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Indledning

Formalet med uddannelsesprogrammet er at beskrive, hvordan og hvornar malene, som er beskrevet i
malbeskrivelsen for klinisk onkologi, opnas i det daglige arbejde pa afdelingerne. Desuden beskriver
uddannelsesprogrammet, hvordan kompetencevurderingen af opnaede mal vil forega i det daglige arbejde.

Programmet er opdelt svarende til de afdelinger, som indgar i uddannelsesforlgbet, og falger tidsmaessigt
opbygningen af uddannelsen. Det er beskrevet, hvilke kompetencer der forventes opnaet pa de enkelte
ansaettelsessteder, ligesom det er skitseret, i hvilken raekkefglge de enkelte mal mest hensigtsmaessigt
opnas.

Uddannelsesprogrammet beskriver saledes idealforlgbet for netop denne uddannelsesstilling.

Samtidig udggr uddannelsesprogrammet en slags kontrakt mellem uddannelseslaegen og de afdelinger, som
indgar i uddannelsesforlgbet, idet savel uddannelseslaegen som afdelingen kan stille krav til hinanden,
svarende til uddannelsesprogrammet.

Uddannelsens varighed og indhold er beskrevet i malbeskrivelsen
(https://www.sst.dk/da/Viden/Uddannelse/Uddannelse-af-speciallaeger/Maalbeskrivelser).

KV: Kompetencevurdering

RMUK: (Region Midtjyllands Uddannelses- og kursusadministration)
UKO: Uddannelseskoordinerende overlaege

UALO: Uddannelsesansvarlig ledende overleege

PKL: Postgraduat Klinisk Lektor

UKYL: Uddannelseskoordinerende yngre leege

AMU: Almenmedicinsk uddannelseskoordinator

DYNAMU: Den yngre almenmedicinske uddannelseskoordinator
DSKO: Dansk Selskab for Klinisk Onkologi

DMCG: Dansk Multidisciplinaer Cancer Gruppe

GCP: Good Clinical Practice


https://www.sst.dk/da/Viden/Uddannelse/Uddannelse-af-speciallaeger/Maalbeskrivelser
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Uddannelsesforlgbets opbygning

1. ansaettelse

2. ansaettelse

3. anseettelse

4. ansaettelse

Medicinsk Afdeling, Kreeftafdelingen, Kreeftafdelingen, | Kreeftafdelingen,
Regionshospitalet Aarhus Regionshospitalet | Aarhus
Gadstrup Universitetshospital | Gadstrup Universitetshospital

Varighed 12 mdr

Varighed 24 mdr

Varighed 12 mdr
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1. Farste ansaettelse - Medicinsk afdeling, Regionshospitalet
Gadstrup.

1.1 Praesentation af afdelingen
Medicinsk Afdeling - Regionshospitalet Ggdstrup (regionshospitalet-goedstrup.dk)

Medicinsk afdeling, Regionshospitalet Gadstrup varetager regionsfunktion inden for endokrinologi,
gastroenterologi og hepatologi, geriatri, h&eamatologi, infektionssygdomme, lungesygdomme, nefrologi og
reumatologi. Informationer om afdelingens behandlingstilbud, patient flow, normering og opbygning fremgar
af afdelingens hjemmeside

1.1.1 Introduktion til afdelingen

Der er udarbejdet seerskilt introduktionsprogram, som felges de farste 1-2 uger.
Introduktionsprogrammet tilsendes inden anszettelsens pabegyndelse sammen med gvrigt
velkomstmateriale.

Introduktionsprogrammet indeholder en introduktion til afdelingen omfattende blandt andet: demonstration af
udstyr, arbejdsplaner, kaldesystemer, sengeafdelinger, ambulatorier, omklaedning, arbejdsgange og
arbejdsfunktioner. Introduktion varetages af skemalagte kollegaer. Der anvendes en tjekliste. Laegen vil i
disse dage folge med mere erfarne kolleger pa vagt, stuegang og i ambulatorium.

1.1.2 Organisering af den lzegelige uddannelse i afdelingen

| fglgende link er den overordnede organisering af den laegelige videreuddannelse beskrevet:
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-
den-lagelige-videreuddannelse/

https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/

Pa medicinsk afdeling, Regionshospitalet Ggdstrup adskiller organiseringen sig ved, at der er 3 UALO'er og
3 UKYL'er, som varetager funktionen grundet afdelingens mange uddannelsesforlgb. Oversigt over UALO'er
og deres ansvarsomrader kan ses pa medicinsk afdelings hjemmeside Uddannelsesteamet -
Regionshospitalet Ggdstrup (regionshospitalet-goedstrup.dk).

UALO og UKYL er hovedaktarer i det team, der tager sig af drift og udvikling af uddannelse. UALO og UKYL
er medlemmer af det lzegelige videreuddannelsesrad (LVUR). Formand for dette rad er
Uddannelseskoordinerende Overlaege. UALO og UKYL deltager i regionale uddannelsesudvalg. UKYL
arrangerer blandt andet afdelingens undervisning og de tilbagevendende 3 timers mader for yngre laeger,
hvor YL kommer med forslag til at forbedre deres uddannelse.

1.1.3 Uddannelsesvejledning

Afdelingens UALO udpeger en hovedvejleder for hver ansat yngre laege i specialleegeuddannelsen.
Uddannelseslzegen tildeles en af afdelingens speciallaeger i intern medicin som hovedvejleder.
Hovedvejleder er ansvarlig for gennemfgrelse af den farste vejledersamtale. Herefter er det den
uddannelsessggendes ansvar at samtalerne gennemfgres. Ved disse samtaler lseegges den individuelle
uddannelsesplan og der gives karrierevejledning.

Den generelle beskrivelse af samtalesystemet finder du via dette link:
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-
den-lagelige-videreuddannelse/


https://www.regionshospitalet-goedstrup.dk/afdelinger/medicinsk-afdeling
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-den-lagelige-videreuddannelse/
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-den-lagelige-videreuddannelse/
https://www.regionshospitalet-goedstrup.dk/afdelinger/medicinsk-afdeling/for-fagfolk/lager/uddannelsesansvarlige-overlager/
https://www.regionshospitalet-goedstrup.dk/afdelinger/medicinsk-afdeling/for-fagfolk/lager/uddannelsesansvarlige-overlager/
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-den-lagelige-videreuddannelse/
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-den-lagelige-videreuddannelse/

Planleegning og dokumentation af afholdte samtaler sker i RMUK (Region Midtjyllands Uddannelses- og
kursusadministration). Via dette system foregar godkendelsesproceduren for de individuelle
uddannelsesplaner.

Principielt foregar alt arbejde superviseret. | dagtid vil arbejde pa sengeafsnit og i akutafdelingen ske i teet
samarbejde med speciallaege. | ambulatorierne kan der lgbende fas supervision ved specialleege for at fa
last konkrete problemer. Ved specialespecifikke spargsmal kan der ringes pa respektive specialers
kontakttelefon. | vagtfunktion refereres til tilstedevaerende speciallaegevagt. Desuden er der mulighed for
radgivning degnet rundt fra beredskabsvagter i nefrologi og haematologi.

Der er afsat tid hver maned til vejledersamtaler. Den uddannelsess@ggende aftaler nsermere detaljer med sin
hovedvejleder.

360-graders evaluering foretages midtvejs i ansaettelsen pa medicinsk afdeling, foregar elektronisk via
feedbacksystem.net; igangseettes ved kontakt til UALO.

Afdelingens vagt-, visitations- og behandlingsinstruks i fuldt omfang findes pa E-Dok, som er den
elektroniske dokumentsamling af instrukser og vejledninger for hele Region Midtjylland (https://e-
dok.rm.dk/edok/admin/GUl.nsf/desktop.htmI?Open).

Akutte medicinske patienter modtages hele dagnet via Akutafdelingen, hvor der foretages triage,
journaloptagelse og lzegges behandlingsplaner. Behandlingsansvaret for medicinske patienter overdrages
fra akutafdelingen til medicinsk afdeling som beskrevet i ovenstaende E-dok dokumenter. | medicinsk
afdeling modtages desuden sub-akutte og elektive medicinske patienter.

Afdelingen er opdelt i afsnit efter specialer, som er beskrevet pa afdelingens hjemmeside.
Hoveduddannelseslaeger (HU) i klinisk onkologi vil have 1 tilknytningsperioder a 6 maneders varighed
(medicinsk gastroenterologi og hepatologi) og 1-2 tilknytningsperioder a 3-6 maneders varighed til 1-2 andre
specialer. Rotationer mellem afsnittene planlaegges af skemalasgger. Under tilknytningsperioderne vil
uddannelsesleegen primeert varetage funktionerne; a) stuegang i det afsnit man er tilknyttet, b)
ambulatorium/diagnostisk enhed og c) vagtarbejde. Rotationer mellem afsnit og funktioner planlaegges af
skemalaegger.

Dagtidsfunktioner for hoveduddannelseslaeger i klinisk onkologi Medicinsk afdeling:

Stuegang: Under den enkelte tilknytningsperiode tilstraebes at stuegangsfunktion i videst muligt omfang sker
pa det afsnit man er tilknyttet. Ved stuegang deler uddannelsesleegen stuegangsgruppe med (mindst) en
speciallaege (superviseret stuegang).

Diagnostisk enhed: uddannelseslaegen modtager og skriver cancerfokuseret primaerjournal pa patienter
henvist til udredning i cancerpakkerne: “mistanke om alvorlig sygdom der kunne vaere kraeft”, metastase
uden kendt primeertumor”, samt “galdegangskreeft”, "pancreas cancer” og “spisergrs- og mavekreeft”. Denne
funktion varetages under hoveduddannelsesleegens tilknytningsperiode til medicinsk gastroenterologi og
hepatologi.

Ambulatorium: Hoveduddannelseslzeger i klinisk onkologi varetager under de(n) resterende
afsnitstilknytning(er) endokrinologisk ambulatorium (klinik for Diabetes og Hormonsygdomme) hver 14. dag.


https://e-dok.rm.dk/edok/admin/GUI.nsf/desktop.html?Open
https://e-dok.rm.dk/edok/admin/GUI.nsf/desktop.html?Open

Vagtarbejde:

Medicinsk afdeling er en stor afdeling med 5 vagtlag - heraf 4 degndaekkende. De degndaekkende vagtlag er
delt med dagvagt 0800-1700 og aften-nattevagt 1630-08.30. Vagtlagende er beskrevet i 1.4.4.17 Vagtinstruks
- Laeger, Medicinsk Afdeling, MED-RHG

Som HU laege i klinisk onkologi vil man fortrinsvist have vagtfunktion som modtagevagt og sengeafsnitsvagt:
Modtagevagt:

Opgaver: Modtage patienter til direkte indleeggelse pa sengeafsnit (aben indleeggelse, overflytninger,
dagpatienter, genindleeggelser osv.), aftenstuegang. Tilser patienter i dialysen ved akutte opgaver. Hjeelpe
Sengeafsnitsvagt og Overdragelsesvagt ved behov. Modtager sygemeldinger fra morgenstunden

Sengeafsnitsvagt

Opgaver: Handtering af akutte opgaver hos indlagte patienter pa medicinske sengeafsnit. Hjeelpe
Modtagevagt og Overdragelsesvagt ved behov. Hjeelpe Overdragelsesvagt, tilse indlagte onkologiske
patienter i vagttid.

Dagsrytmen i Medicinsk Afdeling RHG:

Morgenkonference kl. 0800-0815. Klinisk dagarbejde kl. 0845-15.00 i henhold til arbejdsplan. Vagtarbejde i
henhold til arbejdsplan. | perioden 08.15-08.45 er der mgder, undervisning, afsat tid vejledermade mv.
Oversigt over afdelingens aktiviteter fremgar afsnit 1.4. Samlet oversigt over afdelingens til enhver tid
geeldende ugestruktur findes tilgaengelig i afdelingens uddannelsesmappe pa intranettet, pa afdelingens
hjemmeside, og fremsendes uddannelseslaegen ved ansaettelse.

Pa de enkelte sengeafsnit er der middagskonference 12.30-13.00 vedr. afsnittenes indlagte patienter, hvor
de leeger, der har gaet stuegang, fremlaegger deres patienter og af afsnittes laeger modtager supervision.
Middagskonference i Klinik for Diabetes og Hormonsygdomme er 12.00-12.30.

Vagtoverdragelsen sker eftermiddage KI. 16.30-17.00 alle ugens dage.

| weekender og pa helligdage foregar der vagtoverdragelse i form af et tavlemgde fra kl. 0800-0830.

Alle afdelingens / praksis’ laeger fungerer som daglige kliniske vejledere, og deltager i praktisk vejledning,
supervision og kompetencevurdering. Det er kun leeger, der er mindst et trin hgjere i uddannelsesniveau, der
kan gennemfare kompetencevurdering.

Eksempler pa vaesentlige arbejdsfunktioner:

Praktisk vejledning og supervision i ambulatorium og dagafsnit foregar som mesterleere sidelabende med
kompetencevurdering. Uddannelsesleegen introduceres til ambulatoriet af mere erfaren kollega og
ambulatoriepersonalet. Der er i etableret parallelambulatorier, hvor uddannelseslzegen sammen med mere
erfaren lsege har parallelle spor, hvor der er indlagt tid til supervision og kompetencevurdering ved
speciallaege.


https://e-dok.rm.dk/edok/Admin/GUI.nsf/Desktop.html?open&openlink=https://e-dok.rm.dk/edok/enduser/portal.nsf/Main.html?open&unid=XF094FC8B0AFA75E7C12587970045017A&level=HOVEME&dbpath=/edok/editor/HOVEME.nsf/&windowwidth=1100&windowheight=600&windowtitle=S%F8g
https://e-dok.rm.dk/edok/Admin/GUI.nsf/Desktop.html?open&openlink=https://e-dok.rm.dk/edok/enduser/portal.nsf/Main.html?open&unid=XF094FC8B0AFA75E7C12587970045017A&level=HOVEME&dbpath=/edok/editor/HOVEME.nsf/&windowwidth=1100&windowheight=600&windowtitle=S%F8g

Uddannelseslaegen deler altid stuegangen med mindst en speciallaege, saledes at der Igbende er mulighed
for faglig sparring og supervision. Kompetencevurdering og feedback finder kontinuerligt sted savel uformelt
som formelt. Ved formaliserede kompetencevurderinger aftales det pa forhand. Der er mulighed for at drgfte
de kliniske problemstillinger inden stuegangen og de enkelte sengeafsnit holder tvaerfaglige tavlemgder
dagligt inden stuegang pabegyndes. Der er mulighed for at fordele patienterne hensigtsmaessigt efter de
tilstedeveerende lzegers kompetencer og uddannelsesbehov.

Hoveduddannelseslaeger i klinisk onkologi varetager i vagten primeert funktion som sengeafsnitsvagt og
modtagevagt som beskrevet i afsnit 1.1.4 overdragelsesvagt.

Uddannelseslaegen bliver introduceret til vagtfunktionerne inden for de farste 14 dage. Der er
degndaekkende speciallzegevagt tilstede som kan radgive, supervisere og kompetencevurdere ud fra
konkrete behov (se afsnit 1.3.1 for oversigt over kompetencer som traenes i vagtfunktionen Her beskrives
uddannelsespotentialet i vagtarbejdet

Skemaet i " Uddannelsesforlabets opbygning" angiver, hvilke kompetencer der skal opnas pa de enkelte
delansaettelser, hvilken laegerolle kompetencerne involverer og hvilken
kompetencevurderingsmetode/evalueringsmetode der skal anvendes for de forskellige kompetencer.
Endvidere anfgres de anbefalede evalueringsstrategier og evalueringsmetoder. Det skal bemaerkes, at der
er tale om et skitseret idealforlgb. Der kan saledes sagtens forekomme afvigelser fra dette forlgb, f.eks.
afhaengigt af i hvilken raekkefglge H-laegen tilknyttes de enkelte teams og hvilke kompetencer der er opnaet /
forventes opnaet pa andre afdelinger. | forbindelse med vejledersamtalerne ma det sikres at forlabet
tilpasses den enkelte H-laeges behov og kompetencemaessige udvikling.

En komplet oversigt over kompetencer, der skal opnas i hele specialleegeuddannelsen, findes i
malbeskrivelsen https://dsko.org/maalbeskrivelser/ , bilag til kompetencekort i intern medicinsk delen findes
ogsa pa sidstneevnte side. Numrene i nedenstaende tabellen henviser til kompetencenumrene i
malbeskrivelsen.

Derudover fremgar det ogsa i hvilken arbejdsfunktion kompetencen opnas. For denne anseettelse drejer det
sig om kompetence nummer H18, H19 og H20 (se tabel nedenfor).

Malbeskrivelsen for klinisk onkologi er opbygget med en ensartet terminologi omkring leeringsmal. Den
bygger pa Entrustable Professionel Activities, EPA-niveauer, som beskriver 5 niveauer af laering (for
uddybning af EPA-niveauerne se dsko.org - uddannelse).


https://dsko.org/maalbeskrivelser/
https://dsko.org/

Stuegan

Straleterapi Vagt Ambulatorium

Andre
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Appendiks AU-RHG-AU: Uddannelsesforlgbets opbygning

Intern medicin 1. anseettelse onkologi 2. anseettelse onkologi 3. ansaettelse onkologi
H18 {M,5A, K,5U) [KM,5,K] {D,R,H} H27 (M,SA,P) [S,KM,K] {D,R,H} H29 (M,K,5A,L,5U.P) [KM,5] {D,R,H}
H20 (M, K,5A,L,5U,P) [KM] {R,D} H28 (M,5A,P) [S,KM,K] {D,R,H}
H19 (M,54,K,5U) [KM,S,K] {D.R}* HS.1 (M,A) [5,K] {D,R} H7 (M,A) [5,KM,K] {D,R} H9.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H10.1 (M,A] [5,K] {D,R} H9.2 (M,A) [5,K] {D,R} H10.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H1L.1 (M,A] [5,K] {D,R} H10.2 (M, &) [5,K] {D,R} H11.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H25 (M,5A,P,5U) [5,KM,K] {D,R,H} H11.2 (M,A) [S,K] {D,R} H9.4 (M,A) [S,K] {D,R}
H26 (M,54,P,5U) [S,KM K] {D,RH} H24({M,54,P,SU) [S,kM,K] {D,H,R} H10.4 (M,A) [5,K] {D,R}
H11.4 (M,A) [5,K] {D,R}
H31 (M,K,5A,L5U,AP) [KM,5] {DH,R}
H18 (M 5A K 5U) [KM,5,K] {D,R,H} H22 (M,54,P) [KM,5,K) {D,H,R} H30 (M, K,5A,L,5U,P) [KM,5] {D,H,R}
H19 (M,5A,K,5U) [KM,5,K] {D,R}* H23 (M,54,P) [KM,5,K] {D,H,R}
H12 (M) [KM,K] {R} H13 (M, K} [KM,K] {D,R} H16 (ML) [S] {R}
H14 (M,5A) [KM] {D,R} HL7 (M, K] [KM,5,K] {D, K}
H15 (M,5A) [KM] {D}

>
)
)
>

De anférte numre refererer til kompetencerne i malbeskrivelsen. () angiver hvilke af de 7 lezgeroller kompetencen involverer: M=medicinsk ekspert, K=kommunikator,

SA=samarbejder, L=leder / administrator / organisator, SU=sundhedsfremmer, A=akademiker / forsker, P=professionel. [ ] angiver foreslaet laeringsstrategi: KM= klinisk

mesterlare, S=selvstudium, K=kursus, UO=Undervisningsongave, O=opgave, F=forskningstraning eller anden dokumenteret forskning. { } angiver den foreslaede

evalueringsmetade: H=helhedsvurdering, herunder 360 graders evaluering, R=retraspektiv metade, herunder journal audit, D=direkte observation f.eks. Mini-CEX, K:Qg;m
kursus, O=godkendt opgave, herunder mundtlie fremlaeegelse, F=forskningstraning eller anden dokumenteret forsknineg, *Kompetence H19 gué\[,anfart under ambulatorium

men kan oplagt ogsa erhverves ved stuegang eller vagtarbejde.
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Kompetenceniveau

Faerdighed

Beskrivelse

1 Novice Kender til regler og fakta samt begynde at forsta i hvilke sammenhaenge regler giver mening
2 Avanceret Have forstaelse for relevant kontekst, hvor regler
begynder bruges. Opnas med erfaring, har fortsat behov for at

folge instruktioner
3 Erfaren Kan begynde at kunne se ud over regler og basere

beslutninger lidt mere pa erfaring end regler
4 Kompetent Udfare flere selvsteendige rigtige beslutninger uden

altid at fglge regelsaet. Forstaelse for situationen
5 Rutineret Have intuitiv situationsfornemmelse og kunne

selvstaendigt handtere savel simple som komplekse
onkologiske problemstillinger
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Nr. Kompetence Konkretisering af Laeringsstrategi | Kompetencevurderin | Forventet
kompetence er, anbefaling gs- tidspunkt
(inklusive lzegeroller) metode(r) (maned)
obligatorisk(e) for
godkend
else af
kompete
nce
H18 | Almindelige Varetage diagnostik, Klinisk Direkte observation 6-12
medicinske behandling og profylakse af mesterleere Retrospektiv metode
sygdomsmanif | de almindelige medicinske Selvstudium
estationer sygdomsmanifestationer, Kursus

herunder kunne afggre om

patienten skal henvises til

andet speciale
Delkompetence

e brystsmerter

e andengd

e kredslgbspavirkning

e bevidsthedspavirknin
g og/eller fokale
neurologiske udfald

e feber og infektioner

e pavirket haematologi
og
elektrolytforstyrrelser

e akutte mavesmerter

o stofskiftelidelser
(diabetes og
thyreoidea)

e nyresvigt

e leverpavirkning

EPA: 3

Medicinsk
ekspert/leegefaglig
Samarbejder
Kommunikator
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Sundhedsfremmer

H19

Kroniske
medicinske
tilstande

Have kendskab til kroniske
medicinske tilstande.

Kunne vurdere og
analysere betydningen af
patientens alder og
komorbide tilstand.

Delkompetence

e KOL

e hjerte/karsygdomme

e diabetes

¢ nyreinsufficiens

e polyfarmaci

e autoimmune
sygdomme

e demens

e leverpavirkning

EPA: 2

Medicinsk
ekspert/leegefaglig
Samarbejder
Kommunikator
Sundhedsfremmer

Klinisk
mesterleere
Selvstudium
Kursus

Direkte observation
Retrospektiv metode

0-6

H20

Gennemfare
stuegang pa
medicinsk
afdeling

Opfelgning af iveerksat
behandling jf. kompetence
nr. H18 under hensyntagen
til evt. komorbiditet jf.
kompetence nr. H19.

Klinisk
mesterlaere

Direkte observation
Retrospektiv metode

6-12
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EPA: 3

Medicinsk
ekspert/leegefaglig
Kommunikator
Samarbejder

Leder/administrator/organis
ator

Sundhedsfremmer
Professionel




1.4 Konferencer, undervisning, kurser og kongresdeltagelse

Detailstrukturen og tidspunkterne for afdelingens konferencer, magder og undervisnings tiltag findes i oversigt
over afdelingens ugestruktur, som findes pa afdelingens hjemmeside og i E-dok 1.4.4.14 Struktur for
morgenkonference, MED HEV og RHG.

Nedenfor er kort skitseret, hvilke mgder og konferencer uddannelseslaegen forventes at deltage i, hvad
uddannelsesleegens rolle pa konferencen er — og hvad uddannelseslaegen kan forvente at laere af deltagelse

i konferencen.
Indhold Hyppighed Deltagere Leering
Feelles Rapport fra Alle Alle leeger Patientforlgb og
morgenkonference vagtholdet hverdage organisation
Dagens Case Overlevering af
patientansvar
Fordeling af
arbejdsopgaver Rapportering af
patientforlgb
Underviser
Middagskonference Drgfte indlagte Alle Leeger tilknyttet Patientforlgb
patienter og hverdage pagaeldende afsnit
(I hvert afsnit) udvalgte Overlevering af
ambulante patientansvar
tient
patienter Organisation
Feelles YL-made Fagligt mgde 1 gang Alle YL pa Professionel
hver hospitalet
maned Samarbejde
Organisation
Afdelings YL-made YL-mgde med 1 gang Alle afdelingens Professionel
ledende hver YL, UAO og _
overlaege og maned ledende overlaege Samarbejde
A
UAO Organisation
Vejledersamtaler Vejledermgde 1 gang Vejledere og
hver uddannelseslaeger.
maned Dette aftales
direkte mellem
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https://e-dok.rm.dk/edok/Admin/GUI.nsf/Desktop.html?open&openlink=https://e-dok.rm.dk/edok/enduser/portal.nsf/Main.html?open&unid=X6539C494552E1E5DC12584E800270B01&level=HOVEME&dbpath=/edok/editor/HOVEME.nsf/&windowwidth=1100&windowheight=600&windowtitle=S%F8g
https://e-dok.rm.dk/edok/Admin/GUI.nsf/Desktop.html?open&openlink=https://e-dok.rm.dk/edok/enduser/portal.nsf/Main.html?open&unid=X6539C494552E1E5DC12584E800270B01&level=HOVEME&dbpath=/edok/editor/HOVEME.nsf/&windowwidth=1100&windowheight=600&windowtitle=S%F8g

vejleder og
vejledte
Journal Club 2 gange Afdelingens laeger Akademisk
manedligt traening
Medicinsk
ekspertise
Faglig
evidensbaseret
diskussion
Kvalitets og Draftelse af 1 gang Alle afdelingens Samarbejde
forbedringsmgde igangveerende hver leeger
projekter maned Kvalitetsudvikling
Organisation af
afdelingen

1.4.1 Undervisning

Afdelingen har mange undervisningsaktiviteter. Disse fremgar i detaljeret og opdateret form i oversigten over
afdelingens ugestruktur, som altid kan ses pa afdelingens hjemmeside og i E-dok 1.4.4.14 Struktur for
morgenkonference, MED HEV og RHG. Vigtigste undervisningsaktiviteter fremgar af falgende, hvor det ogsa
fremgar hvilke laeger, der deltager og, hvem der varetager undervisningen. UKYL planlaegger
undervisningen og udmelder hvem der varetager undervisningen.

Indhold Hyppighed Deltagere
Undervisning v. Projekter 2-4(5) Afdelingens lzeger
uddannelseslaege Mandag

Opgaver hver
Kl 0815-0845 maned

Faglige emner

Undervisning af Cases Tirsdage Uddannelsesleeger
uddannelseslaeger v. fraset 2.
uddannelsesleege UTH tirsdag hver
) maned
Kl 0815-0845 Faglige emner
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https://e-dok.rm.dk/edok/Admin/GUI.nsf/Desktop.html?open&openlink=https://e-dok.rm.dk/edok/enduser/portal.nsf/Main.html?open&unid=X6539C494552E1E5DC12584E800270B01&level=HOVEME&dbpath=/edok/editor/HOVEME.nsf/&windowwidth=1100&windowheight=600&windowtitle=S%F8g
https://e-dok.rm.dk/edok/Admin/GUI.nsf/Desktop.html?open&openlink=https://e-dok.rm.dk/edok/enduser/portal.nsf/Main.html?open&unid=X6539C494552E1E5DC12584E800270B01&level=HOVEME&dbpath=/edok/editor/HOVEME.nsf/&windowwidth=1100&windowheight=600&windowtitle=S%F8g

Nyt fra Konferencedeltagere 4. onsdag Afdelingens leeger
kongresser/forskningsoplaeg fremlaegger nyt hver
herfra maned
KI 0815-0845
Specialleege undervisning Projekter Fredag Afdelingens leeger
fraset 4.
KI 0815-0845 Faglige emner fredag hver
EPJ maned
Kompetencetraening Case baseret Jan., marts, Introduktionsleeger,
treening af intern ma;j, intern medicinske
KI'1230-1500 medicinske august, (common trunk)
kompetencer. nov. Datoer HU laeger, almen
Deltagere meldes ud medicinske, akut
medbringer cases. af UKYL medicinske og
onkologiske HU
leeger

Desuden er der regelmaessig traening i lumbal punktur og "Hands on" undervisning i type 2 diabetes
behandling. Disse aktiviteter planlaegges og udmeldes af UKYL.

Under ansaettelsen forventes uddannelseslaegen at deltage i de obligatoriske hoveuddannelseskurser.
Afdelingen giver tjenestefrihed med Ign, men det pahviler uddannelsesleegen at give afdelingen besked
(chefleegen) om kursets placering tidligst muligt. Uddannelsesleegen skal selv tiimelde sig kurset. Der
ansgges om kursusdeltagelse pa fortrykt blanket. Sendes til cheflaegen. Ved obligatoriske kurser far
uddannelseslaegen fri med lgn.

Hoveduddannelseslaeger i klinisk onkologi har hver maned en returdag til eget speciale. Dette rent foregar
pa klinisk onkologisk afdeling Gadstrup sygehus. Formalet er primaert at fastholde tilknytningen til det
onkologiske speciale og vedligeholde samt udvikle onkologiske kompetencer sidelgbende med opholdet pa
medicinsk afdeling: Dagen planlaegges i samarbejde med de to afdelingers skemalzeggere.

Medicinsk afdeling opfordrer til forskningsaktivitet og udbyder flere gange érligt Isnnede frikgb til
protokolskrivning og/eller feerdiggerelse af igangvaerende forskning. Afdelingen har en forskningsansvarlig
overleege samt tre forskningsansvarlige yngre leeger. Der holdes forskningsmeader flere gange arligt.

Se videreuddannelsessekretariatets hjemmeside for neermere information om forskningstraening (link).

Medicinsk Kompendium; Harrisons "Principles of Internal medicine”, De medicinske specialers nationale
opdaterede behandlingsvejledninger samt "up2date (www.uptodate.com).
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https://www.videreuddannelsen-nord.dk/hoveduddannelse/obligatoriske-kurser-og-forskningstraning/forskningstraning/
http://www.uptodate.com/

2. Anden anseettelse - Kraeftafdelingen, Aarhus Universitetshospital.
https://www.auh.dk/afdelinger/kraeftafdelingen/

2.1 Praesentation af afdelingen

Kreeftafdelingen pa Aarhus Universitetshospital er en stor afdeling, som varetager den ikke-kirurgiske
behandling af en lang reekke kraeftsygdomme, herunder flere pa hajt specialiseret niveau. Der er ca. 800
ansatte pa afdelingen, heriblandt mere end 90 leeger. Antallet af arlige ambulante besgg er ca. 120.000.
Afdelingen leverer ca. 56.000 stralebehandlinger (fraktioner) og 30.000 medicinske kreeftbehandlinger om
aret. Afdelingen har et taet samarbejde med en lang raekke kirurgiske og parakliniske afdelinger og deltager
som led i dette i talrige MDT-konferencer (multi-diciplinaere team-konferencer, hvor den enkelte patients
behandlingsplan fastlaegges under deltagelse af fagpersoner fra flere specialer). Der er i tilslutning til
afdelingen et nationalt center for partikelterapi (DCPT). Der er tilknyttet et afsnit for lindrende behandling
(palliativt team) til afdelingen som deler sengepladser med afdelingen.

Afdelingen har en staerk tradition for forskning og har tilknyttet en raekke forskningsafdelinger. Afdelingen
deltager aktivt i nationale og internationale forskningsprojekter. En betydelig del patientbehandlingen sker
som led i forskningsprotokoller. Afdelingen deltager i den praegraduate uddannelse af lzeger og har i
forbindelse hermed ca. 8 laegestuderende tilknyttet i semestermanederne. Der er tilknyttet mere end 10
professorer og et stgrre antal kliniske lektorer til afdelingen. Afdelingen har et stort antal Ph.d.-studerende.

Afdelingen har en lang tradition for postgraduat uddannelse af laeger. Der er Iabende ca. 20 I-laeger og et
tilsvarende antal leeger i H-forlgb i klinisk onkologi. Derudover varetager afdelingen sideuddannelse i andre
specialer. Der er ikke tilknyttet KBU-forlgb til afdelingen. Mere end halvdelen af afdelingens leeger er
speciallaeger.

2.1.1 Introduktion til afdelingen
Der er udarbejdet et individuelt introduktionsprogram, som du falger de farste uger. Introduktionsprogrammet
fremsendes en uge fer opstarten pa afdelingen.

2.1.2 Organisering af den leegelige uddannelse i afdelingen

| felgende link er den overordnede organisering af den leegelige videreuddannelse beskrevet:
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-
den-lagelige-videreuddannelse/

Afdelingen har 2 UAO og 2 UKYL’er. Den ene tager sig primeaert laeger som har deres forlgb i team A og B (se
afsnit 1.1.4) mens den anden primaert tager sig af laeger med tilknytning til team C og D. Der er i hvert af de
fire diagnosebaserede teams samt i straleterapiafsnittet i Aarhus (se nedenfor) udpeget en nagleperson, der
varetager den daglige ledelse af uddannelsen i teamet / afsnittet.

2.1.3 Uddannelsesvejledning

Daglig supervision og ad hoc vejledning varetages af alle afdelingens laeger. Som laege i H-forlgb vil du
typisk have en specialleege, i det team man tilhgrer, som din vejleder. H-laeger kan fungere som vejleder for
I-leeger. Det er vejlederen, der vil afholde vejledersamtaler samt bista med udarbejdelse af individuelle
uddannelsesplaner. Det forventes at du en gang arligt far udfert 360 graders evaluering. Det vil typisk veere
den uddannelsesansvarlige nggleperson i dit team der forestar facilitering of 360 graders evalueringen.
Indenfor de farste 14 dage skal der afholdes introduktionssamtale mellem den uddannelsess@gende og
hovedvejleder mhp. udarbejdelse af en individuel uddannelsesplan. Det er hovedvejlederens ansvar at sikre
ar dette sker. Efterfglgende pahviler det den uddannelsessggende i samarbejde med hovedvejlederen at fa
arrangeret de planlagte vejledersamtaler (justeringssamtale og afslutningssamtale). Justeringssamtalen skal
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http://www.auh.dk/om-auh/afdelinger/kraeftafdelingen/
https://www.auh.dk/afdelinger/kraeftafdelingen/
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-den-lagelige-videreuddannelse/
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-den-lagelige-videreuddannelse/

afholdes senest efter 3 maneders ansaettelse og det foreslas at tidspunktet for denne fastlaegges i
forbindelse med introduktionssamtalen.

Planlaegning og dokumentation af afholdte samtaler sker via et Word dokument. Dokumentet kan uploades
til den planlagte vejledersamtale i uddannelsesleege.dk.

Afdelingen er opdelt i 4 diagnosebaserede teams:

Team A: Gynaekologisk cancer, urologisk cancer, CNS tumorer

Team B: Gastrointestinal cancer, sarkomer og stralebehandling af maligne heematologiske sygdomme
Team C: Lungecancer, ukendt primaertumor og malignt melanom

Team D: Mammacancer, hoved-halscancer og non-melanom hudcancer

Der er tilknyttet ambulatorier og behandlingsafsnit (daghospital) til de 4 teams. Afdelingen rader over 2
sengeafsnit (7-dagnsafsnit) med samlet ca. 25 sengepladser. Sengeafsnit 1 er primeert til patienter med
tilknytning til team A og B mens sengeafsnit 2 primeert er til patienter fra team C og D.

Der er tilknyttet 2 straleterapiafsnit til afdelingen. Det ene er beliggende pa Aarhus Universitetshospital mens
det andet ligger pa det tidligere Regionshospital i Herning (med forventet udflytning til Ggdstrup juni 23).
Straleterapien i Herning behandler overvejende patienter fra den vestlige del af regionen med visse
cancerformer. Funktionen her varetages pa skift af specialleeger fra de 4 teams.

Afdelingen har to vagtlag. Forvagten har 2-delt tilstedeveerelsesvagt pa hverdage og degnvagt i
weekenden(kl 8.30-15.30 og 15.00-8.00). Bagvagten har degnvagt med tilstedevaerelse i dagtiden efterfulgt
af tilkaldevagt. Begge vagtlag har 10- skiftet rul. | weekenden er der dagtidstilstedeveerelse af speciallaege
eller yngre lzege til stotte til vagtholdet og afvikling af stuegangen. Udenfor dagtid passer forvagten de
indlagte patienter p& Hud og Kenssygdomme (dermatologi) samt Led- og Bindevaevssygdomme
(reumatologi). Ved problemer med indlagte dermatologiske eller reumatologiske patienter, konfererer
forvagten direkte med bagvagten fra det pageeldende speciale.

Som led i dit H-forlgb vil du pa skift blive tilknyttet et eller flere af de af de ovennaevnte 4 teams. Udover dette
vil du ogsa fa en periode pa typisk 2-3 maneder, hvor du er tilknyttet straleterapi-afsnittet i Aarhus.

Alle afdelingens laeger fungerer som daglige kliniske vejledere, og deltager i praktisk vejledning, supervision
og kompetencevurdering. Det er kun laeger, der er et trin hgjere i uddannelsesniveau, der kan gennemfgre
kompetencevurdering. Det vil veere typisk din hovedvejleder der vil sta for godkendelse af mere overordnede
kompetencer. Dette kan ske i forbindelse med vejledersamtaler. Opndede kompetencer dokumenteres
elektronisk i logbog.net. Ved afslutning af ansaettelsen skal den tidsmeessige gennemfarelse signeres af
UAO. Forinden skal du huske at evaluere dit uddannelsesforlgb i afdelingen via uddannelsesleege.dk.

Som led i din anseettelse vil du typisk varetage nedenstaende funktioner. | det falgende beskrives det
hvordan uddannelsen tilgodeses i de enkelte funktioner.

En stor del af afdelingens patienter behandles ambulant. Du vil saledes relativt ofte have
ambulatoriefunktion. Supervision og kompetencevurdering i ambulatoriet foregar som mesterlaere. Der er om
morgenen afsat tid til, at ‘problempatienter’ kan gennemgas i plenum med henblik pa fastleeggelse af
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behandlingsplan. Der er ofte etableret parallelambulatorier, hvor uddannelseslzegen sammen med mere
erfaren leege har parallelle spor, hvor der er mulighed for ad hoc supervision og kompetencevurdering. Du vil
hurtigt fa selvstaendig funktion med mulighed for at s@ge hjeelp ved mere erfaren laege. Som led i dette
samarbejde med mere seniore kolleger vil der veere gode muligheder for supervision og
kompetencevurdering. Uddannelseslaegen forventes selv at agere supervisor for mindre erfarne kolleger, nar
introduktionsperioden er overstaet.

Stuegangsfunktionen er opbygget lidt forskelligt i de enkelte teams. Nar funktionen varetages af
uddannelsessagende lzeger vil stuegangen enten blive afviklet i samarbejde med en senior kollega eller med
mulighed for at sg@ge hjaelp hos en senior kollega. Der vil om morgenen ofte veere tid til gennemgang af
patienterne pa stuegangen. | forbindelse med middagskonferencen forventes det at den stuegangsgaende
lzege fremlaegger udvalgte eller alle patienterne pa stuegangen. Stuegangsfunktionen vil ofte give mulighed
for supervision og kompetencevurdering. Kompetencevurderingen foretages af aldre kolleger i samarbejde
med sygeplejerske som deltager i stuegangen.

Til hver af de 4 teams er der tilknyttet en eller flere 'sweepere’. Disse har til opgave at se akutte patienter,
lase forskellige ad hoc opgaver samt hjzelpe til hvis der er brug for ekstra haender. Funktionen giver gode
muligheder for opnaelse af kompetencer relateret til akutte onkologiske tilstande. Funktionen giver endvidere
mulighed for kompetencevurdering f.eks. ved, at den uddannelsessggende tager en patient for en aeldre
kollega under supervision af vedkommende.

Som H-laege vil man under en del af ansaettelsen have vagtforpligtelse. Dette giver gode muligheder for
opnaelse af kompetencer relateret til forskellige akutte onkologiske tilstande samt opnaelse af administrative
kompetencer i forbindelse med ledelse af vagtholdet. Der er mulighed for ad hoc sparring og supervision
med resten af vagtholdet og ved vagtoverlevering.

Som H-laege vil du typisk have funktion i et af de to straleterapiafsnit | Aarhus i ca. 4 maneder. Du vil her
kunne opna en stor del af de kompetencer, der knytter sig il straleterapi. Arbejdet i straleterapien foregar
under teet supervision af speciallaeger fra de teams, der er tilknyttet afsnittet. Endvidere indbefatter
funktionen et teet samarbejde med radiologer og nuklearmedicinere. Vi tilstraeber at du kommer til at arbejde
sammen med en eller flere H-laager som er laengere i deres uddannelsesforlab. Der er saledes rigtigt gode
muligheder for mesterleere. Arbejdet indbefatter en lang raekke logistiske opgaver og giver saledes mulighed
for opnaelse af ledelsesmaessige og administrative kompetencer. Ydermere fungerer H-laeger i straleterapien
som vejledere for de |-leeger der er tilknyttet afsnittet og varetager den daglige supervision af disse.

Afdelingen deltager i en lang raekke MDT konferencer som H-laeger bgr deltage i. Ligeledes tilstraebes det at
H-leeger involveres i visitation af nyhenviste patienter. Deltagelse i disse aktiviteter giver gode muligheder for
at traene evnen til at overskue og planlaegge komplekse patientforlgb.

Du bar i Igbet af dit H-forlgb deltage i lasning af forskellige administrative opgaver. Afdelingen har etableret
en sakaldt ’jobbars’ hvor forskellige administrative opgaver udbydes
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Under den forste onkologiske ansaettelse er fokus seerligt rettet mod at konsolidere og udvikle de
onkologiske basiskompetencer, som blev opnaet under I-stillingen. Saledes skal der opbygges et solidt
erfaringsgrundlag hvad angar hyppigt anvendte onkologiske behandlingsmodaliteter samt deres
bivirkningsprofiler. Evnen til at vurdere den enkelte patients egnethed til kraeftbehandling skal treenes.
Ligeledes skal evnen til patientkommunikation, tveerfagligt samarbejde og handtering af
behandlingskomplikationer treenes.

Mod slutningen af den 1. onkologiske anseettelse forventes en tiltagende grad af integration af
sygdomsspecifik teoretisk viden i det kliniske arbejde. Overordnede beslutninger omkring
behandlingsstrategi etc. sker dog saedvanligvis fortsat med betydelig stette fra seldre kolleger. Under
stuegang kan evnen til at strukturere eget arbejde samt at prioritere diverse opgaver opgves. | starten af den
farste onkologiske ansaettelse vil du typisk vaere indplaceret i forvagtslaget. | forbindelse hermed skal evnen
til at erkende og handtere akutte problemstillinger traenes ligesom evnen til vurdering af egen faglige
formaen (og begreensninger heri) forventes @get.

Afhaengigt af din faglige og personlige udvikling vil det vaere formalstjenligt, at du indtraeder i bagvagtslaget i
den sidste del af anseettelsen, saledes at du far traening i bagvagtsfunktionen inden 2. onkologiske
anseettelse, der saedvanligvis foregar pa en anden afdeling end den du udgar fra. | forbindelse med dit
ophold i straleterapiafsnittet er fokus seerligt rettet mod at indgve grundlaeggende teknikker i forbindelse med
targetdefinition pa kurative patienter. Det forventes, at du i slutningen af dit ophold i straleterapiafsnittet
selvsteendigt varetager normalvaevsindtegning og forbereder / varetager targetkonferencer med radiolog
mens den endelige tildannelse af target-volumina typisk vil ske med betydelig statte fra aeldre kolleger /
speciallaeger. Det forventes ligeledes at du selvsteendigt kan ekstrahere relevante oplysninger for
targetdefinition fra patientens journal / sygehistorie. | Igbet af dit ophold i straleterapiafsnittet bar du stifte
bekendtskab med plangodkendelse, opsaetning af patienter og procedurer i forbindelse med tildannelse af
fiksationsudstyr. Det ber tilstraebes at du som led i 1. onkologiske anseettelse stifter bekendtskab med
visitation af nye patienter og afholdelse af MDT. Selvsteendig varetagelse af disse funktioner forventes som
udgangspunkt ikke.

Idet dit forlgb indebaerer at din 2, onkologiske anseettelse finder sted pa onkologisk afdeling i Gadstrup, som
ikke har tilknyttet et straleterapiafsnit, skal det sikres at du i forbindelse med 1. og 3. ansaettelse far mulighed
for at opna de radioterapeutiske kompetencer i forngdent omfang.

Skemaet i " Uddannelsesforlgbets opbygning" angiver, hvilke kompetencer der skal opnas pa de enkelte
delanseettelser, hvilken lsegerolle kompetencerne involverer og hvilken
kompetencevurderingsmetode/evalueringsmetode der skal anvendes for de forskellige kompetencer.
Endvidere anfgres de anbefalede evalueringsstrategier og evalueringsmetoder. Det skal bemaerkes, at der
er tale om et skitseret idealforlgb. Der kan séledes sagtens forekomme afvigelser fra dette forlgb, f.eks.
afhaengigt af i hvilken raekkefglge H-laegen tilknyttes de enkelte teams og hvilke kompetencer der er opnaet /
forventes opnaet pa andre afdelinger. | forbindelse med vejledersamtalerne ma det sikres at forlgbet
tilpasses den enkelte H-lzeges behov og kompetencemaessige udvikling.
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Appendiks AU-RHG-AU: Uddannelsesforlabets opbygning

Intern medicin 1. ansaettelse onkologi 2. anseettelse onkologi 3. ansaettelse onkologi

De anferte numre refererer til kompetencerne i malbeskrivelsen. () angiver hvilke af de 7 lazgeroller kompetencen involverer: M=medicinsk ekspert, K=kommunikator,
SA=samarbejder, L=leder / administrator / organisator, SU=sundhedsfremmer, A=akademiker / forsker, P=professionel. [ ] angiver foreslaet lseringsstrategi: KM= klinisk
mesterlzere, S=selvstudium, K=kursus, UO=Undervisningsopgave, O=opgave, F=forskningstraning eller anden dokumenteret forsknine. { } angiver den foreslaede
evalueringsmetode; H=helhedsvurdering, herunder 360 graders evaluering, R=retrospekiiv metode, herunder journal audit, D=direkte observation f.eks. Mini-CEX, K=hestaet
kursus, O=godkendt opgave, herunder mundtliz fremlzeggelse, F=forskningstraening eller anden dokumenteret forskning, *Kompetence H19 star anfert under ambulatorium
men kan oplagt ogsa erhverves ved stuegang eller vagtarbejde.




Tidspunkt for opnaelse af kompetencer
Nedenfor fremgar en oversigt over, hvornar i delanseettelsen kompetencerne forventes at vaere opnaet.

Kompetence nr. | Tidspunkt for forventet godkendelse af kompetence
1-6 mdr 7-12 mdr 13-18 mdr 19-24 mdr

H3 X

H4 X

H9.1 X

H10.1 X

H11.1 X

H12 X

H14 X

H15 X

H22 X

H23 X X

H25 X

H26 X

H27 X

H28 X

H34 X

H35 X

H36 X

H38 X

H39 X

Der er alle ugens hverdage morgenkonference og middagskonference i de enkelte teams. Der er ligeledes
vagtoverlevering om eftermiddagen mellem de stuegangsgaende laeger og det tilgaende vagthold.

Der er feelles morgenundervisning hver onsdag morgen. Fgrste tirsdag i maneden er der 2 parallelle
undervisningstilbud til henholdsvis |- og H-lzeger. | forbindelse med sidstneevnte vil H-leeger i samarbejde
med en speciallage sta for undervisningen. Tredje tirsdag i maneden er der teamvis morgenundervisning.
Der afholdes regelmaessigt ‘'morgenminut’/ ’'middagsminut’, hvor de uddannelsessggende laeger holder
opleeg. En eftermiddag om ugen er der ‘ugens plan’, hvor udfordrende og leererige straleplaner gennemgas.
Afdelingens psykolog har forskellige undervisningstilbud til uddannelsessggende laeger, herunder
erfaringsudvekslingsgrupper. Afdelingens UKYL’er afholder ’journal club’ hvor videnskabelige artikler

23



gennemgas kritisk. Udover de obligatoriske kurser er der mulighed for at sege om deltagelse i andre kurser
og kongresser.

Der vil veere indlagt uddannelsesdage i arbejdsplanen for H-laeger. Med henblik pa at sikre starst muligt
udbytte anbefales det, at der laegges konkrete planer for dagen. Eksempler pa aktiviteter som
uddannelsesdage kan bruges til er; deltagelse i ambulatorium med senior kollega, deltagelse i MDT,
deltagelse i mere specialiserede behandlinger (f.eks. brakyterapi), deltagelse i aktiviteter i andre teams samt
pa andre afdelinger (f.eks. kirurgiske afdelinger, som der samarbejdes med) eller i den til afdelingen
tilknyttede Enhed for Lindrende Behandling (palliativt team).

Der foregar omfattende og forskelligartet forskning pa afdelingen. En stor del af patienterne behandles som
led i forsggsprotokoller og de uddannelsessggende laeger vil saledes blive involveret i dette. Der er gode
muligheder for, at H-laeger selv kan patage sig sterre eller mindre forskningsprojekter. Afdelingens
professorer og gvrige seniorlaeger vil gerne vaere behjaelpelige i den forbindelse.

Forskningstreening: Der er afsat i alt 20 dage til forskningstraeningen, 10 dage til den teoretiske del og 10
dage til det selvsteendige projekt. Der findes 2 moduler. Modul 1 afholdes regionalt, er ikke specialespecifikt
og bgr gennemfares indenfor det farste ar af hoveduddannelsen i klinisk onkologi. Modul 2 afholdes hvert 2.
ar i hhv. region gst og vest. Modulet skal vaere afsluttet senest ¥ ar far specialleegeuddannelsen er
gennemfart. Kurset (Modul 2) afsluttes med preesentation af projekt (poster eller foredrag) i forbindelse med
DSKO’s arsmgde pa Nyborg Strand. Alle skal endvidere praesentere deres projekt i form af en PowerPoint
preesentation for kolleger i deres respektive afdelinger. Forskningstraeningen kan gennemfares pa
Kraeftafdelingen pd AUH og pa Onkologisk afd., Aalborg UH. Forskningstraeningen er obligatorisk for alle der
ikke kan opna merit f.eks. som felge af gennemfart (eller forventet gennemfart) Ph.d. Det anbefales steerkt at
forskningstreeningen pabegyndes i starten af H-forlgbet.

Det forventes, at de uddannelsessggende laeger tilegner sig teoretisk viden sidelgbende med den kliniske
uddannelse. De fleste DMCG’er har omfattende materiale inklusiv nationale behandlingsretningslinjer, som
kan tilgas via deres hjemmesider. DSKO har udviklet et kompendium i stralebehandling som tilbydes alle
uddannelsessggende laeger. Det anbefales at H-laeger kaber nogle af de store generelle internationale
lzerebgger om onkologisk behandling. Afdelingens vejledere og @vrige seniore laeger vil gerne vejlede
omkring dette.
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3. Tredje ansaettelse - Kreaeftafdelingen, Regionshospitalet
Gadstrup.

3.1 Praesentation af afdelingen
https://www.regionshospitalet-goedstrup.dk/afdelinger/kraftafdelingen

Kreeftafdelingen, nu Regionshospitalet Gadstrup, blev indviet i 2009, og i 2011 overtog man behandlingen af
patienter fra det onkologiske ambulatorium i Viborg, som blev nedlagt oktober 2011. Aktuelt behandles
patienter pa hovedfunktionsniveau (medicinsk behandling af lungekreeft, brystkreeft og tarmkreeft) og pa
regionsniveau (medicinsk behandling af aeggestok-, livmoder-, bugspytkirtel- og prostatakraeft samt kontrol af
patienter med modermeerkekreeft). Afdelingen er ved at etablere en tveergdende funktion med anvendelsen
af Personlig Medicin.

Der eksisterer et samarbejde med hospitalets feelles akutmodtagelse, hvor bl.a. kraeftpatienter indlaegges
akut til udredning og start pa behandling fx i forbindelse med infektion. Introduktionsleeger fra
kreeftafdelingen indgar i vagtberedskabet dér mhp. tilegnelse af vagtkompetencer, mens
hoveduddannelsesleeger ikke indgar i vagtrul.

3.1.1 Introduktion til afdelingen
Der er udarbejdet saerskilt introduktionsprogram, som du fglger de fgrste 14 dage. Introduktionsprogrammet
sendes pr. mail 1 uge fer du starter pa afdelingen.

3.1.2 Organisering af den leegelige uddannelse i afdelingen
Afdelingen har en UAO og en UKYL. Den uddannelsessaggende (UDS) tildeles én hovedvejleder.

| fysisk naerhed findes altid specialleeger, der kan hjeelpe med supervision og faglig stette.

| felgende link er den overordnede organisering af den leegelige videreuddannelse beskrevet:
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-
den-lagelige-videreuddannelse/

3.1.3 Uddannelsesvejledning

| de forskellige ambulatoriespor er der afsat tider til vejledersamtaler. Planlaegning og dokumentation af
afholdte samtaler sker med upload af individuelle uddannelsesplaner kontrasignerede af UAO til
uddannelsesleegen.dk.

UALO varetager igangseettelse, samtaler og handleplaner i forbindelse med 360 graders feedback.

Stuegang gas samtidigt med en &eldre kollega, som dermed udfgrer den daglige supervision. Patienterne
fordeles blandt de stuegangsgaende lazeger om morgenen. Det tilstraebes af UDS deltager i MDT konferencer
sammen med en aldre kollega i det team, UDS tilknyttes (mere herom under 3.3.1).

3.1.4 Arbejdsopgaver og - tilretteleeggelse
Afdelingen er inddelt i 3 teams (Mamma-, kolorektal- og lungecancer). Den UDS tilknyttes hovedsageligt ét
af afdelingens 3 teams. Der kan evt. blive tale om at skifte team efter 6 maneder.

Pa en typisk arbejdsdag skifter UDS mellem ambulatorie og stuegangsfunktion. Herudover godkendelse af
blodprgver og rentgensvar samt ordination af behandlinger til neeste dag. Hvis der skannes behov for akut
indlaeggelse af en patient, kan det ggres af UDS direkte pa kreeftafdelingen.
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Vagten passes i dagtiden af en speciallaege med vagttelefon til klokken 15. Resten af dagnet er der en
speciallaege i beredskabsvagt fra hjemmet med tilstedevaerelse pa stuegang i weekend/helligdage.
Afdelingens fysiske vagtberedskab varetages af bagvagten fra medicinsk afdeling.

De daglige arbejdsfunktioner omfatter stuegang, ambulatorium, opgaver (ordinationer, godkendelse af svar
og sweeperfunktion) samt diverse konferencer. Afdelingen har indfert PAL (patientansvarlig lzege)
ordningen. Ud over stuegangen har de stuegangsgaende lseger ogsa ansvaret for at lgse sweeperopgaver
samt godkende blodpreve og rgntgensvar. | ambulatoriet har den UDS til opgave at varetage
kontrolopgaver, afholde samtaler om medicinsk kraeftbehandling og eventuelle bivirkninger dertil, samt
informere ny henviste kreeftpatienter, herunder protokol patienter.

Alle afdelingens leeger fungerer som daglige kliniske vejledere, og deltager i praktisk vejledning, supervision
og kompetencevurdering i forhold til de kompetencer, der skal opnas under forlgbet i afdelingen jvf.
appendiks. Det er kun lzeger, der er minimum et trin hgjere i uddannelsesniveau, der kan gennemfare
kompetencevurdering. Afdelingen deltager i fagets hoveduddannelse ved et 1 arige kontinuert forlgb samt
ophold én dag om maneden for onkologiske hoveduddannelsesleeger i deres etéarige forlab pa den lokale
medicinske afdeling. Den UDS tildeles hver maned en uddannelsesdag med henblik pa opkvalificering samt
opfyldelse af de kompetencer i logbogen, som den UDS skal opna i henhold til figuren pa side 28. Den UDS
planleegger selv dagen i samrad med sin vejleder.

Eksempler pa vaesentlige arbejdsfunktioner:

Supervision og kompetencevurdering i ambulatoriet foregar som mesterleaere. Uddannelseslaegen
introduceres til ambulatoriet af mere erfaren kollega og ambulatoriepersonalet. Der er etableret
parallelambulatorier, hvor uddannelsesleegen sammen med mere erfaren laege har parallelle spor, hvor der
er indlagt tid til supervision og kompetencevurdering (ved specialleege). Nar kompetencevurdering er
gennemfgrt far uddannelseslaegen selvstaendig funktion med mulighed for at s@ge hjeelp ved mere erfaren
lzege. Uddannelseslaegen forventes ogsa at agere supervisor for mindre erfaren kollega efter %2 ars ophold
pa afdelingen.

Der er afsat tid til gennemgang af patienterne pa stuegangen ved morgenkonference via vagthavende — her
deltager alle afdelingens laeger. Ved morgenkonference fordeles/omrokeres patienterne mellem de
stuegangsgaende laeger efter kompetence og efter hvilke patientkategorier, den enkelte uddannelseslaege
har seerligt fokus pa jvf. den individuelle uddannelsesplan. Det planlaegges at stuegangen pa de ferste to
patienter sker under supervision — og nar uddannelseslaegen er klar sker kompetencevurderingen ligeledes i
forbindelse med stuegangen pé de farste to patienter. Kompetencevurderingen (i henhold til afsnit 3.3)
foretages af speciallaege i samarbejde med den sygeplejerske som deltager i stuegangen. Pa side 28 findes
en figur, som viser, hvornar i H-forlgbet de enkelte kompetencer teenkes opnaet. Endvidere anfgres de
anbefalede evalueringsstrategier og evalueringsmetoder. Det skal bemaerkes, at der er tale om et skitseret
idealforlgb. Der kan séledes sagtens forekomme afvigelser fra dette forlgb, f.eks. athaengigt af i hvilken
reekkefglge H-laegen tilknyttes de enkelte teams og hvilke kompetencer der er opnaet / forventes opnaet pa
andre afdelinger. | forbindelse med vejledersamtalerne ma det sikres at forlgbet tilpasses den enkelte H-
lzeges behov og kompetencemaessige udvikling.

| starten af ansaettelsen vil uddannelseslzegen deltage i morgen- og middagskonferencen uden selvstaendig
funktion. Efter at have deltaget i 2 konferencer vil uddannelseslaegen fa ansvar for at fremlaegge enkelte
patienter pa konferencen under supervision fra mere erfaren kollega. Efterhanden vil uddannelseslaegen
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overtage hele konferencen under supervision og efter kompetencevurdering (altid ved speciallaege og iht.
afsnit 3.3) kunne gennemfare disse konferencer selvstaendigt. Dette forventes opnaet efter 5 maneder.

Der afholdes to daglige konferencer, hvor alle deltager:

Morgenkonference (rapport fra sengeafdelingen samt fra kemoambulatoriet og ambulatoriet, preesentation af
akutte problemstillinger).

Middagskonference (gennemgang af problemstillinger fra stuegang). Leeringsveerdien af disse 2 konferencer
ses primaert som praesentation af problem, overblik over forlgb og visualisering af behandlingsstrategi.

Skemaet i " Uddannelsesforlgbets opbygning" angiver, hvilke kompetencer der skal opnas pa de enkelte
delanseettelser, hvilken laegerolle kompetencerne involverer og hvilken
kompetencevurderingsmetode/evalueringsmetode der skal anvendes for de forskellige kompetencer.
Endvidere anfgres de anbefalede evalueringsstrategier og evalueringsmetoder. Det skal bemaerkes, at der
er tale om et skitseret idealforlgb. Der kan saledes sagtens forekomme afvigelser fra dette forlgb, f.eks.
afhaengigt af i hvilken raekkefglge H-leegen tilknyttes de enkelte teams og hvilke kompetencer der er opnaet /
forventes opnéet pa andre afdelinger. | forbindelse med vejledersamtalerne ma det sikres at forlabet
tilpasses den enkelte H-lzeges behov og kompetencemaessige udvikling. Se oversigt 3.3.1 samlet oversigt
over kompetencerne

Tidspunkt for opnaelse af kompetencer
Nedenfor fremgar en oversigt over, hvornar i delansaettelsen kompetencerne forventes at veere opnaet.

Kompetence nr. | Forventet tidspunkt for
godkendelse af kompetence
1-6 mdr. 7-12 mdr.

H1 X

H2 X

H5 X

H6 X

H7 X

H8 X

H9.2 X

H10.2 X

H11.2 X

H13 X

H21 X

H24 X

H33 X
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Appendiks AU-RHG-AU: Uddannelsesforlgbets opbygning

Intern medicin 1. anseettelse onkologi 2. anseettelse onkologi 3. ansaettelse onkologi
H18 {M,5A, K,5U) [KM,5,K] {D,R,H} H27 (M,SA,P) [S,KM,K] {D,R,H} H29 (M,K,5A,L,5U.P) [KM,5] {D,R,H}
H20 (M, K,5A,L,5U,P) [KM] {R,D} H28 (M,5A,P) [S,KM,K] {D,R,H}
H19 (M,54,K,5U) [KM,S,K] {D.R}* HS.1 (M,A) [5,K] {D,R} H7 (M,A) [5,KM,K] {D,R} H9.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H10.1 (M,A] [5,K] {D,R} H9.2 (M,A) [5,K] {D,R} H10.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H1L.1 (M,A] [5,K] {D,R} H10.2 (M, &) [5,K] {D,R} H11.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H25 (M,5A,P,5U) [5,KM,K] {D,R,H} H11.2 (M,A) [S,K] {D,R} H9.4 (M,A) [S,K] {D,R}
H26 (M,54,P,5U) [S,KM K] {D,RH} H24({M,54,P,SU) [S,kM,K] {D,H,R} H10.4 (M,A) [5,K] {D,R}
H11.4 (M,A) [5,K] {D,R}
H31 (M,K,5A,L5U,AP) [KM,5] {DH,R}
H18 (M 5A K 5U) [KM,5,K] {D,R,H} H22 (M,54,P) [KM,5,K) {D,H,R} H30 (M, K,5A,L,5U,P) [KM,5] {D,H,R}
H19 (M,5A,K,5U) [KM,5,K] {D,R}* H23 (M,54,P) [KM,5,K] {D,H,R}
H12 (M) [KM,K] {R} H13 (M, K} [KM,K] {D,R} H16 (ML) [S] {R}
H14 (M,5A) [KM] {D,R} HL7 (M, K] [KM,5,K] {D, K}
H15 (M,5A) [KM] {D}

>
)
)
>

De anférte numre refererer til kompetencerne i malbeskrivelsen. () angiver hvilke af de 7 lezgeroller kompetencen involverer: M=medicinsk ekspert, K=kommunikator,

SA=samarbejder, L=leder / administrator / organisator, SU=sundhedsfremmer, A=akademiker / forsker, P=professionel. [ ] angiver foreslaet laeringsstrategi: KM= klinisk

mesterlare, S=selvstudium, K=kursus, UO=Undervisningsongave, O=opgave, F=forskningstraning eller anden dokumenteret forskning. { } angiver den foreslaede

evalueringsmetade: H=helhedsvurdering, herunder 360 graders evaluering, R=retraspektiv metade, herunder journal audit, D=direkte observation f.eks. Mini-CEX, K:Qg;m
kursus, O=godkendt opgave, herunder mundtlie fremlaeegelse, F=forskningstraning eller anden dokumenteret forsknineg, *Kompetence H19 gué\[,anfart under ambulatorium

men kan oplagt ogsa erhverves ved stuegang eller vagtarbejde.




Laeringsstrategier,

Komp. vurderingsmetode(r)

Forventet tidspunkt for
godkendelse af kompetence

Kompetencer anbefaling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence —
(inklusive lageroller)
H1 Stadieinddeling | Kunne diskutere hyppigt anvendte Selvstudium Direkte observation 1-6 mdr
stadieinddelingssystemer, herunder kliniske, | Klinisk mesterlaere Retrospektiv metode
prognostiske og behandlingsmaessige Kursus
implikationer
EPA: 5
Medicinsk ekspert/leegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
H2 Epidemiologi Kende epidemiologien og eetiologien for de Selvstudium Direkte observation 1-6 mdr
og eetiologi hyppigst forekommende kraeftsygdomme. Klinisk mesterleere Retrospektiv metode
Kunne diskutere implikationerne heraf i Kursus
relation til forebyggelse af kreeft.
EPA: 5
Medicinsk ekspert/leegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
H5 Patologi Have kendskab til metoder til karakterisering | Selvstudium Direkte observation 1-6 mdr
Molekylaer af tumorer. Kunne diskutere Klinisk mesterleere Retrospektiv metode
patologi patologibeskrivelser og tumorprofilering Kursus
tumorgenetik herunder deres kliniske, prognostiske og

Genprofilering

behandlingsmaessige implikationer.
EPA: 4

Medicinsk ekspert/laegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
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H6 Prognostiske Kende vaesentligste prognostiske og Selvstudium Direkte observation 7-12 mdr
og preediktive | preediktive markgrer for hyppigt Klinisk mesterlzere Retrospektiv metode
markgrer forekommende kraeftsygdomme. Kunne Kursus
diskutere deres kliniske og
behandlingsmaessige implikationer.
EPA: 4
Medicinsk ekspert/leegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
H7 Billeddannelse | Forsta hyppigt anvendte billeddiagnostiske Selvstudium Direkte observation 1-6 mdr
modaliteter og kunne diskutere deres Klinisk mesterleere Retrospektiv metode
anvendelse i forbindelse med udredning, Kursus
behandlingsplanleegning, evaluering af
respons og follow-up.
EPA: 4
Medicinsk ekspert/laegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
H8 Genetisk Kende hyppige herediteere kreeftformer og Selvstudium Direkte observation 1-6 mdr
disposition og vurdere indikationen for henvisning til Klinisk mesterlzre Retrospektiv metode
herediteere genetisk udredning. Have kendskab til Kursus
cancer eventuelle behandlingsmeessige
syndromer konsekvenser heraf.
EPA: 3
Medicinsk ekspert/leegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
H9.2 Virkning - Have overblik over grundlaeggende litteratur | Selvstudium Retrospektiv metode 7-12 mdr
indenfor en inden for medicinsk kreeftbehandling, Kursus Direkte observation
anden herunder
diagnose i o cytostatika
kategorien; e immunterapi
Z%edfunktlon, e targeteret behandling
[ ]

endokrin behandling
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kompetence
H9.1

Have viden om virkningsmekanismer,
interaktioner og kontraindikationer for de
forskellige kategorier.

Have klar forstaelse af adskillelsen mellem
de forskellige grupper af medikamina og
viden om, hvor leenge de har veeret i almen
brug.

EPA: 4

Medicinsk ekspert/leegefaglig
Akademiker/forsker og underviser

H10.2 Indikationer og | Beskrive indikationer og mal for medicinsk Selvstudium Retrospektiv metode 1-6 mdr
behandlingsméa | kraeftbehandling. Kursus Direkte observation
| - indenfor en Kunne bruge det korrekte vokabularium,
anden f.eks. neoadjuverende, adjuverende,
diagnose i postoperativ, livsforlaangende og palliativ.
kategorien; Kunne redeggre for at behandlingsmal kan
hovedfunktion, | aendre sig for den enkelte patient afheengig
end af udviklingen i sygdommen.
kompetence
H101 EPA: 4
Medicinsk ekspert/leegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
H11.2 Dosering, Kunne planleegge og ordinere hyppigt Selvstudium Retrospektiv metode 1-6 mdr
frekvens og anvendte medicinske kraeftbehandlinger, Kursus Direkte observation

kombinationer
- indenfor en
anden
diagnose i
kategorien;
hovedfunktion,
end
kompetence
H11.1

herunder som del af multimodalitets-
behandling.

Anvende viden om medicinsk
kraeftbehandling, herunder dosering,
dosismodifikation og administrationsmade.
Fortolke og anvende viden om
kombinationer af medicinsk kraeftbehandling,
og hvilke konsekvenser
kombinationsbehandling har for
bivirkningsprofil, tolerabilitet og compliance.
Fortolke og anvende viden om
kombinationer af kirurgi, medicinsk
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kraeftbehandling og radioterapi i
behandlingen af den enkelte patient.

EPA: 4

Medicinsk ekspert/leegefaglig
Akademiker/forsker og underviser
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Nedenfor er kort skitseret, hvilke konferencer uddannelsesleegen forventes at deltage i, hvad

uddannelseslaegens rolle pa konferencen er — og hvad uddannelseslaegen kan forvente at leere af deltagelse

i konferencen.
Tid Navn Indhold Hyppighed Deltagere Laering
08.00 | Fzlles Rapport fra Alle hverdage | Alle laeger Patientforlgb og
morgenkonference vagtholdet organisation
08.15 Undtagen
Fordeling af torsdage og Overlevering af
arbejdsopgaver forste onsdage patientansvar
08.15 | Rentgen konference | Demo af rgntgen Hver tirsdag og | Udvalgte + Vurdering af
undersggelser fredag ubDS billeder
08.30
08.15 | Teamkonference Gennemgang af Alle hverdage | Team specifikke | "kleedes pa" til
forventede leeger dagens
08.30 udfordringer, Undtagen udfordringer
herunder ny torsdage og
henviste forste onsdage
8.30 Undervisning pa Undervisning i Alle torsdage YL underviser Medicinsk
medicinsk afdeling medicinske og fredage torsdag, ekspert
9.00 problemstillinger Specialleeger
underviser
fredag
12.00 | Middagsundervisning | Dagens case Hver onsdag Alle laeger Egen
preesentation
12.30
12.30 | Middagskonference Rapport fra Alle hverdage | Alle laeger Patientforlgb
stuegang
13.00 Overlevering af
Diskussion af patientansvar
andre udfordringer
Organisation
MDT mamma Mandag, Teamspecifik Kommunikator
onsdag og speciallaege
torsdag Visitation af
Teamspecifik mammacancer
ubS patienter
14:30 | MDT colon/rectum Alle tirsdage Teamspecifik Kommunikator
og onsdage speciallaege
Visitation af
Teamspecifik koloncancer
ubS patienter
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Tid Navn Indhold Hyppighed Deltagere Laering
13:45 | MDT lunge Mandage og Teamspecifik Kommunikator
torsdage speciallaege
14:30 Visitation af
Teamspecifik lungecancer
ubS patienter
Onsdagsmgder Undervisning ved | Den 4. Onsdag | Alle laeger Preesentation
uddannelseslaeger
Dagens case Undervisning ved Onsdag Fremleegning
uddannelseslaeger | middags
konference
Journal Club Farste fredagi | Alle laeger Akademiker
maneden
Fremleegning

Videnskabelig
forstaelse

Staff meeting

Anden onsdag
i maneden

Specialleege mader

Specialleeger

Uddannelseslzeger vil fa tildelt undervisningsopgaver fx fremlaeggelse af sma eller store projekter, udvalgte
faglige emner, patientcases, utilsigtede haendelser o.1.

Vi forventer at uddannelseslaegen tager del i opleering af yngre kolleger og andre sundhedsprofessionelle i
afdelingen. Alle leeger, der har vaeret pa kursus / deltaget i konferencer/kongresser skal fremleegge
hovedpointer fra kurset/konferencen ved morgenkonference senest 1 uge efter deltagelsen (transfer, en del
af kompetenceudviklingen).

Staff-meeting. En gang pr maned fraset juli og december — her kan uddannelseslzeger efter aftale bidrage
med indlaeg.
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Den UDS kan deltage i de obligatoriske kurser under forlgbet i afdelingen.

Der er mulighed for i mindre omfang at deltage i gvrige kurser. Deltagelse i gvrige relevante kurser og
konferencer/kongresser behandles imgdekommende af cheflaegen.

Det forventes ikke at UDS deltager i symposier eller kongresser medmindre der medbringes egne indlaeg.

Det er fast procedure i forbindelse med deltagelse i kurser at uddannelseslaegen sammen med
hovedvejleder udarbejder mal for deltagelse i kurset og at uddannelseslaegen efter kursusdeltagelse
orienterer alle laeger i afdelingen om kursusudbyttet (se under 3.4.1 undervisning).

Det tilstraebes at tildele UDS én uddannelsesdag manedligt. Det aftales med hovedvejleder hvad indholdet
skal veere og dermed det forventede udbytte. Typisk kan dagen bruges til opnaelse af en eller flere
kompetencer gennem eksempelvis superviseret sveer samtale.

Hoveduddannelsesstillingen bar friste til deltagelse i mindre forskningsprojekter. Der vil vaere mulighed for at
lave en projektbeskrivelse for evt. Ph.d. projekt, hvis den rette opgave findes. Afdelingens
forskningsansvarlige ledende overleege skal kontaktes.

De seniorer laeger i de enkelte teams vil veere behjeelpelige med at give anbefalinger til litteratur og relevante
hjemmesider.

Det forventes, at den UDS tilegner sig teoretisk viden sidelgbende med den kliniske uddannelse.
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4. Fjerde anseettelse - Kreeftafdelingen, Aarhus Universitetshospital.

4.1 Preesentation af afdelingen
Der henvises til afsnit 2.1

4.1.1 Introduktion til afdelingen

Der henvises til afsnit 2.1.1

4.1.2 Organisering af den laegelige uddannelse i afdelingen
Der henvises til afsnit 2.1.2

4.1.3 Uddannelsesvejledning
Der henvises til afsnit 2.1.3

4.1.4 Arbejdsopgaver og - tilrettelaeggelse

Der henvises til afsnit 2.1.4

4.2 Uddannelsesplanleegning
Der henvises til afsnit 2.2

4.2.1 Sammenhaeng mellem uddannelse og arbejdsfunktioner
Der henvises til afsnit 2.2.1

Overordnede leeringsmal i forbindelse med 4. ansaettelse

Du befinder dig nu i den sidste del af specialleegeuddannelsen og fokus er i hgj grad rettet mod at ggre dig
klar til at fungere som speciallaege. Det forventes saledes at du i Igbet af den tredje onkologiske ansaettelse
opbygger en solid evne til at treeffe selvstaendige kliniske beslutninger med en hgj grad integration af den
teoretiske viden du har tilegnet dig i labet af specialleegeuddannelsen. Det forventes at du udvikler evnen til
at lave komplekse helhedsvurderinger af patienter og deres forlgb. Det er vigtigt, at du far etableret en
sikker fornemmelse af dine staerke og svage sider og fortsat erkender egne faglige begraensninger. Det skal
sikres at du bliver opleert i en raekke af de funktioner som ofte kun varetages af specialleeger. Eksempler pa
sadanne funktioner er visitation af nye patienter, afvikling af MDT, ledelse af diverse konferencer og
godkendelse af straleplaner. Dette kan sikres ved at du som uddannelsess@gende bringes i front med den
superviserende speciallaege i baggrunden, Ligeledes bgr du aktivt tage del i forskellige afledte opgaver uden
direkte patientkontakt sdsom kvalitetssikring, implementering af nye procedurer, ivaerksaettelse af
forskningsprojekter eller udfeerdigelse af instrukser og behandlingsretningslinjer. Du vil typisk vaere
indplaceret i bagvagtslaget under 3. onkologiske ansaettelse. Safremt du har opnaet de kompetencer der
knytter sig til vagtarbejde kan det dog vaere formalstjenligt om du i en periode er uden vagtforpligtelse
saledes at du opnar mest mulig dagtidstilstedevaerelse og kontinuitet.

Karriereradgivning i forbindelse med afslutning af specialleegeuddannelsen

Du kan med fordel bruge det sidste ar af speciallaegeuddannelsen til at planlaegge dit videre karriereforlgb
efter opnaelse af specialleegeautorisationen. Det anbefales saledes at du tidligt under 4. anseettelse gar dig
tanker om, hvor du gnsker at arbejde som speciallaege. Det er en rigtig god ide at tage kontakt til cheflaegen
pa den eller de afdelinger som du kunne teenke dig at arbejde pa. Ligeledes anbefales det at sgge rad og
vejledning hos din hovedvejleder eller UAO. Afdelingen har udarbejdet et skrift med en foreslaet tidsplan for
denne proces.
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Skemaet i " Uddannelsesforlabets opbygning" angiver, hvilke kompetencer der skal opnas pa de enkelte
delansaettelser, hvilken lzegerolle kompetencerne involverer og hvilken
kompetencevurderingsmetode/evalueringsmetode der skal anvendes for de forskellige kompetencer.
Endvidere anfgres de anbefalede evalueringsstrategier og evalueringsmetoder. Det skal bemaerkes, at der
er tale om et skitseret idealforlgb. Der kan saledes sagtens forekomme afvigelser fra dette forlgb, f.eks.
afhaengigt af i hvilken raekkefelge H-laegen tilknyttes de enkelte teams og hvilke kompetencer der er opnaet /
forventes opnaet pa andre afdelinger. | forbindelse med vejledersamtalerne ma det sikres at forlgbet
tilpasses den enkelte H-laeges behov og kompetencemaessige udvikling.
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Stuegan

Straleterapi Vagt Ambulatorium

Andre
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Appendiks AU-RHG-AU: Uddannelsesforlgbets opbygning

Intern medicin 1. anseettelse onkologi 2. anseettelse onkologi 3. ansaettelse onkologi
H18 {M,5A, K,5U) [KM,5,K] {D,R,H} H27 (M,SA,P) [S,KM,K] {D,R,H} H29 (M,K,5A,L,5U.P) [KM,5] {D,R,H}
H20 (M, K,5A,L,5U,P) [KM] {R,D} H28 (M,5A,P) [S,KM,K] {D,R,H}
H19 (M,54,K,5U) [KM,S,K] {D.R}* HS.1 (M,A) [5,K] {D,R} H7 (M,A) [5,KM,K] {D,R} H9.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H10.1 (M,A] [5,K] {D,R} H9.2 (M,A) [5,K] {D,R} H10.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H1L.1 (M,A] [5,K] {D,R} H10.2 (M, &) [5,K] {D,R} H11.3 (M,A) [5,K] {D,R}
H25 (M,5A,P,5U) [5,KM,K] {D,R,H} H11.2 (M,A) [S,K] {D,R} H9.4 (M,A) [S,K] {D,R}
H26 (M,54,P,5U) [S,KM K] {D,RH} H24({M,54,P,SU) [S,kM,K] {D,H,R} H10.4 (M,A) [5,K] {D,R}
H11.4 (M,A) [5,K] {D,R}
H31 (M,K,5A,L5U,AP) [KM,5] {DH,R}
H18 (M 5A K 5U) [KM,5,K] {D,R,H} H22 (M,54,P) [KM,5,K) {D,H,R} H30 (M, K,5A,L,5U,P) [KM,5] {D,H,R}
H19 (M,5A,K,5U) [KM,5,K] {D,R}* H23 (M,54,P) [KM,5,K] {D,H,R}
H12 (M) [KM,K] {R} H13 (M, K} [KM,K] {D,R} H16 (ML) [S] {R}
H14 (M,5A) [KM] {D,R} HL7 (M, K] [KM,5,K] {D, K}
H15 (M,5A) [KM] {D}

>
)
)
>

De anférte numre refererer til kompetencerne i malbeskrivelsen. () angiver hvilke af de 7 lezgeroller kompetencen involverer: M=medicinsk ekspert, K=kommunikator,

SA=samarbejder, L=leder / administrator / organisator, SU=sundhedsfremmer, A=akademiker / forsker, P=professionel. [ ] angiver foreslaet laeringsstrategi: KM= klinisk

mesterlare, S=selvstudium, K=kursus, UO=Undervisningsongave, O=opgave, F=forskningstraning eller anden dokumenteret forskning. { } angiver den foreslaede

evalueringsmetade: H=helhedsvurdering, herunder 360 graders evaluering, R=retraspektiv metade, herunder journal audit, D=direkte observation f.eks. Mini-CEX, K:Qg;m
kursus, O=godkendt opgave, herunder mundtlie fremlaeegelse, F=forskningstraning eller anden dokumenteret forsknineg, *Kompetence H19 gué\[,anfart under ambulatorium

men kan oplagt ogsa erhverves ved stuegang eller vagtarbejde.




Tidspunkt for opnaelse af kompetencer
Nedenfor fremgar en oversigt over hvornér i delansaettelsen kompetencerne forventes at veere opnaet.

Kompetence nr. Forventet tidspunkt for opnaelse af kompetence
1-6 mdr 7-12 mdr

H9.3 X

H10.3 X

H11.3 X

H9.4 X

H10.4

H11.4

H16 X

H17 X

H29 X

H30 X

H31

H32 X

H37

H40 X
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4.4 Konferencer, undervisning, kurser og kongresdeltagelse
Se under 2.4

4.4.1 Undervisning
Se under 2.4.1

4.4.2 Kursusdeltagelse
Se under 2.4.2

4.5 Fokuserede ophold og uddannelsesdage / returdage
Se under 2.5

4.6 Forskning og udvikling
Se under 2.6

4.7 Anbefalet litteratur
Se under 2.7
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5. Evaluering af den lzegelige videreuddannelse

Der henvises til nedenstaende link for information om evaluering af den leegelige videre uddannelse:
https://www.videreuddannelsen-nord.dk/postgraduat-klinisk-lektor/uddannelsesprogrammer/information-om-
den-lagelige-videreuddannelse/

6. Nyttige links

Link til afdeling: Medicinsk Afdeling - Regionshospitalet Ggdstrup
(regionshospitalet-goedstrup.dk)

Onkologisk Afdeling, Aalborg Universitetshospital:

http://www.aalborguh.rn.dk/afsnit-og-ambulatorier/onkologisk-
afdeling

Kreeftafdelingen, Aarhus Universitetshospital:

http://www.auh.dk/om-auh/afdelinger/kraeftafdelingen/

Specialeselskabets hjemmeside: https://dsko.org/

Specialets postgraduat kliniske lektor: https://clin.medarbejdere.au.dk/postgraduatekliniskelektorer/
Videreuddannelsesregion Nord: www.videreuddannelsen-nord.dk

Sundhedsstyrelsen: www.sst.dk

Styrelsen for patientsikkerhed: www.stps.dk

Laegeforeningens karriereradgivning: https://www.laeger.dk/raad-og-stoette/karriere-raadgivning-og-
vaerktoejer/

Karrierevaerket: https://www.laeger.dk/media/brsisubd/karrierevaerket 2014 .pdf

Yderligere link og adresser:

Internationale:
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National Cancer Institute (NCI)

http://www.cancer.gov/

ASTRO (American Society for Radiation
Oncology)

WWW.astro.org

ESTRO (European Society of Therapeutic
Radiology and Oncology)

WWW.estro.org

MASCC (Multinational Association of
Supportive Care in Cancer)

WWWw.masccC.org

ASCO (American Society of Clinical
Oncology

WWW.asCo0.0rg

ESMO (European Society Of Medical
Oncology

WWW.ESmo.org

Medline

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/

Medscape

www.medscape.com

NCI rekommandationer

http://www.cancer.gov/cancertopics

European Organisation for Research and
Treatment of Cancer (EORTC)

WWW.eortc.org

Radiation Therapy Oncology Group
(RTOG)

WWW.rtog.org

European Cancer Organisation (ECCO)

WWW.ECCO-0rg.cu

Estimeret effekt af adjuverende
kemoterapi

www.adjuvantonline.com

Estimeret effekt og toxicitet af straleterapi

http://www.predictcancer.org/Main.php?pag
e=Home

The National Comprehensive Cancer
Network (NCCN) Guidelines

http://www.nccn.org/professionals/physicia
n_gls/f guidelines.asp
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Nationale:
Foreningen af Yngre Onkologer
Dansk Selskab for Klinisk Onkologi

Sundhedsstyrelsen (div. regler og
malbeskrivelse)

Kreeftens bekeempelse
Leegemiddelkataloget
Leegemiddelstyrelsen

Diagnose og procedurekoder (MIT)
Visual DRG

DMCG (Danske Multidiciplineere
Cancer Grupper)

DBCG (Dansk Brystcancer Gruppe)

DAHANCA (Danish Head and Neck
Cancer Group)

DLCG (Dansk Lunge Cancer Gruppe)

DCCG (Danish Colorectal Cancer
Group)

DGCG (Dansk Gynaekologisk Cancer

Gruppe)
JGC (Dvre Gastrointestinal Cancer)

Dansk Urologisk Cancer Gruppe
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www.dahanca.dk

www.lungecancer.dk

www.dccg.dk

http://www.dgcg.dk/

www.gicancer.dk

http://ducg.dk/
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DNOG (Dansk Neuro Onkologisk
Gruppe)

www.dnog.dk

DMG (Dansk melanom gruppe)

www.melanoma.dk

Onkologisk afdeling, Odense
Universitetshospital (den lille onkolog)

www.ouh.dk/wm122972

Onkologisk Afdeling, Arhus Sygehus

www.aarhussygehus.dk

Onkologisk afdeling, Vejle Sygehus

www.sygehuslillebaelt.dk/wm246374

Onkologisk afdeling, Alborg Sygehus

www.aalborgsygehus.rn.dk

Medicinsk behandling af kraeftsygdomme

www.dsim.dk/pdf-
filer/klaringsrapport behafcancer.pdf

Dansk Forskerskole i Klinisk Onkologi

www.dafko.dk
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