-
se med journal, epikrise og instruks og skal kunne do-
kumentere 1 henhold til geeldende krav om journalfe-
ring

superviseret klinisk arbejde

Case-baserede diskussion og instruks

17




3.3.4 Eventuelle kurser
Der horer ingen specialespecifikke kurser til introduktionsuddannelsen

3.4 Hoveduddannelsen

3.4.1 Kompetencer

De enkelte kompetencer, som skal vurderes, er her beskrevet, sé det fremgar hvilke af de 7 laegerol-
ler, der indgar i kompetencen. Det er desuden konkret beskrevet, hvilket niveau kompetencen skal
mestres pa, nar den kan endeligt godkendes ihht. Blooms niveau inddeling. Ved formulering af en
kompetence vaelges det aktionsverbum, der tydeligst beskriver, hvordan kompetencen skal opnés.
Der er angivet anbefalede laeringsstrategier, som afdelingen frit kan valge mellem. Derimod er
den/de anforte metode(r) til kompetencevurdering obligatoriske. Hermed bliver disse landsdaekken-
de, sé det er ens hvordan kompetencen vurderes uanset hvor laegen uddannes og vurderes.

3.4.2 Laringsstrategier og metoder til kompetencevurdering

Leeringsstrategier

I dette afsnit beskrives leringsstrategierne inden for specialet: selvstudium, superviseret klinisk
arbejde, generelle og specialespecifikke kurser.

Selvstudium

Selvstudium vil sige, at den enkelte med eller uden hjlp fra andre, tager initiativ til at definere sine
behov for lering, formulerer sine leringsmal, identificerer resurser og laeringsstrategier hertil, og
selv vurderer resultaterne. Laeste artikler, litteratursegninger, arbejde med PC-programmer m.m.
kan registreres i portefeljen. Under selvstudium herer opslag i guidelines/kliniske retningslinjer og
instrukser. Det vil indenfor dermato-venerologi typisk vaere leesning af afdelingernes instrukser og
regionale vejledninger, nationale og internationale guidelines og internationale tidsskrifter og laere-
boger.

Superviseret klinisk arbejde

Indbefatter kliniske arbejdsopgaver i forhold til patienter inklusive undersegelse, samtale, radgiv-
ning, vejledning, tilretteleeggelse af behandlingsforleb eller udredningsprogram. At arbejdet er su-
perviseret, sa laegen lobende modtager formativ feedback i forhold til sit kliniske arbejde, er en vae-
sentlig faktor for uddannelse indenfor rollen som medicinsk ekspert. Det vil indenfor dermato-
venerologi typisk vare direkte supervision i medet med patienten og indirekte supervision, hvor den
uddannelsessogende fremlagger de kliniske problemstillinger og forslag til losning heraf, hvorefter
den uddannelsesgivende giver feedback og den rette radgivning, vejledning, udredning og behand-
ling kan iveerksettes. Der kan ogsé vaere tale om gennemsyn af primarnotater og epikriser.

Generelle kurser
De generelle kurser, der er led i speciallegeuddannelsen, fremgér af "Maélbeskrivelse for speciallae-
geuddannelsen. Den generelle del fzlles for alle specialer”.
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De specialespecifikke kurser
De specialespecifikke kurser er beskrevet under punkt 4.1.1.

Formalet med kurserne er dels at tilfore viden, som ikke forventes erhvervet ved det almindelige
kliniske arbejde, dels at gve kliniske feerdigheder og kompetencer, som er specielle, komplekse eller
nye indenfor faget. Kurserne tilrettelaegges med henblik pa maksimal kursistaktiverende lering.

Kompetencevurdering

I dette afsnit beskrives metoder til kompetencevurdering. De valgte metoder til kompetencevurde-
ring bestér i: direkte observation (i form af mini-CEX og kompetencekort), helhedsvurdering (360
graders evaluering) samt retrospektive metoder (case baseret diskussion og struktureret vejleder
samtale).

Direkte observation

Direkte observation i forbindelse med en arbejdssituation anvendes i forskellige former af adskillige
specialer. Hertil anvendes tjeklister og skalaer, hvor udformningen er athangig af formélet. Direkte
observation er en kombination af viden, feerdigheder og holdninger. Eksempler pa sddanne struktu-
rerede observationer er mini-CEX og kompetencekort. Disse to former for struktureret observation
er valgt indenfor dermato-venerologi.

Mini-CEX (mini clinical evaluation exercise) Mini-CEX er et formativt evalueringsredskab til at
vurdere uddannelsessogende legers evner 1 sverere malbare kompetencer sd som kommunikation
og samarbejde f.eks. ved hadndering af en patientsituation i et ambulatorium eller i forbindelse med
en stuegang. Princippet bygger pa direkte observation af den uddannelsessegende, dvs. en kollega
observerer den uddannelsesseogende udfere forskellige handlinger. Samtidig udfyldes mini-CEX
skemaet, hvor givne kompetencer scores pa en 9-punkts skala, og den uddannelsessegende far
umiddelbar feedback pa handlingen. Mini clinical evaluation exercise skema malrettet dermato-
venerologi kan findes pa selskabets hjemmeside (www.dds.nu). Nyere data tyder pa, at der skal
mere end 10 observationer til, for at skemaerne kan bruges summativt. Som formativt redskab er
der dog intet nedre antal for observationerne og det kan derfor indplaceres i en travl klinisk hver-
dag.

Kompetencekort

Kompetencekortet er en tjekliste, som anvendes 1 forbindelse med direkte observation af en uddan-
nelsessggende lege. Af kompetencekortet fremgér hvilke elementer og kriterier for bedemmelsen,
der indgar i kompetencevurderingen. Ofte vurderes en kombination af viden og ferdigheder, idet
der er en stigende bevidsthed om, at der i forbindelse med udferelsen af en procedure indgér teenk-
ning bade for, under og efter udferelsen af proceduren. En vurdering af flere dimensioner foretages,
hvilket betyder, at der er spergsmél vedrerende de tekniske procedurer og f.eks. spergsmaél vedre-
rende information af patienten/samarbejdspartnere. I dermatologien fungerer kompetencekort 1 nog-
le tilfeelde som et ’kerekort”. I dermato-venerologi er der udarbejdet folgende kompetencekort:

Stansebiopsi

Curettage

Venerologisk undersogelse
Dermoskopi

Kryoterapi
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PDT behandling

Elliptisk excision

Enkelte laseroperationer og steroidinjektioner for dermatologer
Biologisk behandling

Helhedsvurdering

Begrebet helhedsvurdering beskriver en mere overordnet vurdering af l&egens samlede performance.
Denne vurdering foretages pa baggrund af en eller flere samarbejdssituationer. Der findes en fzlles
national model for 360 graders feedback, bade for introduktions- og hoveduddannelsesleger.

360-graders feedback /Multi-source feedback

Metoden egner sig til bedemmelse af uddannelsesleegens kompetencer indenfor kommunikation,
samarbejde, leder/administrator/organisator og professionel. Dette er roller, der kraever relationelle
kompetencer. Vurderingen baseres pa respons fra 16 til 20 kolleger tilhgrende faggrupper med be-
tydning for legens funktion i klinikken. Lagen bedemmes med en ratingskala og udsagnene sup-
pleres evt. med udtalelser i prosa. Evalueringen bygger pé direkte observation, hvilket giver en be-
tydeligt mere sikker bedemmelse end f.eks. en udtalelse fra en eller to vejledere. Ratingskalaens
yderste trin bliver defineret som hgjeste og laveste kompetence. 360 graders feedback skal altid
affede en handlingsplan, som uddannelsessogende skal arbejde videre med. Det er vist at 360 gra-
ders feedback kan fere til endring i adfzerd.

I dermatologien har vi valgt et ideelt respondentantal > 12 og desuden skal den uddannelsessogende
samtidig evaluere sig selv. Hvordan respondenterne udvelges kan bero pé lokale aftaler.

Spergeramme til 360 graders feedback findes pa selskabets hjemmeside (www.dds.nu).

Retrospektive metoder

Disse metoder er gode til at vise refleksion over tilleerte kompetencer og leringsprocesser. Der er
flere muligheder for retrospektiv kompetencevurdering. I dermatologien bruges strukturerede vejle-
dersamtaler og case-baseret diskussion.

Struktureret vejledersamtale

Den strukturerede vejleder samtale mellem den uddannelsessegende og vejlederen omhandler 1 for-
vejen definerede omrader men har ikke praeg af overhering. Optimalt gennemfores den i umiddelbar
tidsmessig relation til den kliniske arbejdssituation og problemlesning. Samtalen kan indeholde en
opsamling pa de tidligere evaluerings- og feedback situationer og udmunder i en fastleeggelse af
fremtidige mél og planer. Et eksempel pa struktureret vejledersamtale er den case-baserede diskus-
sion.

Case-baseret diskussion

Case-baseret diskussion fungerer som en metode til at vurdere den uddannelsessggende leges pree-
sentationer af kliniske tilfelde. Den skal basere sig pa et skriftligt materiale (journalnotat, epikrise
eller lignende). Der skal ligge kriterier til grund for vurderingerne. En simpel skala til bedemmelse
af hvert emne foreger metodens reliabilitet. Metoden er nem at udfere. Den er egnet til at bedemme
teoretisk kontekstuel viden og praktiske intellektuelle kundskaber. Det anbefales, at badde gode og
dérlige eksempler bliver gennemgiet sdledes, at laegen bliver bevidst om sine sterke og svage sider.
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Kompetencekort og vejledninger til struktureret vejledersamtale og case-baseret diskussion ligger
pa specialets hjemmeside, under uddannelsesudvalg www.dds.nu.. Disse kan lebende opdateres pa
udformning, men skal altid understotte de beskrevne kompetencer og metoder.

3.4.3 Liste med specialets obligatoriske kompetencer

Denne liste angiver de kompetencer speciallegen som minimum skal besidde, med konkretisering
af kompetencen, de anbefalede leringsstrategier og de(n) valgte obligatoriske metoder til kompe-
tencevurdering. Kompetencerne og de tilknyttede vurderingsmetoder konkretiseres ved anvendelse
af kompetencekort eller anden konkret vejledning, og der angives link til disse. I denne tekst er det
tydeliggjort hvilke af de 7 laege roller, der indgér. Kompetence opnaelsen er inddelt i forskellige
svaerhedsgrader ved angivelse af Blooms niveau inddeling, som kan anvendes direkte ved udment-
ning af uddannelsesprogram og deraf folgende individuel uddannelsesplan.
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Kompetencer i hoveduddannelsen

Nr Lzeringsstrategi(er) Kompetencevurde-
Blooms Kompetence (inklusive laegeroller) anbefaling ringsmetoder(r),
niveau Obligatoriske(e)

1 EPA: Den medicinsk syge patient

1.1 Optage anamnese Selvstudium Case-baseret diskussion

Gennemfore objektiv undersogelse, som er fyldestgerende i rela- | Superviseret klinisk
tion til patientens problemer arbejde
Diagnosticere almindeligt foreckommende medicinske tilstande.

Initiere og folge op pa behandling, under hensyntagen til patien-

tens grundsygdom

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, kommunikator, samarbejder, le-
der/administrator/organisator

2 EPA: Patienten med hindeksem

2.1 Inden klinisk kontakt have last afdelingens instrukser om kon- | Selvstudium Struktureret vejledersamtale

takteksem, Dansk Kontaktdermatitis gruppes "HANDEKSEM www.dds.nu
operationelle retningslinier for udredning og behandling” og
”Retningslinier for vurdering af relevans af kontaktallergi pavist
ved lappetest”
Medicinsk ekspert/lcegefaglig,
22 Kunne optage relevant anamnese Specialespecifikt kur- | Godkendt kursus

e Kendte allergier og udfaldet af tidligere allergitest
Forekomst af personlig atopisk dermatitis eller psoriasis
Dispositioner til atopisk dermatitis eller psoriasis

Atopi (allergisk rhinitis og astma)

Optage arbejdsanamnese

sus: Eksemer

Mini-CEX: den nye patient,
der henvises med handek-
sem
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e Eksemets arbejdsmassige relation
e Tidligere behandling og effekt heraf

Medicinsk ekspert/lcegefaglig og kommunikator

23

Udfere objektiv undersogelse
e Morfologibeskrivelse

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk
arbejde

Mini-CEX

24

Udredning
e Eksponeringskortleegning
Indhente og gennemgé datablade
Ordinere relevante tests
Informere om testprocedurer
Anmelde mistaenkt arbejdsbetinget lidelse til arbejds-
skadestyrelsen.

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, kommunikator, le-
der/administrator/organisator

Superviseret klinisk
arbejde

Case-baseret diskussion

2.5

Diagnostik

e Selvstendigt udfere pasetning og aflesning af epikutantest

o Aflase og tolke testresultater og vurdere relevansen af disse

e Gennemgang af indholdsdeklarationer pé patientens produk-
ter

e Overveje yderligere nedvendige test

e Stille endelig diagnose

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk
arbejde

Mini-CEX

2.6

Behandling og rddgivning
e Rédgive patienter om de paviste allergier/irritanter
e Rédgive patienter om eksemprofylakse
e Behandle eksem, herunder principper for og radgivning om
behandling med potente topikale kortikosteroider (inklusiv
okklusionsbehandling)

Superviseret klinisk
arbejde

Case-baseret diskussion

23




e Uddelegere relevante arbejdsopgaver til gvrige personale

e Varetage socialmedicinske erklaringer pa anmodning

e Viderehenvise patienter med andre problemstillinger til an-
dre specialer (allergologer, lungemedicinere, arbejdsmedi-
cinere)

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, sundhedsfremmer, kommunikator,
samarbejder, leder/administrator/organisator og professionel

EPA:

Patient med atopisk dermatitis

3.1

Inden klinisk kontakt have lest afdelingens instrukser om ato-
pisk dermatitis samt DDS guidelines

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

www.dds.nu
Selvstudium

Struktureret vejledersamtale

3.2

Kunne optage relevant anamnese

e Dispositioner til atopi
Kendete allergier og udfaldet af tidligere allergitest
Atopi (allergisk rhinitis, astma og fedevareallergi)
Debut, arstidsvariation og udbredning
Tidligere behandling og effekt heraf

Medicinsk ekspert/leegefaglig og kommunikator

Selvstudium

Struktureret vejledersamtale

3.3

Udfere objektiv undersogelse
o Morfologibeskrivelse, infektionstegn, trivselsvurdering
hos bern

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk
arbejde

Direkte observation

3.4

Udredning og diagnostik

e Vurdering af diagnosen i henhold til diagnostiske kriterier

e Afgrense indikationen for yderligere allergi udredning (prik-
test, RAST, fodevareprovokation og epikutantest)

e Rejse mistanken om differentialdiagnoser, f. eks. Nethertons

Specialespecifikt kur-
sus: Kroniske inflam-
matoriske hudsyg-
domme

Struktureret vejledersamtale

Godkendt kursus
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syndrom, ichtyosis, hyper IgE syndrom, lymfom

Medicinsk ekspert/leegefaglig

Behandling og radgivning Selvstudium

e Konsultationen med bernepatienten med ledsagende pére- Mini-CEX
rende/foreldre herunder behandling og radgivning under
hensyntagen til familiens resurser

e Varetage planlegning, behandling og opfelgning ved brug
af topikale kortikosteroider, calcineurin-haemmere, anti-
infektivae og topikale svampemidler. Behandling med kali-
umpermanganatbade

e Indlede systemisk behandling efter relevante forprever og
information til patienten og eventuelle parerende: azathiop-
rin, ciclosporin, prednisolon og mycophenolatmofetil

e Styrke patientens sygdomsforstaelse og derigennem patien-
tens adherence til den ordinerede behandling og forebyg-
gende adferd

e Rédgive om fremtidige erhvervsvalg/uddannelse og revali-
dering

e Vare bekendt med lovgivning om tilskud til et barn med
kronisk sygdom og kronikertilskud til dyr medicin samt til-
skud til legemiddelregistreret fugtighedscremer

e Varetage rddgivning og information til patienten i samar-
bejde med andet sundhedspersonale

e Varetage socialmedicinske erklaringer pa anmodning

e Viderehenvise patienter med andre problemstillinger til an-
dre specialer (allergolog, lungemedicin, arbejdsmedicin,
paediatri)

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, sundhedsfremmer, kommunikator,
samarbejder, leder/administrator/organisator
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4 EPA: Patient med psoriasis
416 Inden klinisk kontakt have laest afdelingens instrukser inklusive | Selvstudium Struktureret vejledersamtale
DDS guidelines. Have overblik over alle psoriasisvarianter og DDS guidelines
prasentations-former
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
4216 Optage relevant anamnese inklusiv oplysninger om dispositio- Specialespecifikt kur- | Godkendt kursus
ner, tidligere behandling og effekt heraf, komorbiditeter og sus:
artritsymptomer Kroniske inflammato-
riske hudsygdomme
Medicinsk ekspert/leegefaglig og kommunikator
4316 Udfere objektiv undersegelse inklusive morfologibeskrivelse og | Superviseret klinisk Mini-CEX: Den nyhenviste
PASI score arbejde psoriasis patient
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
4416 Udredning og diagnostik, herunder rejse mistanke om ledsyg- Superviseret klinisk Mini-CEX:
dom og kardiovaskuler sygdom. Stille diagnosen psoriasis in- arbejde
klusive undertype
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
4516 Behandling og radgivning Superviseret klinisk Kompetencekort for biolo-

e Varetage planlegning, behandling og opfelgning herunder
hirbundsbehandling og lysbehandling

¢ Indlede systemisk behandling efter relevante forprever og
information til patienten: methotrexat, neotigason og biolo-
gisk terapi

e Varetage registrering i relevante databaser (Dermbio)

e Samarbejde med reumatologer og intern medicinere

e Radgive vedrerende betydning af livsstil og forebyggende
adferd

e Kunne etablere og vedligeholde leege-patient relationen til

den kroniske patient. Herunder kunne héndtere udfordringer
omkring behandlingscompliance, forventningsafstemning af

arbejde

gisk behandling

Case-baseret diskussion
(biologisk behandling eller
anden systemisk behand-

ling)

Mini-CEX: den kroniske
patient
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behandlingseffekt og sygdommens natur herunder samar-

bejde med patienten om udvikling af accept af at leve med
kronisk sygdom. Ved forespergsler om alternativ behand-

ling at kunne ga i dben dialog med patienten herom

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, sundhedsfremmer, kommunikator,
samarbejder, leder/administrator/organisator og professionel

360 graders feedback

5 | EPA: Patient med non-melanom hudkrzft
5.1 Inden klinisk kontakt have last afdelingens instrukser inklusive | www.dds.nu Struktureret vejledersamtale
DDS guidelines. Selvstudium
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
52 Optage relevant anamnese inklusiv oplysninger om dispositioner | Superviseret klinisk Struktureret vejledersamtale
(inklusiv immunosuppression), ekspositioner (sol og stréle- arbejde
anamnese, erhvervsmessig eksposition, lys- og bucky- Godkendt kursus
behandling), tidligere behandling og effekt heraf Specialespecifikt kur-
sus:
Medicinsk ekspert/legefaglig og kommunikator Hudens tumorer
53 Udfere objektiv undersegelse inklusive morfologibeskrivelse Superviseret klinisk Struktureret vejledersamtale
herunder screeningsundersegelse for organtransplanterede arbejde
Godkendt kursus
Medicinsk ekspert/leegefaglig, sundhedsfremmer Specialespecifikt kur-
sus:
Hudens tumorer
54 Udredning og diagnostik Specialespecifikt kur- | Godkendt kursus
e Diagnostisk stansebiopsi, curettage og dermoskopi sus:
e Risikovurdere tumorer Hudens tumorer
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
5.5 Behandling og radgivning Superviseret klinisk Kompetencekort for stanse-
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Varetage planlegning, behandling og opfelgning af hen-
holdsvis immunkompetente og immuninkompetente pati-
enter

Kunne vejlede om behandlingsmuligheder inklusiv risici,
eventuelle bivirkninger og prognose

Kunne ordinere behandling under hensyntagen til patien-
tens almene tilstand, resurser, ensker og geografiske for-
hold

Kunne stadieinddele, TNM-klassificere og anmelde til
Cancerregistret

Kunne indlede forebyggende behandling (feltterapi, acitre-
tin)

Samarbejde med plastikkirurger, oftalmologer, oto-rhino-
laryngologer og onkologer omkring hejrisiko tumorer
Kunne radgive om solprofylakse og selvunderseggelse

Medicinsk ekspert/legefaglig, sundhedsfremmer, kommunikator,
samarbejder, leder/administrator/organisator og professionel

arbejde

biopsi og curettage

Kompetencekort for kryote-
rapi og PDT behandling

Case-baseret diskussion

6 EPA: Patient med vaskulitis eller bindevzevslidelse

6.1 Inden klinisk kontakt have laest afdelingens eventuelle instrukser | Selvstudium Struktureret vejledersamtale
om lupus, vaskulitis, sklerodermi og dermatomyositis
Medicinsk ekspert/lcegefaglig

6.2 Optage relevant anamnese inklusiv oplysninger om Superviseret klinisk Mini-CEX

Dispositioner

Tidligere medicinske sygdomme og behandling
Aktuelle symptomer, medicinindtag, smerter, funktions-
nedsazttelse og sygemelding

arbejde
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Medicinsk ekspert/leegefaglig og kommunikator

6.3 Udfere fuld objektiv underseggelse inklusive morfologibeskrivel- | Superviseret klinisk Mini-CEX
se arbejde
Medicinsk ekspert/leegefaglig
6.4 Udredning og diagnostik Specialespecifikt kur- | Godkendt kursus
e Kunne rejse mistanke om organinvolvering og intern malig- | sus:
nitet og bestille relevante undersegelser herfor (blodprever, | Dermatologiske mani- | Mini-CEX: den nye patient,
urinundersogelse, billeddiagnostiske undersagelser, ekko- festationer ved interne | der henvises pd mistanke om
kardiografi, ssofagus motilitetsundersogelse, skopier, udvi- | medicinske sygdomme | vaskulitis/bindevavssygdom
dede lungeundersagelser) Superviseret klinisk
e foretage relevant bedommelse af indkomne svar i forhold til | arbejde
diagnose og behandlingsvalg
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
6.5 Behandling og radgivning Superviseret klinisk Case-baseret diskussion

e Vurdere hvorvidt tilstanden er indleeggelseskraevende

e Informere og radgive om resultatet af udredningen

e Vejlede om behandlingsmuligheder, forventet forlab og
prognose

e Folge relevant op pa patienten mhp. kontrol for sygdomsud-
vikling, behandling og status undersogelser

e Informere patienten relevant i1 forhold til patientens samlede
situation inklusiv tiltag 1 arbejds/studiesituation og 1 privatli-
vet

e Udvikle samarbejde med relevante tilgrensende specialer
f.eks. reumatologiske, nefrologiske og lungemedicinske afde-
linger.

e Informere om eksistensen af patientforeninger

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, sundhedsfremmer, kommunikator,
samarbejder, leder/administrator/organisator og professionel

arbejde

360 graders feedback
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EPA:

Patient med hartab

7.1

Inden klinisk kontakt have laest afdelingens eventuelle instrukser
eller anden litteratur om hértab

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Selvstudium

Struktureret vejledersamtale

7.2

Optage relevant anamnese inklusiv oplysninger om
e Dispositioner

e Tidligere medicinske sygdomme og behandling
e Tidligere behandling for hértab og effekt heraf

Medicinsk ekspert/leegefaglig og kommunikator

Superviseret klinisk
arbejde

Struktureret vejledersamtale

7.3

Udfere objektiv undersogelse inklusive morfologibeskrivelse og
pull test

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk
arbejde

Direkte observation

7.4

Udredning og diagnostik

e Rejse mistanke om underliggende bindeveavslidelse, auto-
immun sygdom eller medikamentel atiologi

e Rejse mistanke om trichotillomani

e Udredning med relevante blodprever, biopsier og underso-
gelser for bakterier og svampe

e Foretage relevant bedemmelse af indkomne svar 1 forhold til
diagnose og behandlingsvalg

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk
arbejde

Case-baseret diskussion

7.5

Behandling og rddgivning

e Informere og radgive om resultatet af udredningen

e Vejlede om behandlingsmuligheder, forventet forlab og
prognose

e Raédgive patienten med behandlingsrefrakter eller ikke be-
handleligt hartab i empatisk dialog.

e Informere om eksistensen af patientforeninger

Superviseret klinisk
arbejde

Case-baseret diskussion
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e Vere bekendt med tilskudsregler til paryk
e Samarbejde med gynakolog, endokrinolog og psykiater

Medicinsk ekspert/leegefaglig, kommunikator, samarbejder, le-
der/administrator/organisator og professionel

8 EPA: Patient der henvender sig pa mistanke om seksuelt overfort sygdom
8.1 Inden klinisk kontakt have last afdelingens instrukser om vene- | Selvstudium Struktureret vejledersamtale
rologisk sygdom inklusive DDS guidelines www.dds.nu
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
8.2 Kunne optage relevant anamnese Specialespecifikt kur- | Godkendt kursus
e Ekspositioner og smitteadfaerd sus:
e Kendt venerologisk sygdom Venerologi og anoge-
e Hepatitis og HIV status nitale sygdomme
e Qraviditetsstatus
Medicinsk ekspert/legefaglig og kommunikator
8.3 Objektiv undersegelse inklusiv morfologibeskrivelse. Gynako- | Superviseret klinisk Kompetencekort for venero-
logisk undersogelse hvis relevant. Udtagelse af relevant prove- | arbejde logiske undersogelse
materiale
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
8.4 Diagnostik herunder: Superviseret klinisk Case-baseret diskussion:

e Olieimmersionsmikroskopi

e Morkefeltsmikroskopi / anden diagnostik

e Tolke testresultater

e Rejse mistanke om relevante differentialdiagnoser herunder
genitale dermatoser. Tilrettelegge diagnostik heraf

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

arbejde

syfilispatienten
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8.5

Behandling, herunder:

Kryoterapi

Antiviral, antibakterial og antimykotisk behandling
Cytotoksisk behandling

Immunmodulerende behandling

CO2 laser

Vurdere behov for akut henvisning til infektionsmedicinsk
vurdering og evt. post exposure profylakse

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk
arbejde

Kompetencekort for kryote-
rapi

8.6

Rédgivning

Information om inkubationstider, smitteopsporing

Varsel om seksuel aftholdenhed

Sikker sex adferd

Vejlede og informere ud fra patientens kulturelle og sociale
baggrund og rejseaktivitet

Folge op pa institueret behandling og planlagte kontrolforleb

Leder/administrator/organisator, samarbejder, kommunikator
og sundhedsfremmer

Superviseret klinisk
arbejde

Case-baseret diskussion:
radgivning af den smittede
patient

EPA:

Patient med sar

9.1

Inden klinisk kontakt have laest afdelingens instrukser om sér

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Selvstudium

Struktureret vejledersamtale

Kunne optage relevant anamnese:

Dispositioner

Komorbiditeter

Arterielle og vengse karforsyning

Tidligere venekirurgi, frakturer eller erysipelas
Smertescore

Specialespecifikt kur-
sus:

Dermatologiske mani-
festationer ved interne
medicinske sygdomme

Godkendt kursus
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Medicinsk ekspert/leegefaglig og kommunikator

9.2 Udfere objektiv undersegelse inklusive: Superviseret klinisk Mini-CEX
e Almen tilstand arbejde
e Sarmorfologi
e Infektionstegn
e Ved bensar: vurdering af edemer, lymfodem, stasedermati-
tis. Pulsforhold inklusive trofik og sensibilitet
Medicinsk ekspert/leegefaglig og kommunikator
9.3 Udredning og diagnostik Superviseret klinisk Struktureret vejledersamtale
e Tentativ sdratiologi arbejde
e Rejse mistanke om relevante differentialdiagnoser (inklusive
medikamentelle, maligne og immunologisk udleste sér)
e Ordinere og tolke relevante undersegelser (podning, klinisk
fysiologiske undersogelser, vene doppler underseogelse og
epikutantestning)
e Samarbejde med relevante specialer (karkirurgi, ortopadki-
rurgi, plastikkirurgi, intern medicin)
e Klassificere saratiologi
Medicinsk ekspert/legefaglig, kommunikator og samarbejder
9.4 Behandling: Superviseret klinisk Case-baseret diskussion (5
e Kendskab til principper for oprensning af sar arbejde cases udvalges af kursisten 1
e Kendskab til sarprodukter samrdd med vejleder)
e Kendskab til principper til kompressionsbandagering
e Kendskab til vakuum- og trykbehandling
e Lymfedembehandling
e Henvisning til bandagist
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
9.5 Rédgivning Superviseret klinisk 360 graders feedback

Sikre informeret samtykke

arbejde

33




e Tverfagligt teamsamarbejde med sarsygeplejerske

e Sundhedsfremmende tiltag (f.eks. rygestop, kompression,
vagttab)

e Samarbejde og kommunikation med primarsektor

Leder og administrator, organisator, samarbejder, kommunika-
tor og sundhedsfremmer

10

EPA:

Den erytroderme patient

10.1

Inden klinisk kontakt have last afdelingens instrukser eller andet
relevant faglitteratur

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Selvstudium

Struktureret vejledersamtale

10.2

Optage relevant anamnese med fokus pa:

e Tidsmassig beskrivelse af debut og forleb
Tidligere dermatologisk sygdom

Ny medicin eller andre pavirkninger
Infektionsfoci

Tegn pa malign sygdom

Medicinsk ekspert/lcegefaglig og kommunikator

Superviseret klinisk
arbejde

Struktureret vejledersamtale

10.3

Objektiv undersogelse:

e Morfologibeskrivelse
e Infektionstegn

e Lymfeknudestatus

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

Superviseret klinisk
arbejde

Direkte observation

10.4

Udredning og diagnostik:
e Stansebiopsi
e Biopsi til frysesnitsmikroskopi

Superviseret klinisk
arbejde
Specialespecifikt kur-

Kompetencekort for stanse-
biopsi
Godkendt kursus
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e Tolkning af billeddiagnostik

e Afklare @®tiologi og rejse mistanke om differentialdiagnoser

e Afklare behov for indleggelse

e Afgrense undersogelsesprogram i forhold til problemstillin-
gen

Medicinsk ekspert/leegefaglig og samarbejder

sus:
Kroniske inflammato-
riske hudsygdomme

10.5 Behandling og radgivning: Superviseret klinisk Case-baseret diskussion
e Varetage behandling og opfalgning arbejde
o Tvarfagligt samarbejde om den akutte, darlige patient (anze-
stesiologi, plastikkirurgi, kirurgi, oftalmologi, gynakologi,
urologi)
e Radgive om alvorlige medicinbivirkninger
Medicinsk ekspert/lcegefaglig og samarbejder
11 EPA: Den kleende patient
11.1 Inden klinisk kontakt have laest afdelingens instrukser og/eller Selvstudium Godkendt kursus
opsoge viden om scabies, urticaria og udredning ved mistanke
om intern malignitet eller paraneoplastiske hudsymptomer Specialespecifikt kur-
sus:
Medicinsk ekspert/lcegefaglig Den klgende patient
11.2 Kunne optage en fokuseret anamnese for patienter, der kler med | Superviseret klinisk Struktureret vejledersamtale

henblik pa oplysninger om det tidsmaessige perspektiv (akut,
kronisk, anfaldsvis) med klarleegning af evt. udlesende faktorer,
udbredning, andre sygdomme (f.eks. lever-, nyre- og haematolo-
giske sygdomme samt nakkeproblemer) der kan give klge, udle-
sende arsager til kloe (f.eks. medicin, fodevarer) samt smittefor-
hold

Medicinsk ekspert/leegefaglig og kommunikator

arbejde
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113 |6 Objektiv undersogelse inklusiv morfologibeskrivelse, lymfe- Superviseret klinisk Case-baseret diskussion
knudestatus, almen tilstand og psykisk sygdom arbejde
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
114 |6 Diagnostik herunder: Superviseret klinisk Case-baseret diskussion
e  Kunne udfere relevante undersogelser inkl. bioptering, un- | arbejde
dersogelse for scabies, lappetestning, priktest og blodpre-
ver.
e Kunne visitere til videre udredning (fysikalsk urticaria, pro-
vokation mhp. terskelvaerdier, ekspositionskammer ved
luftbarne allergener)
e Samarbejde med andre specialer f.eks. gynakolog ved geni-
tal klge, allergologi/lungemedicin/ere-nase hals afdelinger
ved angioedem og psykiater ved parasitofobi.
e Henvise til billeddiagnostiske undersegelser evt. til udred-
ning via diagnostisk enhed
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
11.5 |6 Behandling, herunder: Superviseret klinisk Case-baseret diskussion
e Informere patienten om pravesvar, diagnose og behand- arbejde
lingsmuligheder
o Ivarksatte relevant behandling nar diagnosen er stillet og
sikre patientens accept til den valgte behandling
Medicinsk ekspert/lcegefaglig og kommunikator
11.6 | 6 Ved scabies kunne informere relevant om smitteveje og tiltag Superviseret klinisk Struktureret vejledersamtale
for at undgd smitte samt inddrage relevante myndigheder herun- | arbejde
der hygiejnesygeplejersken/embedslegen ved institutionssmitte
Medicinsk ekspert/leegefaglig, Leder/ administrator/organisator,
samarbejder, kommunikator, sundhedsfremmer
12 | EPA: Patient med mistanke om malignt melanom
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12.1 Inden klinisk kontakt have laest DDS guidelines for kutane me- | Selvstudium Struktureret vejledersamtale
lanocytare nevi og kutant malignt melanom samt Pakkeforleb | Specialespecifikt kur-
for modermaerkekraeft sus: Godkendt kursus
Hudens tumorer
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
12.2 Diagnostik, herunder: Superviseret klinisk Case baseret diskussion
e Udrede og forestd behandling af patient med pigmenteret arbejde
laesion Kompetencekort i dermo-
skopi
e Optage relevant anamnese (vaekst, forandring i leesionen,
risikofaktorer)
e Udfere objektiv undersogelse og beskrive leesionen ved
hjaelp af anerkendte algoritmer (f. eks. ABCD kriterier,
Glasgow 7-punkt checkliste)
e Udfore og fortolke dermoskopi
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
12.3 Behandle, herunder: Superviseret klinisk Kompetencekort 1 elliptisk
e Foretage relevant behandlingsvalg arbejde excision
e Udfore excision af suspekt leesion 1 henhold til guidelines
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
12.4 Rédgive, herunder: Superviseret klinisk Case baseret diskussion

e Gennemfore den vanskelige samtale med den ny diagnosti-
cerede kreftpatient og kort kunne ridse det videre forleb op

e Henvise til pakkeforlab
e Rdédgive patienten om solprofylakse og selvundersogelse

Leder/ administrator/organisator, kommunikator, sundheds-
fremmer, samarbejder og professionel

arbejde
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13

EPA:

Patient mistaenkt for bulles hudsygdom

13.1 Kendskab til patogenesen bag, arsager og differentialdiagnoser | Selvstudium i lerebe- | Struktureret vejledersamtale
til bulladannelser ger, instrukser mm
Medicinsk ekspert/lcegefaglig
13.2 Udrede og foresta anamnese, undersggelser og behandling af Selvstudium Struktureret vejledersamtale
patient der mistenkes at lide af en bulles sygdom, herunder have
kendskab til Superviseret klinisk
e Intraepidermale typer: f.eks. pemphigus sygdomme og arbejde
paraneoplastisk pemphigus
e Subepidermale typer:
F.eks. bullgs pemphigoid, slimhinde pemphigoid
gestationel pemphigoid
linezr IgA dermatose
dermatitis herpetiformis
e De genetiske bullese sygdomme
e Infektioner
e Allergisk udleste
e Metaboliske
Medicinsk ekspert/leegefaglig, leder/administrator/organisator
13.3 Kunne udrede og behandle en patient med bulles sygdom ved at | Superviseret klinisk Case-baseret diskussion (2

kunne:

Optage relevant anamnese

Udfere objektiv undersegelse inklusiv blerespredningstest
samt hudbiopsi og have kendskab til salt-split skin metoden,
relevante blodprever og supplerende undersegelser

Foretage bedemmelse af indkomne svar i forhold til diagno-
se og behandlingsvalg

arbejde

Specialespecifikt kur-
sus:

Dermatologiske mani-
festationer ved interne
medicinske sygdomme
Pzdiatrisk dermatologi
og laser

cases fra kursistens kliniske
arbejde gennemgas)

Godkendte kurser
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e Folge op pa patienten mhp. kontrol for sygdomsudvikling,

behandling og status undersegelser

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

13,4 Informere patienten om undersegelser, diagnose, behandling og | Superviseret klinisk Struktureret vejledersamtale
sikre patientens accept arbejde
Leder/administrator/organisator og kommunikator, samarbejder

13.5 Kunne samarbejde og radgive; herunder:

e Uddelegere arbejdsopgaver til andet personale 1 afdelingen

e Informere patienten relevant i forhold til patientens samlede
situation inklusiv tiltag 1 arbejds-/studiesituation og i privat-

livet

e Samarbejde med tilgreensende specialer f.eks. gjenafdeling,
gynakologisk/obstetrisk afdeling, klinisk genetisk afdeling

Leder/administrator/organisator, samarbejder, kommunikator

og sundhedsfremmer

Superviseret klinisk
arbejde

360 graders feedback
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14

EPA:

Den pzdiatriske patient

14.1

Inden klinisk kontakt have lest afdelingens instrukser inklusive
eventuelle DDS guidelines for nedenstaende sygdomme

Medicinsk ekspert/leegefaglig

Selvstudium

Struktureret vejledersamta-
le

14-2

Kunne rejse mistanke om og optage relevant anamnese i forbin-
delse med nedenstdende sygdomme:
e Hamangiomer

e Vaskulare malformationer

e Virale eksantemer

e Genodermatoser

e Vitiligo/andre pigmentforstyrrelser
e Mastocytose

e Histiocytoser

Medicinsk ekspert/lcegefaglig og kommunikator

Specialespecifikt kur-
sus:

Pediatrisk dermatologi
og laser

Godkendt kursus

Case-baseret diskussion
indenfor en af diagnoserne

14.3

Kunne udfere objektiv undersogelse 1 forbindelse med ovensta-
ende sygdomme
1. Morfologibeskrivelse
2. Udbredning
a. Lokalisation
b. Symmetri
c. Antal lesioner
d. Udbredelse
3. Ovrige ektodermale strukturer ved mistanke om genoderma-
toser involerende ektoderm
4. Woods lampe ved vitiligo/pigmentforstyrrelser

Superviseret klinisk
arbejde

Mini-CEX
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5. Dariers tegn ved mastocytose
6. Fuld objektiv underseggelse nar det er relevant

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

14.4 Kunne iverkseatte udredningsprogrammer 1 forbindelse med er- | Superviseret klinisk Mini-CEX
kendt eller mistanke om ovenstdende sygdomme arbejde
a. Billeddiagnostiske undersggelser (UL/MR scanning
ved h&mangiomer/vaskulare malformationer/ andre
sygdomme nar indiceret)
b. Serologisk/PCR undersogelse ved virale eksantemer
c. Blodprevescreening ved behov
d. Biopsi / biopsitype ved behov
e. Familieanamnese / stamtra
f. Henvisning til padiatrisk afdeling
g. Henvisning til klinisk genetisk afdeling eller klinik
for sjeldne handicaps
Medicinsk ekspert/lcegefaglig, kommunikator, le-
der/administrator/organisator
14.5 Behandling og radgivning Superviseret klinisk Mini-CEX

h.

1.

Informere og rddgive om resultatet af udredningen
Kunne vejlede om behandlingsmuligheder, forventet
forleb og prognose

Kunne ordinere relevante opfoelgende kontroller eller
afslutte patientforlobet

Kunne informere om evt. isolationsbehov / karantene
fra daginstitution

Kunne informere om eksistensen af patientforeninger
Kunne informere om eventuel mulighed for preeim-
plantationsdiagnostik / pranatal diagnostik
Samarbejde tverfagligt og med andre legelige spe-
cialer (padiatrisk, genetisk, billeddiagnostisk, patolo-
gisk, klinisk mikrobiologisk, infektionsmedicinsk,
embedslage)

arbejde
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Medicinsk ekspert/leegefaglig, sundhedsfremmer, kommunikator,
samarbejder, leder/ administrator/organisator

15 | EPA: Non-ablativ laserkirurgi
15.1 |6 Inden klinisk kontakt have laest afdelingens instrukser Selvstudium Struktureret vejledersam-
tale

Medicinsk ekspert/lcegefaglig

152 |6 Kende retningslinier, indikation, virkning og bivirkninger ved be- | Specialespecifikt kursus: | Godkendt kursus
handling med ellipse, farvestoflaser og Nd-YAG laser eller tilsva- | Padiatrisk dermatologi
rende lasere/IPL og laser
Medicinsk ekspert/lcegefaglig

153 |6 Kunne héndtere og indstille ovennavnte lasere sikkert ihht. Specialespecifikt kursus: | Godkendt kursus
DDKM retningslinier Pzdiatrisk dermatologi

og laser Mini-CEX
Medicinsk ekspert/lcegefaglig Superviseret klinisk ar-
bejde

154 |6 Kunne udfere behandling af patient med kar, har, eller pigment Superviseret klinisk ar- Kompetencekort i enkel-
sygdom iht. geldende retningslinier inklusiv valg af laserinstru- bejde te laseroperationer og
ment, korrekt indstilling; med relevant information, rddgivning og steroidinjektion for der-
indhentning af accept for behandling matologer
Medicinsk ekspert/leegefaglig, kommunikator, professionel le-
der/administrator/organisator

16 | EPA: Vurdering og behandling af skade efter kosmetisk indgreb i hud

16.1 | 6 Kunne rddgive patient i forhold til skadens omfang Superviseret klinisk ar- Case-baseret diskussion

bejde
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Medicinsk ekspert/leegefaglig, kommunikator

16.2 Kunne foretage en vurdering af om skaden kan rettes op med | Superviseret klinisk ar- Case-baseret diskussion
konventionel ablativ eller non-ablativ laser kirurgi iht. ret- bejde
ningslinier herom Godkendt kursus

Specialespecifikt kursus:
Medicinsk ekspert/lcegefaglig, professionel Peadiatrisk dermatologi
og laser

16.3 Kunne behandle med binyrebark injektion i hypertrofiske Superviseret klinisk ar- Kompetencekort i enkel-

ar/keloid bejde te laseroperationer og
steroidinjektion for der-

Medicinsk ekspert/lcegefaglig matologer

16.4 Samarbejde med relevante specialer med henblik pa anden Superviseret klinisk ar- Case-baseret diskussion
korrektion for eksempel korrigerende kirurgi bejde
Medicinsk ekspert/lcegefaglig, kommunikator, le-
der/administrator/organisator/samarbejder

17 EPA: Lys

17.1 Kende retningslinier, indikation, virkning og bivirkninger Selvstudium Godkendt kursus
ved behandling med UVA, UVAI, bred og smalspektret Specialespecifikt kursus:
UVB, Bucky samt PUVA, BadePUVA og lokal PUVAbe- Kroniske inflammatori-
handling ske hudsygdomme
Medicinsk ekspert/lcegefaglig

17.2 Kunne ordinere, folge op pa og vurdere behandlingstiltag hos | Superviseret klinisk ar- Case-baseret diskussion
patienter med relevant dermatologisk indikation iht. lokal bejde
instruks og fagets retningslinier
Medicinsk ekspert/lcegefaglig

17.3 Kunne informere, rddgive og indhente patient accept inden Superviseret klinisk ar- Case-baseret diskussion

behandlings opstart

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, kommunikator

bejde
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18

EPA:

Botulinum toxin

18.1 Redegore for retningslinier, indikation, virkning og bivirk- Selvstudium Struktureret vejledersam-
ninger ved behandling med botulinum toxin tale
Medicinsk ekspert/lcegefaglig

18.2 Kunne gennemfore behandling med botulinum toxin for hy- | Superviseret klinisk ar- Mini-CEX
perhidrose axilleert og palmart bejde
Medicinsk ekspert/lcegefaglig

18.3 Kunne informere, riddgive og indhente patients accept inden | Superviseret klinisk ar- Mini-CEX
indgreb bejde
Medicinsk ekspert/lcegefaglig, kommunikator

19 | EPA: Systemisk behandling

19.1 Kunne redegoere for indikationer samt kontraindikationer for | Selvstudium Case-baseret diskussion
folgende praeparater: prednisolon, methrotrexat, azathioprin,
ciclosporin, isotretinoin, acitretin, alitretinoin
Medicinsk ekspert/lcegefaglig

19.2 Kunne informere patient om virkning, bivirkninger samt for- | Superviseret klinisk ar- Case-baseret diskussion
holdsregler bejde
Medicinsk ekspert/lcegefaglig, kommunikator

19.3 Kunne vurdere forprever, ordinere og dosere behandlingen. Superviseret klinisk ar- Case-baseret diskussion

Tilretteleegge opfelgende blodprever og samlet behandlings-
varighed, stilingtagen til @&ndring af behandlingsplan og op-
her af behandlingen (klinisk og paraklinisk)

Medicinsk ekspert/lcegefaglig, le-
der/administrator/organisator,samarbejder

bejde
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Andre kompetencer- hoveduddannelsen

Nr.

Kompetencer Laringsmetode Kompetencevurderingsmetoder:
Ambulatoriekompetencer

20 | Tilretteleegge og prioritere eget klinisk arbejde og finde balance | Selvstudium og supervi- | Struktureret vejledersamtale og 360
mellem klinisk arbejde og personlig professionel udvikling seret klinisk arbejde graders feedback

21 | Vurdere dermato-epidemiologi, -biologi og -patologi og anven- | Selvstudium og supervi- | Struktureret vejledersamtale
de dette i patient behandlingen seret klinisk arbejde

22 | Vurdere og udfere medicinsk behandling med udferlig plan og | Selvstudium og supervi- | Struktureret vejledersamtale
relevant opfelgning under hensyntagen til kontraindikationer, seret klinisk arbejde
bivirkninger og forventet effekt

23 | Drefte videnskabelige forseg med den enkelte patient og sam- | Superviseret klinisk ar- | Struktureret vejledersamtale
arbejdspartnere 1 overensstemmelse med galdende retningslin- | bejde
jer

24 | Bedemme reglerne for Good Clinical Practice (GCP), deltage i | Selvstudium og supervi- | Struktureret vejledersamtale
afprevninger af nye behandlinger og indberette til kliniske da- | seret klinisk arbejde
tabaser

25 | Vurdere den videnskabelige evidens for sammenhang mellem | Selvstudium og supervi- | Struktureret vejledersamtale
risikofaktorer og sygdomsudvikling seret klinisk arbejde

26 | Strukturere og prioritere det kliniske, og det affedte administra- | Superviseret klinisk ar- | Struktureret vejledersamtale
tive arbejde hensigtsmaessigt bejde

27 | Patage sig vejleder rolle for yngre kollega Superviseret klinisk ar- | Struktureret vejledersamtale og 360

bejde graders feedback

28 | Patage sig opgave som supervisor for yngre kolleger 1 ambula- | Superviseret klinisk ar- | Struktureret vejledersamtale og 360
toriet bejde graders feedback

29 | Have kendskab til og kan anvende lovgivning og regler med Selvstudium og supervi- | Struktureret vejledersamtale
relevans for det dermato-venerologiske speciale seret klinisk arbejde

30 | Strukturere egen faglig udvikling og dokumentere egen lering | Selvstudium og supervi- | Struktureret vejledersamtale og 360

seret klinisk arbejde

graders feedback
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Stuegangskompetencer

31 | Sammenholde opgaver og resurser ved stuegang og udvalge Superviseret klinisk ar- | Mini-CEX
opgaver i samarbejde med de andre faggrupper i stuegangstea- | bejde
met
32 | Bidrage til et aktivt leringsmiljo, herunder oplering af andre Superviseret klinisk ar- | Mini-CEX
bejde
33 | Diagnosticere dermatologiske sygdomme, initiere og felge op Superviseret klinisk ar- | Mini-CEX
pa behandling, under hensyntagen til patientens gvrige syg- bejde
domme
34 | Varetage behandling af komplikationer til dermatologiske syg- | Superviseret klinisk ar- | Mini-CEX
domme og dermatologisk behandling bejde
35 | I aben dialog varetage information af patienter og parerende Superviseret klinisk ar- | Mini-CEX
om udredning, diagnose, behandling og prognose, samt sikre bejde
forstdelse og accept af behandlingsplan
36 | Erkende og handle pa psykiske, sociale og eksistentielle for- Superviseret klinisk ar- | Mini-CEX
hold ved dermatologiske og venerologiske sygdomme bejde
37 | Opdage situationer, hvor der er begéet fejl eller utilsigtede Superviseret klinisk ar- | Mini-CEX
handelser og reagere herpa bejde
Andre kompetencer
38 | Identificere manglende viden Selvstudium Struktureret vejledersamtale med
Opsege og vurdere ny viden kritisk Deltage 1 guideline/kliniske retnings- | fokus pa akademiske kompeten-
Foretage litteratursegning linje grupper/ instrukser cer
Foretage litteratursegning
Udarbejde protokol for forskningspro-
jekt
39 | Opstille forskningsspergsmal Selvstudium Godkendt forskningstraeningspro-

Konkretisering af mél, metode pa baggrund af den til-
grundliggende videnskabsteori
Udarbejde resultater kritisk bearbejdning inklusiv rele-

Samarbejde med vejleder

jekt/dispensation fra forsknings-
treening
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vant diskussion og konklusion

40

Mundtlig og skriftlig fremlaeggelse/formidling af forsk-
ningsprojekt til sundhedspersonale

Selvstudium

Godkendt forskningstreeningspro-
jekt/dispensation fra forsknings-
treening

Kompetencekortene vil blive lagt pa specialets hjemmeside (www.dds.nu).
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3.4.4. Obligatoriske specialespecifikke kurser

Alle specialespecifikke kurser leegger vaegt pa kursistaktiverende opgaver. Kursisten skal saledes
paregne, minimum en gang i forbindelse med afvikling af kursus, at blive palagt en opgave. Det kan
f.eks. veere case gennemgang, en praesentation af en eller flere udvalgte patienter, en foreleesning
eller gennemgang af en eller flere praktiske/tekniske faeerdigheder.

Yderligere oplysninger kan findes pa www.dds.nu.

Delkursus 1: Den geriatriske patient og lokalbehandling

Mal: Kursisten skal erhverve specialviden ved héndtering af den &ldre patient med hudlidel-
ser inklusiv legemiddelreaktioner/eksantemer og mangel syndromer. Endvidere fokusere pé
specialviden vedrerende lokalbehandling, inklusiv generelle principper for lokal behandling
samt give indsigt i psyko-dermatologi inklusiv patomimi og parasitofobi.

Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning i en blanding
af foreleesninger, case-baseret undervisning og gvelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 r efter opstart 1
hoveduddannelsesforleb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside, hvor informa-
tionen om de udbudte kurser lobende opdateres. Tilmelding er obligatorisk og bindende.
Kompetencevurdering: Der foretages prae- og post- test 1 forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravar. Endvidere skal pra og post test vaere gennem-
fort, og kursistens evaluering vare indleveret pad godkendelsestidspunktet.

Delkursus 2: Den klgende patient

Mal: Kursisten skal selvsteendigt kunne diagnosticere, visitere og behandle hudsymptomer
relateret til type I allergi, anafylaktisk chok, atopisk dermatitis og urticaria. Endvidere skal
kursisten kunne udfere priktest og udfere systemiske behandlinger til dermatologiske lidel-
ser. Endvidere skal kursisten kunne anvende sociallovgivning og tilskudsregler, radgive om
sygdomsforebyggelse ud fra evidensbaseret viden om veasentlige risikofaktorer og kunne
selvstendigt undervise 1 sygdomsforebyggelse indenfor det dermatologiske fag.

Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning i en blanding
af forelesninger, case-baseret undervisning og gvelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 ér efter opstart i
hoveduddannelsesforlab. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside . Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages pre- og post- test 1 forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have veret til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravaer. Endvidere skal pra og post test veere gennem-
fort, og kursistens evaluering vere indleveret pad godkendelsestidspunktet.

Delkursus 3: Venerologi og anogenitale syedomme

Mal: Kursisten skal erhverve nyeste viden om bakterielle og virale seksuelt overfarbare
sygdomme samt erhverve specialviden om vulvodyni og den svere samtale. Der bliver end-
videre lagt vaegt pa at erhverve specialferdighed indenfor mikroskopering og praparation af
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undersogelsesmateriale hertil. Endvidere fokuseret pa forebyggende vaccinationer for f.eks.
hepatitis B og HPV inklusiv den forebyggende venerologiske samtale.

Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning 1 en blanding
af forelesninger, case-baseret undervisning og agvelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 r efter opstart i
hoveduddannelsesforleb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages prae- og post- test i forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravaer. Endvidere skal pra og post test vere gennem-
fort, og kursistens evaluering vaere indleveret pa godkendelsestidspunktet.

Delkursus 4: Den akutte patient

Mal: Kursisten skal kunne hindtere den akutte dermatologiske patient — specielt med sigte
pa varetagelse af de potentielt dodelige hudsygdomme, der kraever hurtig diagnose og be-
handling for at undga varige mén, samt de hudsygdomme, der kan udvikle et fulminant
svert sygdomsskabende forleb. Séledes skal kursisten kunne redegere for patogenese, diag-
nostik og behandling af felgende sygdomme: TEN/SJS, exfoliative dermatoser, brandsar,
akutte infektioner, livstruende medikamentelle reaktioner, lysdermatoser og infektioner
medbragt fra udlandsrejser. Endvidere skal kursisten foranstalte henvisning til eller samar-
bejde med tilgrensende specialer: allergologi, plastikkirurgi og infektionsmedicin.
Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning i en blanding
af foreleesninger, case-baseret undervisning og gvelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 r efter opstart i
hoveduddannelsesforleb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages pra- og post- test 1 forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravaer. Endvidere skal pra og post test veere gennem-
fort, og kursistens evaluering vaere indleveret pa godkendelsestidspunktet.

Delkursus 5: Hudens tumorer

Mal: Kursisten skal kunne diagnosticere, kontrollere og behandle benigne og maligne tumo-
rer 1 huden inklusiv lymfomer 1 huden. Dette gores gennem oversigtsforeleesninger 1 kombi-
nation med praktiske evelser i dermoskopi, og evelse i praktiske faerdigheder indenfor ki-
rurgi, curettage og el kaustik. Herunder indferes kursisten 1 de regler og forordninger, der
gelder vedrorende anmeldelsespligt og kontrol. Endvidere indferes kursisten i de gaeldende
regler vedrerende handtering af rentgen og kursisten erhverver viden indenfor Bucky-
behandling.

Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning 1 en blanding
af forelaesninger, case-baseret undervisning og gvelser.
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Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 ér efter opstart i
hoveduddannelsesforlgb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages pree- og post- test 1 forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravaer. Endvidere skal pra og post test vere gennem-
fort, og kursistens evaluering vaere indleveret pad godkendelsestidspunktet.

Delkursus 6: Den professionelle dermatolog og infektioner

Mal: Kursisten skal have specialkendskab til lovgivning, faglige og etiske regler herunder
leegeloven. Der leegges vagt pa de administrative og juridiske aspekter i forbindelse med
undersogelse og behandling af patienter indenfor det dermato-venerologiske omrade. Endvi-
dere leegges speciel vaegt pa kommunikation med patienter, herunder indsigt 1 egne reakti-
onsmgnstre, samt handtering og behandling ved den vanskelige patient samtale inklusiv
handtering af klagesager og patienterstatningssystemet. Der gives endvidere indsigt 1
scabies, bakterielle- og virale infektioner, der er specielt vanskelige diagnostisk og behand-
lingsmeessigt, samt indsigt 1 visse dermatofytoser inklusiv mikroskopi af svampepraparater.
Varighed: 3 dages kursus

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning i en blanding
af forela@sninger, case-baseret undervisning og evelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 ér efter opstart i
hoveduddannelsesforleb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages prae- og post- test i forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravar. Endvidere skal prae og post test vaere gennem-
fort, og kursistens evaluering vare indleveret pad godkendelsestidspunktet.

Delkursus 7: Dermatologiske manifestationer ved interne medicinske syedomme

Mal: Kursisten skal erhverve savel almen- og specialviden indenfor dermatologiske manife-
stationer ved bindevaevssygdomme, vaskulitis og andre medicinske sér i huden. Efter endt
kursus skal kursisten vere i stand til at differentiere og diagnosticere relevante dermatologi-
ske manifestationer samt foretage relevante behandlingsvalg inden for kursets emnekreds. 1
kurset vil ogsa indgd patologiundervisning, der vedrerer hudens tumorer.

Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning 1 en blanding
af forela@sninger, case-baseret undervisning og ovelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 ér efter opstart i
hoveduddannelsesforlab. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages pre- og post- test 1 forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have veret til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravaer. Endvidere skal pra og post test veere gennem-
fort, og kursistens evaluering vare indleveret pa godkendelsestidspunktet.
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Delkursus 8: Eksemer

Mal: Kursisten skal tilegne sig specialkundskaber vedrerende diagnostik og behandling af
kontakteksemer og arbejdsdermatologiske sygdomme, som varetages savel i speciallege-
praksis som pd hospitalsniveau. Efter endt kursus forventes kursisten at kunne redegere for
kontakteksemers klinik, anvende klassifikationen for handeksem i kliniske og @tiologiske
typer. Endvidere skal kursisten kunne anvende indikation og kontraindikation for epikutan-
test samt kunne tolke resultater heraf kritisk. Kursisten skal kunne redegere for de allerge-
ner, der indgar i den europeiske basis-serie og have kendskab til principperne i en eksposi-
tionskortleegning samt til de relevante spot-tests. Endvidere skal kursisten kende principper
for risikofaktorer, behandling og forebyggelse af kontakteksem og have kendskab til rele-
vant lovgivning pa arbejdsskadeomrédet. Efter endt kursus skal kursisten kende de faglige
standarder for kontakteksemer og kunne udferdige en speciallegeerklering til Arbejdsska-
destyrelsen.

Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning i en blanding
af forela@sninger, case-baseret undervisning og ovelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 ér efter opstart i
hoveduddannelsesforleb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages prae- og post- test i forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravaer. Endvidere skal pra og post test vaere gennemert,
og kursistens evaluering vere indleveret pa godkendelsestidspunktet.

Delkursus 9: Kroniske inflammatoriske hudsygdomme

Mal: Kursisten skal tilegne sig kundskaber, saledes at specialets hovedfunktion vedrerende
diagnostik og behandling af inflammatoriske hudlidelser samt systemisk behandling inklusiv
fototerapi kan varetages sdvel i speciallegepraksis som pa hospitalsniveau. Efter endt kursus
skal kursisten kunne foretage udredning af den inflammatoriske patient (-eksem) inklusiv
den rade patient. Endvidere skal kursisten kunne varetage fototerapi og systemisk behand-
ling, herunder indikationer, kontraindikationer og bivirkninger. Endvidere skal kursisten ha-
ve indsigt 1 behandling af den kroniske patient.

Varighed: 3 dages kursus.

Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning 1 en blanding
af forelaesninger, case-baseret undervisning og gvelser.

Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 &r efter opstart i
hoveduddannelsesforleb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

Kompetencevurdering: Der foretages pra- og post- test 1 forbindelse med kurset.

Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravaer. Endvidere skal pra og post test veere gennem-
fort, og kursistens evaluering vere indleveret pad godkendelsestidspunktet.
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Delkursus 10: Pzediatrisk dermatologi og laser

e Mal: Kursisten skal kunne diagnosticere og behandle karakteristiske padiatriske hudsyg-
domme, herunder sygdomme opstaet i nyfedthedsperioden, samt selvstendigt kunne rejse
mistanke om sjeldne genodermatoser. Der gennemgas praktisk tilgang til udredning og be-
handling af de hyppigst forekommende genodermatoser, viderevisitation og samarbejde med
andre afdelinger. Endvidere kunne diagnosticere og behandle akne. Der fokuseres pa den
specielle foreldre/barn kommunikation og kursisten skal kunne anvende sociallovgivning
(underretning, socialpeadiatri, sociale rettigheder). Endvidere skal kursisten kunne varetage
specialets funktioner vedrerende laser-dermatologi herunder kunne udfere enkelte laserope-
rationer og kende indikationer, kontraindikationer og bivirkninger ved dermatologisk laser
behandling med fokus pé vaskulere tumorer og malformationer.

e Varighed: 3 dages varighed.

e Form: Eksternat kursus med minimum 50 % kursistaktiverende undervisning i en blanding
af forelesninger, case-baseret undervisning og agvelser.

o Indplacering i uddannelsesforlobet: Kurset udbydes indenfor de forste 2 ar efter opstart i
hoveduddannelsesforleb. Man tilmelder sig elektronisk via DDS hjemmeside. Tilmelding er
obligatorisk og bindende.

o Kompetencevurdering: Der foretages pra- og post- test i forbindelse med kurset.

o Krav til godkendelse af gennemfort kursus: Kursisten skal have varet til stede under hele
kurset og have haft maksimalt 10% fravar. Endvidere skal pra og post test vare gennem-
fort, og kursistens evaluering vaere indleveret pa godkendelsestidspunktet.

3.4.5. Obligatorisk forskningstraening

Undervisningen 1 forskningstraning varetages pd regionalt plan. Det betyder, at man som kursist
selv skal tilmelde sig det teoretiske grundkursus hurtigst muligt efter, at man har erhvervet en ho-
veduddannelsesstilling. Det er aftalt, at det teoretiske grundkursus skal vaere atholdt mens, man er 1
supplerende uddannelse med henblik pé at kunne starte med sin opgave snarest muligt efter, man er
kommet i gang med sin kliniske uddannelse i 1 ar af hoveduddannelsen.

Det teoretiske grundkursus: Region Syddanmark:
http://www.sdu.dk/Forskning/PhD/Phd_skoler/PhdSkolenSundhedsvidenskab/ForskningstraeningS
undhedsvidenskab.

Region Nord http://www.videreuddannelsen-nord.dk/hoveduddannelse/obligatoriske-kurser-og-
forskningstraning/

Region Ost http://www.laegeuddannelsen.dk/forside/kursus-og-forskningstraening.html

Det udvidede kursus (specialespecifikke kursus) atholdes ogsé regionalt hvorfor kursisten skal kon-
takte egen region (se herover) for yderligere information om indhold og varighed.

Der er afsat i alt 10 dage til teoretisk undervisning. Tiloversblevne teoretiske dage skal anvendes til
relevant kursus/oplaring i forhold til eget projekt. Brugen af dagene aftales konkret med egen vej-
leder og afdelingsledelsen i egen afdeling.

Krav til endelig godkendelse af forskningsprojekt: Forskningstraeningsprojektet godkendes efter
endelig afrapportering med en skriftlig rapport og en mundtlig praesentation. Séfremt den uddannel-
sessogende har en ph.d. grad eller lignende forskningserfaring kan der seges dispensation hos den
regionale videreuddannelse.
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http://www.sdu.dk/Forskning/PhD/Phd_skoler/PhdSkolenSundhedsvidenskab/ForskningstraeningSundhedsvidenskab
http://www.sdu.dk/Forskning/PhD/Phd_skoler/PhdSkolenSundhedsvidenskab/ForskningstraeningSundhedsvidenskab
http://www.videreuddannelsen-nord.dk/hoveduddannelse/obligatoriske-kurser-og-forskningstraning/
http://www.videreuddannelsen-nord.dk/hoveduddannelse/obligatoriske-kurser-og-forskningstraning/
http://www.laegeuddannelsen.dk/forside/kursus-og-forskningstraening.html

4 Dokumentationsdel

Dette afsnit beskriver den dokumentation, der skal foreligge for at leegen i introduktionsstilling kan
4 denne godkendt, og for at l&gen i hoveduddannelse kan opné specialleegeanerkendelse.

Efter afsluttet introduktionsstilling skal der foreligge en godkendt dokumentation af uddannelsesfor-
lobet. Dokumentationen foretages i logbog.net og bestar af folgende:

1. Godkendelse af obligatoriske kompetencer og kurser
2. Attestation for tidsmaessigt gennemfort uddannelseselement i den leegelige videreuddannelse.

For at en leege efter hoveduddannelsen kan opné speciallegeanerkendelse, skal der ud over en god-
kendt introduktionsuddannelse foreligge en godkendt dokumentation af hoveduddannelsesforlabet.
Dokumentationen skal foretages 1 logbog.net og bestér af felgende:

1. Godkendelse af obligatoriske kompetencer og kurser (specialespecifikke og generelle)
2. Attestation for tidsmaessigt gennemfort uddannelseselement i den leegelige videreuddannelse
3. Attestation for gennemfort forskningstraening

Opnaelse af speciallegeanerkendelse opnas efter ansggning. Der henvises til Styrelsen for Patient-
sikkerheds hjemmeside for yderligere detaljer vedr. dokumentation og attestation i forbindelse med
anseggning om speciallegeanerkendelse.
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https://secure.logbog.net/login.dt
https://secure.logbog.net/login.dt
http://stps.dk/da/sundhedsprofessionelle-og-myndigheder/autorisation/soeg-anerkendelse-som-speciallaege-og-specialtandlaege/ansoegning-om-speciallaege-anerkendelse/ansoegning-via-logbognet
http://stps.dk/da/sundhedsprofessionelle-og-myndigheder/autorisation/soeg-anerkendelse-som-speciallaege-og-specialtandlaege/ansoegning-om-speciallaege-anerkendelse/ansoegning-via-logbognet

5 Nyttige links

5.1 Generelle links

Sundhedsstyrelsen, special- og videreuddannelse

Organisationen af legevidenskabelige selskaber (Tidligere Dansk Medicinsk Selskab)

De regionale videreuddannelsessekretariater:
Videreuddannelsesregion Nord
Videreuddannelsesregion Syd
Videreuddannelsesregion @st

5.2 Specialespecifikke links

Dansk Dermatologisk Selskab
www.dds.nu

Foreningen af Yngre Dermatologer
www.Fyd.dk
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http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse/speciallaeger
http://sundhedsstyrelsen.dk/da/uddannelse/speciallaeger
http://www.selskaberne.dk/portal/page/portal/LVS/Forside
http://www.videreuddannelsen-nord.dk/
http://www.videreuddannelsen-syd.dk/
http://www.laegeuddannelsen.dk/
http://www.dds.nu/
http://www.fyd.dk/

