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1. Indledning

Specialet Intern Medicin: Geriatri er beskrevet i malbeskrivelsen, som findes pa
www.sst.dk , hvor ogsa speciallaegeuddannelsen er beskrevet. Specialleegeuddannelsens
introduktionsforlgb og hoveduddannelsesforlgb understagttes ved anvendelse af uddannel-
sesprogrammer, som kan findes pa& www.videreuddannelsen-syd.dk under de relevante
speciale. Uddannelsesprogrammerne udleveres ved fgrste anseettelse i forlgbet.

2.1. Uddannelsens opbygning

Uddannelsens varighed og indhold er beskrevet i malbeskrivelsen (www.SST.dk) .Dette
uddannelsesprogram angiver hvordan forlgbet udmgntes i det aktuelle uddannelsesforlgb,
dvs. de konkrete anseaettelser: antal, sted og varighed

1. anseettelse 2. anseettelse 3. anseettelse 4. anseett else 5. anseettelse
Geriatrisk Afd. G, Medicinsk Afd. M, Geriatrisk Afd. G, Geriatrisk Afd. G, Geriatrisk Afd. G,
OUH Svendborg OUH Svendborg OUH Svendborg OUH Odense OUH Svendborg
3 mdr. 12 mdr. 9 mdr. 24 mdr. 12 mdr.

2.2. Praesentation af uddannelsens anseettelsessteder , herunder organi-
sering af faglige funktioner og leeringsrammerne

OUH, Odense Universitetshospital og Svendborg Sygeh  us

Siden 1. januar 2008 er de fynske sygehuse samlet i ét sygehusvaesen: OUH,
Odense Universitetshospital og Svendborg Sygehus.

Svendborg Sygehus bestar af matriklerne Svendborg, Nyborg og Ringe. Me-
dicinsk Afdeling har aktiviteter i Svendborg (sengeafsnit og ambulatorier) og
Nyborg (ambulatorier).

Geriatrisk Afdeling G, OUH - Odense Universitetshos  pital

Geriatrisk afdeling er beliggende pa Odense Universitetshospital, der er et af landets star-
ste hospitaler. Hospitalet har lokalfunktion for et optageomrade pa ca. 250.000 personer
og derudover lands-/landsdelsfunktioner og tilbyder derfor undersggelse og behandling pa
basisniveau, udvidet basisniveau og pa det hgijt specialiserede niveau.

Geriatrisk afdeling indgar i det samlede medicinske beredskab p& universitetshospitalet.
Patienterne modtages Primaert fra FAM men ogsa fra primaersektoren, og andre hospitals-
afdelinger. Akutte patienter — som udggr 90 % af indleeggelserne — modtages fra den Feael-
les akut modtagelse.(FAM)(se nedenfor). Afdelingen modtager aeldre geriatriske patienter,
gennemsnitsalderen blandt de indlagte er 84 ar.

Geriatrisk afdeling har sengeafsnit med 39 senge og et daghospital med tilknyttet ambula-
torium og Fald klinik. Den gennemsnitlige indleeggelsestid er ca. 7.5 dage og der udskrives
ca. 2.000 patienter om aret. Daghospitalet modtager 350-400 nyhenviste patienter om aret
og har ca. 4.000 ambulante besgg. Endvidere findes Geriatrisk Modtage Afsnit (GMA),
hvor subakutte patienter modtages i dagtiden.
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Geriatrisk afd. deltager i FAM, hvor medicinske patienter indlsegges akut — undtagen kar-
diologiske patienter:

Afdelingen har en samlet laegestab pa ca. 18, heraf 7 overleeger, 6 lseger i hoveduddan-
nelsens (3. og 4. ar) i geriatri, 3 introduktionsleeger i intern medicin og 2 laeger i onkologisk
hoveduddannelse (6 maneder). Overlaegerne er speciallaeger i intern medicin og geriatri.
Til afdelingen er tilknyttet 2 kliniske lektorater, som varetager den formaliserede undervis-
ning i geriatri ved Syddansk Universitet.

Leege i hoveduddannelse har bagvagtsfunktion i Geriatrisk afd. samt i FAM som Bagvagt 2
(bagvagt 1 er speciallaeege med tilstedeveerelse). Der udover deltages i stuegang, under-
visning og uddannelse af yngre kollegaer

Alle lzeger i hoveduddannelse vil fa funktion i ambulatoriet/ Fald klinik.

Introduktion

Foregar den fgrste uge og omfatter blandt andet rundvisning, samtaler med repraesentan-
ter for de enkelte personalegrupper, oplysning om praktiske forhold samt undervisning i
epikrise skrivning, diagnosekodning, vagtforhold, lsegeinstruks m.m. Endvidere er der en
omfattende introduktion til arbejdes i FAM, samt undervisning i den elektroniske patient-
journal. Indenfor den fgrste uge deltager den nyansatte i Odense Universitetshospitals
overordnede introduktion til hospitalet og den obligatoriske brandundervisning.

Organisering af arbejdet

Nar man har funktion i afd. G udarbejdes der pa baggrund af arbejdsplanerne hver uge en
deltaljeret plan for den kommende uges dagarbejde, med angivelse af den enkelte laeges
funktioner (afhaengig af hvor man er i uddannelsesforlgbet), — det veere sig:

* bagvagt

» stuegang

* ambulatorium

*  GMA-funktion
Som bagvagt 2 i FAM har man kun aften/ natte vagt: 15.30-08.30
Som bagvagt pa afd. har man i dagtiden funktion pa FAM i forhold til pt. allokeret til afd. G
og derefter vagtfunktion pa afd. G, med tilkald fra hjemmet efter aften stuegangen er lavet.

Konferencer afd. G, OUH
- Morgenkonference kl. 8.00 pé alle hverdage. Alle laeger deltager.
« Team-konf 9,45-10,05
» Leegekonference daglig 12,30-13,00

Konferencer FAM, OUH
| forbindelse med vagtskifte afholdes konferencer pa FAM. Samtidig holdes der "de-
briefing” for vagtholdet fra 7,30-8,00.

Formaliseret undervisning Ger afd. (madepligt)
.« Tirsdagsundervisning (ca. 2 gange/maned) gennemgang af undersggelser i de-
mens og fald udredningen og tolkningen af disse.
- Onsdagsundervisning — artikelgennemgang hver anden mandag
« Torsdagsundervisning - "Det farmakologiske kvarter” for alle laeger i afdelingen.
Undervisningen forestas af uddannelseslzeger.
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- Fredagsundervisning: 2-3 fredage i forar og efterar fra kl. 12.00-15.00. Alle laeger
har planlagt dagarbejde (madepligt). Undervisningen forestas dels af afdelingens
egne laeger og dels af eksterne undervisere. Emnerne er som regel af mere over-
ordnet karakter, herunder diskussion af leegeinstrukser, information om nye be-
handlingstiltag og -strategier.

Formaliseret undervisning FAM (mgdepligt)
En gang per maned er der morgenundervisning pa FAM afholdt af de afdelinger, som er
med i FAM.

Geriatrisk Afdeling G, OUH - Svendborg

Neermere beskrivelse af afdelingen, samt praktisk information til nye lseger — se dette link:
Introduktion afd. G

Forhold for leeger i uddannelsesstilling

Der er ikke vagt pa Geriatrisk afdeling, men der er i ansaettelsesperioden vagt pa Medi-
cinsk afdeling OUH Svendborg med vagt i enten for-, mellem- eller bagvagt afhaengig af
kvalifikationer. Det er aftalt med Medicinsk afdeling, at man har teet samarbejde i hele ud-
dannelsesforlgbet.

Der vil under opholdet i Geriatrisk afdeling veere stor mulighed for hgj grad af kontinuitet i
det leegelige arbejde med mulighed for treening af selvsteendig arbejdsfunktion og tveerfag-
lig ledelse.

Der er mulighed for at deltage i alle former for geriatrisk leegearbejde i afdelingen.

Introduktion til afdelingen

Cirka en maned inden tiltreedelse vil uddannelsessggende laeage modtage introduktionsma-
teriale indeholdende uddannelsesprogram, vagtskema og arbejdsplan, introduktion til EPJ,
vejleders navn, introduktionsmateriale til afdelingen med arbejdsplaner.

Alle nyansatte leeger vil gennemga et introduktionsprogram, hvor der vil bliver preesenteret

* Det geriatriske speciale

* De geriatriske sygdomme

* Den elektroniske patientjournal og anvendelsen i geriatrien

» Veerdigrundlag, beredskabsplan og brandinstruks

* Introduktion til samarbejde med husets gvrige afdelinger

» Introduktion til afholdelse af tveerfaglig konference

» Organisation af arbejdet. Dagarbejdet starter med morgenkonference kl. 8.05. Der
sker primaert planleegning af dagen, men faglige emner og arbejdsopgaver kan dis-
kuteres der.

Herefter deltager leegen i afdelingens leegelige arbejde i form af stuegang, modta-
gelse af nye patienter, kliniske undersggelser, tveerfaglige konferencer og samtaler
med patienter og pargrende. Dette starter kl. 08.30.

» Der er endvidere rgntgenkonference onsdag kl. 12.45.

» Daglig supervision og vejledning. | hele uddannelsesforlgbet vil der veere tilknyttet
fast vejleder, men hele afdelingens lsegestab og plejepersonale star til radighed
med supervision.

Der vil ske daglig supervision af stuegang ved middagskonference pa sengeafde-
lingen kl. 12.00 — 12.25.
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Gennemfgrelse af uddannelsesprogram

| forbindelse med anseettelsen far den uddannelsessggende en klinisk vejleder.

Det tilstreebes indenfor de fgrste 14 dages anseaettelse, at introduktionssamtalen med vej-
lederen afholdes. Ved introduktionssamtalen skal udfeerdiges en individuel uddannelses-

plan, herunder angivelse af tidsplan for evaluering af kompetencer.

Det forventes at den uddannelsessggende lgbende arrangerer/afholder magder med vejle-
der mhp progression i uddannelsen.

Herudover holdes midtvejsevaluering og slutevaluering.

Formaliseret undervisning

« En gang ugentlig, torsdag kl. 8.15 — 8.55, holdes le&egemgde med henblik pa intern
uddannelse.

* En gang ugentlig, tirsdag kl. 8.15-8.30 holdes for laeger "Ugens laboratorieprgve”
mhp gennemgang af specifikke undersggelser.

« Ca. en gang manedlig holdes tvaerfaglig undervisning for al personale i Geriatrisk
Afdeling.

« Ca. en gang manedlig, farste mandag i maneden kl. 8.15 — 9.00, holdes Staff-
meeting for alle leeger OUH-Svendborg.

* Ad hoc vil der blive aftalt undervisning i generelle lsegefaglige emner og praktiske
forhold.

» Der vil under anseettelsen i Geriatrisk afdeling veere mulighed for at deltage i eks-
terne kurser og temadage.

Medicinsk Afdeling M, OUH - Svendborg
Neermere beskrivelse af afdelingen, samt praktisk information til nye lseger — se dette link:

Om afdelingen

Introduktion i afdelingen

Forud for sin tiltreeden vil man fa tilsendt falgende materiale:
- introduktionsskrivelse fra afdelingsledelsen
- uddannelsesprogram
- vagtplan for den fgrste maned
- sygehusets personalefolder
- plan for introduktionsprogram, typisk de fgrste 5 hverdage
- navn pa ens vejleder

Den fgrste uge af anseettelsen er der arrangeret et introduktionsprogram, der omfatter:

- orientering og rundvisning inkl. serviceafdelinger, administration, lsegebibliotek samt
en generel gennemgang af sygehusets opbygning

- gennemgang af samarbejdsprocedurer med andre afdelinger

- kursus i afdelingens elektroniske patientjournalsysytem (Cosmic)

- kursus i Fyns Amts patientsadministrative system (FPAS)

- gennemgang af de vaesentligste tilstande og procedurer inden for de enkelte speci-
aler

- instruktion og praktiske gvelser i hjertestopbehandling

- orientering om generelle juridiske og etiske problemstillinger

- felge forvagt eller mellemvagt i 1dag
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3.1. Plan for kompetenceudvikling og kompetencegodk endelse

Kompetencemalene, der skal vurderes og godkendes er anfart i malbeskrivelsen, hvor der
angives forslag til leeringsmetoder for hver enkelt kompetencevurdering. Malbeskrivelsen
indeholder desuden en generel beskrivelse af leerings- og vurderingsstrategier.

Malbeskrivelse Geriatri
Malbeskrivelse Faelles Intern medicinske specialer
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De feelles intern medicinske kompetencer:

Kompetencer (Feellesdel af Hoveduddannelse)

Leeringsstrategi(er),

anbefaling

Kompetencevurderings-
metode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

Konkretisering af kompetence

Nr. Kompetence (inklusiv legeroller) Sted Tid
Medicinsk ekspert
FIM1 Varetage diagnostik, 1. Brystsmerter Selvstudier og klinisk | Case-baserede diskussio- M 1-2. &r
behandling, profylakse erfaring ner,
af de almindelige medi- | 2. Andengd Konferencefremleeg- | Opnaelse af kompetencen M 1-2. ar
cinske sygdoms- gelse og diskussion vurderes ved hjeelp af ge-
manifestationer, herun- | 3. Beveegeapparatets smerter lagttage andres ar- nerisk kompetencekort G-Svbg 2. 8r
der kunne afgare om bejde (herunder FIM1 til brug for Hovedud-
patienten skal henvises | 4- Feber epikrise-skrivning) dannelse M 1-2.ar
til andet speciale. Undervise
5. Veegttab Udarbejde instrukser G-Svbg 2. ar
. Udarbejde undervis- a
6. Fald og svimmelhed ningsmateriale G-Svhg 2. ar
7. @demer Deltagelse i teoreti- M 1-2. &r
ske kurser
8. Mavesmerter og affgringsforstyrrelser M 1-2. ar
9. Den terminale patient M 1. 4&r
10. Bevidsthedspavirkning og/eller fokale
. M 1-2. ar
neurologiske udfald
11. Veeske- og elektrolyt forstyrrelser G-Svbg 2. ar
12. Det abnorme blodbillede M 1-2. ar
13. Forgiftningspatienten M 1-2. ar
14. Den shockerede patient M 1-2. ar
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Kompetencer (Feellesdel af Hoveduddannelse)

Leeringsstrategi(er),
anbefaling

Kompetencevurderings-
metode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

Nr.

Kompetence

Konkretisering af kompetence
(inklusiv leegeroller)

Sted

Tid

FIM-2

Varetage god kommu-
nikation

Kommunikator

Indhente information fra patienter og parg-
rende eksempelvis stille relevante spgrgs-
mal, lytte og forsta og give plads til samta-
lepartneren

Videregive og indhente information ved
tveerfaglige mgder, ved stuegang og konfe-
rencer og i journalnotater og epikriser, ek-
sempelvis bade mundtligt og skriftligt kun-
ne fremstille en problemstilling kortfattet og
struktureret, samt formulere en konklusion.

Identificere gode rollemo-
deller
Opsgge feedback

360-graders evaluering

G-Svhg

FIM-3

Samarbejde med andre
personalegrupper, pati-
enter og pargrende

Samarbejder

Samarbejde med andre faggrupper, ek-
sempelvis at planlaegge sit eget arbejde
under hensyntagen til andre personale-
grupper og pargrende, vejleder og supervi-
sere ved behov, overholde aftaler.
Samarbejde indenfor egen faggruppe, ek-
sempelvis vaere opmaerksom pa feelles
arbejdsforpligtigelser, vejlede og supervise-
re ved behov, ggre fornuftigt brug af andres
viden og erfaring.

Identificere gode rollemo-
deller

Opsgge feedback

SOL kurser

360-graders evaluering
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Kompetencer (Feellesdel af Hoveduddannelse)

Leeringsstrategi(er),
anbefaling

Kompetencevurderings-
metode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

Nr.

Kompetence

Konkretisering af kompetence
(inklusiv leegeroller)

Sted

Tid

FIM-4

Agere professionelt

Professionel

Forholde sig etisk til en problemstilling,
eksempelvis omtale patienter, kolleger og
samarbejdspartnere respektfuldt, og over-
veje det etiske i en mulig behandling.

Forholde sig til egne evner og begraensnin-
ger, eksempelvis sgge hjeelp ved behov,
kende egne laeringsbehov, planlaegge egen
uddannelse, fglge med i specialets udvik-
ling, vedligeholde videnskabelig viden,
forholde sig til egne karrieremuligheder.

Identificere gode rollemo-
deller
Opsgge feedback

360-graders evaluering

FIM-5

Lede og organisere

Leder- og administrator

Administrere sin egen tid, eksempelvis
blive feerdig til tiden med stue-
gang/ambulatorie/vagtarbejde, samtaler,
med andre opgaver og bevare overblikket
over opgaverne 0gsa i pressede situatio-
ner.

Lede og fordele arbejdsopgaver, eksem-
pelvis lede et vagthold, fordele opgaver i
forbindelse med stuegang herunder vide,
hvilke opgaver laegen bgr bede andre vare-
tage.

Identificere gode rollemo-
deller

Opsgge feedback

SOL kurser

360-graders evaluering
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Kompetencer (Feellesdel af Hoveduddannelse)

Leeringsstrategi(er),
anbefaling

Kompetencevurderings-
metode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

NI Kompetence Konkretisering af kompetence Sted Tid
(inklusiv leegeroller)
FIM-6 Gennemfgre stuegang | Leder og administrator, samarbejder, Identificere gode rollemo- Direkte observation af
kommunikator, medicinsk ekspert deller stuegang, kompetencekort
Opsgge feedback FIM6
Patage sig lederrollen, demonstrere sam- Refleksion over gode og
arbejdsevne i relation til plejepersonale, darlige stuegange G-Svhg 2. ar
patienter og pargrende og udvise den ngd- | Overvejelser over egen
vendige medicinske ekspertkompetence jf. | faglig og personlig udvik-
mal nr. 1 ling siden intro niveau
FIM-7 Varetage ambulatorie- Leder og administrator, samarbejder, Opsgge feedback 360 graders evaluering
funktion kommunikator, medicinsk ekspert Identificere gode rollemo- Casebaseret diskussion
deller
Patage sig lederrollen, demonstrere sam-
arbejdsevne i relation til plejepersonale, G-Svbg 2.ar
patienter og pargrende og udvise den ngd-
vendige medicinske ekspertkompetence jf.
mal nr. 1
FIM-8 Sikre den gode udskri- | Leder og administrator, samarbejder, Leaesning af journaler, re- Audit af egne udskrivel-
velse kommunikator, Medicinsk ekspert fleksion over patientforlgb i | sesnotater/epikriser
forbindelse med epikrise Hjeelpeskema: auditskema,
| samarbejde med det tveerfaglige team skrivning, treene epikrise- FIM8
sikre adeekvat plan (plejeforanstaltninger, skrivning
genoptraening, udredning) for patient, der Overvejelser over egen
udskrives. Formidle planen, saledes at det | faglig og personlig udvik- °
. L ; : ; : : : G-Svbhg 2. ar
er klart for patient, hjemmepleje, praktise- ling siden intro niveau
rende leege og evt. ambulatorieleege, hvad
formal og plan for det ambulante forlgb er.
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Kompetencer (Feellesdel af Hoveduddannelse)

Leeringsstrategi(er),
anbefaling

Kompetencevurderings-
metode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

Konkretisering af kompetence

Nr. Kompetence (inklusiv lzegeroller) Sted Tid
FIM-9 Udviser vilje og evne til | Akademiker, Professionel Afdelingsundervisning Bedgmmelse af opgave og
kontinuerligt at opsgge Udarbejde EBM-opgave og | praesentation.
ny viden, vurdere og e Med rutine kunne anvende fremleegge resultaterne Kompetencekort FIMO til
udvikle egen ekspertise databaser, fx Pubmed, heraf brug for vurderingen
samt bidrage til udvik- videnskabeligt bibliotek eller Refleksion over og Kompetencekort til brug
ling af andre og faget andre tilgange til en diskussion af ved stuegang FIM6
generelt. evidensbaseret litteratursggning | arbejdsfunktioner sammen
e Formidle et videnskabeligt med daglig klinisk vejleder
budskab til kolleger og andet
personale ved hjeelp af
forskellige hjeelpemidler som
overhead, grafiske IT-
programmer og lign.
* Angive struktur i en preesentation G-Svbg 2. ar

| vagtfunktion, pa stuegang eller i
ambulatoriet:

Identificere faglige problemstillinger
som kreever personlige studier
(leerebgger, litteratursggning,
guidelines mv.)

Identificere faglige problemstillinger
som kreever kvalitetssikring,
herunder geeldende retningslinjer
og videnskabelig evidens

Problematisere, kondensere og
fremlaegge en sygehistorie
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De specialespecifikke geriatriske kompetencer:

Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-
faling

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Redeggare for geron- | Rollen som akademiker og medicinsk eks- Kurser(herunder U-kursus i | Teoretisk fremlaeggelse i
1 tologiens pert gerontologi) egen afdeling.
centrale omrader Redeggare for: Selvstudier Kursisterne introduceres
e Aldringsmodeller og teorier Mesterleere, pa kurset til aldrings-
» Sociale konsekvenser af aldring Leeringsdagbog, fysiologi og veelger heref-
« Demografi Formidling og undervisning | ter et emne til fordyobning
« Sundheds- og samfundsgkonomiske og fremleeggelse pa egen
forhold i relation til aldring afdeling. .
«  Mestring Kompetencekort til frem- G-Svbg 5.ar
« Sexualitet lzeggelse
» Boformer

» Den aldre patient i primaersektor
(treening, kommunale plejetilbud,
tveersektorielt samarbejde, praktise-
rende laeges pligter og handlemulig-
heder)
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)

Erhvervelse af kompetencen

faling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Udfare geriatrisk Rollerne som akademiker, medicinsk eks- Mesterleere, Godkendt kursus
2 vurdering (asses- pert, samarbejder, kommunikator, le- Laeringsdagbog, Fremlaeggelse af typisk
sment), herunder der/administrator. Selvstudier geriatrisk patient kompe-
helhedsorienteret Redeggre for Kurser (herunder U-kursus i | tencekort
diagnostik omfatten- » Sammenspillet imellem patologi, syg- | Geriatrisk vurdering)
de somatik, psyke, dom, funktionstab og sociale forhold Formidling og undervisning
feerdigheder og so-  Det teoretiske grundlag for geriatrisk
ciale forhold hos den vurdering
akutte og den ikke « Tveerfaglig behandling (planlzegge, .
akutte geriatriske udfgre, lede og evaluere) G-0d 4.ar
patient. Udfare
» Fysiske og psykiske funktionstest
e Vurdering af ernaeringsstatus
Ivaerksaette/ordinere statteforanstaltninger
ved funktionstab
Formidle og deltage i tveersektorielt samar-
bejde
Anvende lovgivning, Rollerne som akademiker og kommunikator. | Mesterleere, Teoretisk fremleeggelse til
3 bekendtggrelser og Fortolke og handle pa lovgivning, bekendt- Leeringsdagbog, kompetencekort
cirkuleerer i relation til | ggrelser og cirkuleerer vedrgrende: Selvstudier oG
sldre « Patienters rettigheder Kurser (herunder U-kursus i | Godkendt kursus
« Sygehusbehandling Gerontologi)
« Tvangsforanstaltninger Formidling og undervisning
» Veergemal e
. Karekort G-Svbg 5.ar

e Genoptraening

» Tilsyn med plejeboliger

» R&dgivning af patienter, pargrende
og sundhedspersonale

» Deltagelse i og formidling af samar-
bejde med offentlige myndigheder
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)

Erhvervelse af kompetencen

» Profylakse
« Gang- og stabilitetsanalyser
» Konsekvenser

Casebaseret diskussion
(generisk kompetence-
kort)

faling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Gennemfgre rationel | Rollerne som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
4 farmakoterapi hos Redeggare for Laeringsdagbog, med brug af generisk
eeldre » Farmakokinetik og farmakodynamik Selvstudier kompetencekort
« Interaktion, bivirkninger, compliance Kurser (herunder faelles www.danskselskabforgeri
og polyfarmaci intern medicinsk U-kursus i | atri.dk
« Vaerktgijer til gennemgang af medicin | rationel farmakoterapi)
(f.eks. STOPP-START, feelles me- | Formidling og undervisning G-0d 3.4, &
dicinkort) '
Udfare
» Evidensbaseret medicin justering
Kende regler for og kunne sgge medicin -
tilskud
Diagnosticere og Rollen som sundhedsfremmer og medicinsk | Mesterleere, Casebaseret diskussion
5 behandle ernaerings- | ekspert Laeringsdagbog, med brug af generisk
problemer hos den Redeggare for Selvstudier kompetencekort
aeldre patient » Kvalme, manglende appetit Kurser (herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri
+ Synkeproblemer geriatriske sygdomme I1) atri.dk G-0d 3 &r
« Betydningen af kostens sammensaet- | Formidling og undervisning '
ning
Ordinere kosttilskud
Udrede og behandle | Medicinsk ekspert. Mesterleere, Struktureret direkte ob-
6 fald og svimmelhed Redeggre for Leeringsdagbog, servation.
hos den eeldre patient « Undersggelse Selvstudier (Kompetencekort pa
+ Behandling Kurser (herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri
 Komplikationer geriatriske sygdomme 1) atri.dk) G-Od 3. ar
Formidling og undervisning | +
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)

Erhvervelse af kompetencen

* Smertebehandling

faling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
7 behandle infektioner Redeggare for Leeringsdagbog, med brug af generisk
hos den eldre patient » Arsager, agens og forekomst Selvstudier kompetencekort
- Differentialdiagnoser Kurser (herunder U-kursus i | www.danskselskabforgeri G-Svb 5 8
« De hyppigste infektioner hos eeldre | geriatriske sygdomme |II) atri.dk ~>vha .
« Asymptomatisk bakteriuri Formidling og undervisning
* Relevant vaccination
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
8 behandle apoplexia Redeggare for Leeringsdagbog, med brug af generisk
cerebri hos den eel- » Behandling Selvstudier kompetencekort
dre patient «  Rehabilitering Kurser www.danskselskabforgeri .
«  Prognose Formidling og undervisning | atri.dk M 1.ar
e Komplikationer
» Risikofaktorer og profylakse
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
9 behandle beveegeap- | Redeggre for Leeringsdagbog, med brug af generisk
paratets lidelser hos » Degenerative lidelser i columna og Selvstudier kompetencekort
den eeldre patient led Kurser (herunder U-kursus i | www.danskselskabforgeri
« Spinalstenose geriatriske sygdomme 1) atri.dk
o Artrit Formidling og undervisning G-Svbg 5. ar
» Keempecelle arteritis / polymyalgia
rheumatica
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)

Erhvervelse af kompetencen

faling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Diagnosticere, be- Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
10 handle og forebygge | Redeggare for Leeringsdagbog, med brug af generisk
delirium hos den » Profylakse Selvstudier kompetencekort
eeldre patient + Prognose Kurser (herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri
+ Kommunikation med patienten geriatriske sygdomme | atri.dk
« Information til pargrende og diskussi- | Samt feelles intern medi- b 5 8
on i det tvaerfaglige team cinsk kursus "Den eeldre G-Svbg .ar
 Arsager patient”) -
« Undersggelse Formidling og undervisning
« Behandling
» Komplikationer herunder tvangsfor-
anstaltninger
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert, kommunika- | Mesterleere, Struktureret direkte ob-
11 behandle demens tor og samarbejder Leeringsdagbog, servation
hos den eldre patient | Redeggare for Selvstudier Kompetencekort pa
e Diagnostik Kurser (herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri
«  Prognose geriatriske sygdomme ) atri.dk
« Undersggelsesprogram, herunder | Formidling og undervisning
tolkning af kognitive tests °
« Behandling © g 2l
e Komplikationer, herunder BPSD
Udfare
* Anamnese og objektiv undersggelse,
» Kognitive test
« Information af patient og pargrende,
herunder god kommunikation
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
12 behandle de hyppig- | Redeggare for Leeringsdagbog, med brug af generisk
ste » Vengse sar Selvstudier kompetencekort
dermatologiske lidel- e Arterielle sar Kurser (herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri o
ser hos den eldre « Decubitus geriatriske sygdomme I1) atri.dk G-Od 4.ar
patient o Hudklge Formidling og undervisning
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)

Erhvervelse af kompetencen

faling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
13 behandle endokrino- | Redeggare for Leeringsdagbog, med brug af generisk
logiske lidelser hos » Calciummetaboliske sygdomme Selvstudier kompetencekort
den eldre patient o Diabetes mellitus Kurser (Herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri G-Svbg 2. eller 5. ar
« Thyroideasygdomme i geriatriske sygdomme 1) atri.dk
Formidling og undervisning
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
14 behandle nefrolo- Redeggre for Leeringsdagbog, med brug af generisk
giske lidelser hos den » Akut nyreinsufficiens Selvstudier kompetencekort
eeldre patient «  Kronisk nyreinsufficiens Kurser (Herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri G-Od 4. ar
«  Vaeske og elektrolytforstyrrelser i geriatriske sygdomme 1l) | atri.dk
Formidling og undervisning
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
15 behandle gastroente- | Redeggare for Leeringsdagbog, med brug af generisk
rologiske lidelser hos » Gastrointestinal blgdning Selvstudier kompetencekort
den eeldre patient e Ulcus Kurser (herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri
(eksklusiv cancer) « Lever- og galdevejslidelser geriatriske sygdomme I1) atri.dk G-Od 3-4.ar
« Affgringsforstyrrelser Formidling og undervisning
» Akut abdomen
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
16 behandle hjerte- / Redeggare for Laeringsdagbog, med brug af generisk
kredslgbslidelser hos » Hypertensio arterialis Selvstudier kompetencekort
den aldre patient « Iskaemisk hjertesygdom Kurser (herunder U-kursus | www.danskselskabforgeri
+ Inkompensatio cordis geriatriske sygdomme ) atri.dk
. L'pOt.hyml Formidling og undervisning G-Od 4 ar
« Klaplidelser
e Arytmier

« Vengs og arteriel insufficiens
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)

Erhvervelse af kompetencen

faling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
17 behandle neurologi- Redeggare for Laeringsdagbog, med brug af generisk
ske lidelser hos den » Parkinsonisme Selvstudier kompetencekort
eeldre patient (eks- « Neuropati Kurser www.danskselskabforgeri G-0Od 3.ar
klusiv apoplexi og Formidling og undervisning | atri.dk
demens)
Diagnosticere Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
18 onkologiske lidelser Redeggare for Laeringsdagbog, med brug af generisk
hos den aldre patient e Udredning Selvstudier kompetencekort
« Henvisning til andet speciale ved Formidling og undervisning | www.danskselskabforgeri G-Od 4. ar
behov, herunder etiske overvejelser atri.dk
Psykiske lidelser hos | Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
19 den aldre patient Have kendskab til Laeringsdagbog, med brug af generisk
(eksklusiv demens og « Affektive lidelser, specielt depression | Selvstudier kompetencekort
delirium) + Psykoser Formidling og undervisning | www.danskselskabforgeri
+ Angsttilstande atri.dk
« Betydning af personlighedsforstyrrel- G-Svbg 5. ar
ser
» Krise, sorg og tab
Diagnosticere og behandle
e Depression
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)

Erhvervelse af kompetencen

faling obligatorisk(e)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle) Sted Tid
Leegen skal kunne:
Diagnosticere uroge- | Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
20 nitale lidelser hos den | Redeggare for Laeringsdagbog, med brug af generisk
eeldre patient (eks- « Incontinentia urinaria Selvstudier kompetencekort
klusiv cancer) « Infektioner i urinvejene Kurser (herunder U-kursus i | www.danskselskabforgeri
* Hypertrofia prqstata gerlat_rls_ke sygdomme_z II) atri.dk 6-0d 3. &
« Bleeredysfunktion ormidling og undervisning
« Senil vaginitis
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterleere, Casebaseret diskussion
21 behandle den ortoge- | Redeggare for Laeringsdagbog, med brug af generisk
riatriske patient « Behov for og iveerkseettelse af fald- | Selvstudier kompetencekort
udredning inkl. medicingennem- Kurser www.danskselskabforgeri
gang Formidling og undervisning | atri.dk
» Tidlige og sene komplikationer efter
hofteoperation
* Rehabilitering g
» Risikofaktorer og profylakse i relati- G-Svbg > ar
on til fald og fraktur, specielt osteo-
porose
» Behov for tveerfaglig og tveerdisci-
plinger indsats
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-
faling

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

Nr.

Kompetence

Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle)
Leegen skal kunne:

Sted

Tid

22

Diagnosticere og
behandle typiske
traumeskader hos
den geriatriske pati-
ent

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggare for

Symptomer og mulige komplikatio-
ner ved ribbens-, baekken- og co-
lumnafrakturer.

Symptomer og mulige komplikatio-
ner ved subduralt haematom (akut
og kronisk)

Symptomer og mulige komplikatio-
ner ved commotio cerebri (herunder
indikation for CT scanning ved kra-
nietraume)

Falger efter at have ligget leenge pa
gulvet efter fald.

Mesterleere,
Laeringsdagbog,
Selvstudier

Kurser

Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion
med brug af generisk
kompetencekort
www.danskselskabforgeri
atri.dk

G-Od

3-4. ar
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Kompetencer (Geriatri)

Leeringsstrategi(er), anbe-
faling

Kompetencevurde-
ringsmetode(r)
obligatorisk(e)

Erhvervelse af kompetencen

Nr. Kompetence

Konkretisering af kompetence (inklus ive
leegerolle)
Leegen skal kunne:

Sted

Tid

Foresta palliativ be-
23 handling af den geri-
atriske patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggare for:

 Palliativ helhedsvurdering ved malign
eller non-malign terminal sygdom.

» Vurdering af prognose

e Symptomer i den terminale fase (iseer
smerter, kvalme, andengd, delirium)

» Udredning og behandling (medika-
mentel og ikke-medikamentel)

» Behandling af akutte palliative tilstan-
de (akut svaer smerte/andengad, hy-
perkalkaemi, blgdning, tveersnitslee-
sion).

e Sorg- og tabsreaktioner.

» Etiske overvejelser i relation til ind-
ledning, undladelse og/eller afbry-
delse af potentielt livsforleengende
behandlinger og undersggelser

Have kendskab til:

« Visitation til og samarbejde med lo-
kalt palliativt team og/eller hospice-
tilbud.

» Regler for plejeorlov og terminaltil-
skud (ernaering, veeske, antibiotika
m.m.). og undersggelser

Mesterleere,
Leeringsdagbog,
Selvstudier

Kurser

Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion
med brug af generisk
kompetencekort
www.danskselskabforgeri
atri.dk

G-Svbg
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3.2. Kort beskrivelse af leerings metoder samt hvord  an de anfgrte kom-
petencevurderingsmetoder skal anvendes pa det enkel  te ansaettelses-
sted

De anvendte lzerings- og evalueringsmetoder fglger malbeskrivelsen og de af DSIM og
Dansk Selskab for Geriatri udarbejdede kompetencekort

3.3. Obligatoriske kurser og forskningstraening

Specialespecifikke kurser
Disse er nationale og er beskrevet i malbeskrivelsen (www.SST.dk) og organiseres via
specialeselskabet Dansk Selskab for Intern Medicin og Dansk Selskab for Geriatri

Generelle kurser

De generelle kurser er overordnet beskrevet i malbeskrivelsen. Kurserne udmgntes og
planlaegges hovedsageligt regionalt, af det regionale videreuddannelsessekretariat og af
Sundhedsstyrelsen. Der er derfor forskel pa kursernes opbygning og varighed samt tilmel-
dingsprocedure. Laegen skal selv holde sig orienteret om de regionale vilkar, inklusiv vilkar
for tilmelding.

Ud over nedenstaende korte beskrivelse henvises til malbeskrivelsen og hjemmeside for
kursusbeskrivelse ved det regionale videreuddannelsessekretariat og Sundhedsstyrelsen:
(http://www.videreuddannelsen-syd.dk/wm119909 og
http://www.sst.dk/Uddannelse%200g%20autorisation/Special%200g%20videreuddannelse
[Laege/Generelle%20kurser.aspx

Forskningstraening

Der skal i uddannelsesforlgbet med pabegyndelse i lgbet af 1. eller 2. &r gennemfares et
forskningstraenings projekt

Emne og omfang aftales som led i evalueringssamtaler med hovedvejleder og anmeldes til
Det Regionale Rad for Laegers Videreuddannelse

Oversigt udarbejdes af de regionale fglgegrupper/uddannelsesudvalg/-rad i samarbejde
med den postgraduate lektor, og findes pa det regionale videreuddannelsessekretariat’'s
hjemmeside:
http://www.sst.dk/Uddannelse%2009%20autorisation/Special%2009%20videreuddannelse
[Laege/Generelle%20kurser.aspx

Dansk Selskab for Geriatri/forskningstraening

Forskningstreening Region Syd
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4. Uddannelsesvejledning
Under anszaettelsen gives der uddannelsesvejledning som anfart i malbeskrivelsen

5. Evaluering af den laegelige videreuddannelse

Alle anseettelsesforlgb, som den uddannelsessggende leege deltager i, skal evalueres i
det elektroniske web-baserede system www.evaluer.dk.

Bekendtgarelsen om uddannelse af specialleeger stiller krav om, at yngre laegers evalue-
ringer af uddannelsesstederne skal offentliggares, hvilket i anonymiseret form ligeledes
sker pa www.evaluer.dk

Alle laeger far ved uddannelsesstart tilsendt en adgangskode til systemet. Denne kode
skal gemmes og anvendes ved evaluering af alle fremtidige anseettelser i Igbet af special-
l;egeuddannelsen.

Ved afslutningen af et delforlgb vil systemet via mail eller sms minde uddannelseslaegen
om at evaluere det aktuelle forlgb. Det er derfor vigtigt, at systemet er opdateret

med geeldende mobilnummer og e-mailadresse. Nar der er foretaget en evaluering, vil den
til afdelingen tilknyttede uddannelsesansvarlige overleege modtage en mail med evalue-
ringen. Ingen andre far en kopi, sa alle andre overlaeger og vejledere kender ikke til evalu-
eringen

6. Nyttige kontakter

Uddannelsesansvarlige overlaeger
Der henvises til hiemmesiden for det enkelte ansaettelsessted OUH.dk

Postgraduat klinisk lektor for denne uddannelse:
Findes pa hjemmesiden for det regionale videreuddannelsessekretariat:
http://www.videreuddannelsen-syd.dk/wm119910

Specialeselskabets hjemmeside
Dansk Selskab For Geriatri

Sundhedsstyrelsen
www.SST.dk

Regionale sekretariater for lsegelige videreuddannel  se
Videreuddannelsesregion Nord: www.videreuddannelsen-nord.dk
Videreuddannelsesregion Syd: www.videreuddannelsen-syd.dk
Videreuddannelsesregion @st:  www.laegeuddannelsen.dk
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Logbog for hoveduddannelsen
Obligatoriske kompetencer

Feelles intern medicinske kompetencer

Dato for god-

nr Kompetence (tekst) kendelse

Godkendelse ved underskrift og stem-
pel/leeseligt navn pa underskriver

FIM-1 | Varetage diagnostik,
behandling, profylakse af de
almindelige medicinske
sygdomsmanifestationer,
herunder kunne afggre om pati-
enten skal henvises til andet
speciale.

FIM-2 | Varetage god kommunikation

FIM-3 | Samarbejde med andre perso-
nalegrupper, patienter og parg-
rende

FIM-4 | Agere professionelt

FIM-5 | Lede og organisere

FIM-6 | Gennemfare stuegang

FIM-7 | Varetage ambulatoriefunktion
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Dato for god-

Godkendelse ved underskrift og stem-

nr Kompetence (tekst) kendelse pel/leeseligt navn pa underskriver
FIM-8 | Sikre den gode udskrivelse
FIM-9 | Udviser vilje og evne til kontinu-
erligt at opsgge ny viden, vurde-
re og udvikle egen ekspertise
samt bidrage til udvikling af an-
dre og faget generelt.
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Specialespecifikke geriatriske kompetencer

Nr. Kompetencer

Dato for god-
kendelse

Godkendelse ved underskrift og
stempel/laeseligt navn pa un-
derskriver

Redeggre for gerontologiens
1 centrale omrader

Udfare geriatrisk vurdering

2 (assessment), herunder hel-
hedsorienteret diagnostik om-
fattende somatik, psyke, feer-
digheder og sociale forhold
hos den akutte og den ikke
akutte geriatriske patient.

Anvende lovgivning, bekendt-
3 garelser og cirkuleerer i relati-
on til seldre

Gennemfgare rationel farmako-
4 terapi hos aeldre

Diagnosticere og behandle
5 erngeringsproblemer hos den
&ldre patient

Udrede og behandle fald og
6 svimmelhed hos den aeldre
patient

Diagnosticere og behandle
7 infektioner hos den aeldre pati-
ent

Diagnosticere og behandle
8 apoplexia cerebri hos den
eeldre patient

Diagnosticere og behandle
9 bevaegeapparatets lidelser hos
den eeldre patient

H-uddannelsesprogram 2013

27




Nr.

Kompetencer

Dato for god-
kendelse

Godkendelse ved underskrift og
stempel/laeseligt navn pa un-
derskriver

10

Diagnosticere, behandle og
forebygge delirium hos den
eeldre patient

11

Diagnosticere og behandle
demens hos den &ldre patient

12

Diagnosticere og behandle de
hyppigste

dermatologiske lidelser hos
den aeldre patient

13

Diagnosticere og behandle
endokrinologiske lidelser hos
den eeldre patient

14

Diagnosticere og behandle
nefrologiske lidelser hos den
eeldre patient

15

Diagnosticere og behandle
gastroenterologiske lidelser
hos den eeldre patient (eksklu-
siv cancer)

16

Diagnosticere og behandle
hjerte- / kredslgbslidelser hos
den aeldre patient

17

Diagnosticere og behandle
neurologiske lidelser hos den
eldre patient (eksklusiv
apoplexi og demens)

18

Diagnosticere
onkologiske lidelser hos den
eeldre patient
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Nr.

Kompetencer

Dato for god-
kendelse

Godkendelse ved underskrift og
stempel/laeseligt navn pa un-
derskriver

19

Psykiske lidelser hos den eel-
dre patient (eksklusivdemens
og delirium)

20

Diagnosticere urogenitale li-
delser hos den aeldre patient
(eksklusiv cancer)

21

Diagnosticere og behandle
den ortogeriatriske patient

22

Diagnosticere og behandle
typiske traumeskader hos den
geriatriske patient

23

Foresta palliativ behandling af
den geriatriske patient
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FIM1, kompetencekort til medicinske ekspertkompetencer, hoveduddannelsen.

Obligatoriske kurser i hoveduddannelsen

Generelle kurser

Kursustitel

Kursusperiode

Dato for godkendelse

Godkendelse ved underskrift
og stempel/laeseligt navn pa
underskriver

Kursus i sundhedsvee-
senets organisation og
ledelse 1

Kursus i sundhedsvee-
senets organisation og
ledelse 2

Kursus i sundhedsvee-
senets organisation og
ledelse 3
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FIM1, kompetencekort til medicinske ekspertkompetencer, hoveduddannelsen.

Faelles intern medicinske kurser

. Kursus- Dato for Godkendelse ved underskrift og stem-
Kursustitel . godkendel- . o |
periode se pel/leeseligt navn pa underskriver
Akut medicin
1 dag
Rationel farmakoterapi
2 dage
Neurologi for intern me-
dicinere
1 dag
Psykiatri for intern me-
dicinere
1 dag
Rationel klinisk beslut-
ningsteori
1 dag
Onkologi for intern me-
dicinere
1 dag
Den terminale patient,
palliativ behandling
1 dag
Den eeldre patient
(2 dage)
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FIM1, kompetencekort til medicinske ekspertkompetencer, hoveduddannelsen.

Kursustitel

Kursus-
periode

Dato for
godkendel-
se

Godkendelse ved underskrift og stem-
pel/laeseligt navn pa underskriver

Gastroenterologi
¥ dag

Kardiologi
%% dag

Lungemedicin
¥ dag

Infektionsmedicin
%% dag

Haematologi
¥ dag

Reumatologi
%% dag

Endokrinologi
Y% dag

Nefrologi
%% dag
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FIM1, kompetencekort til medicinske ekspertkompetencer, hoveduddannelsen.

Specialespecifikke geriatriske kurser

Kursustitel

Kursusperiode

Dato for god-
kendelse

Godkendelse ved underskrift og
stempel/laeseligt navn pa underskri-
ver

Gerontologi

Geriatrisk vurdering
og rehabilitering

Geriatrisk syg-
domme 1

Geriatriske syg-
domme 2

Attestation af hovedkursuslederen

Attestation for at alle specialespecifikke
kurser er gennemfgrt og godkendt

Dato, underskrift og stempel/laeseligt navn
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FIM1, kompetencekort til medicinske ekspertkompetencer, hoveduddannelsen.

Kompetencekort — Faelles intern medicinske uddannels e

Generisk kompetencekort til case baserede strukture rede interviews

Det strukturerede interview er en samtale mellem den uddannelsessggende og en vejleder. Kompetencekor-
tet anvendes som en interviewguide, for at sikre at man i samtalens lgb bergrer vaesentlige aspekter af kom-
petencen. De 14 forskellige sygdomsmanifestationer diskuteres ud fra samme kompetencekort (som altsa
kopieres i 14 eksemplarer). | logbogen er sygdomsmanifestationerne listet, og der er desuden suppleret med
forslag til emner der kan diskuteres under den pageeldende sygdomsmanifestation. Hver sygdomsmanifesta-

tion kan diskuteres ud fra 1-3 patientforlgb.

Laegens navn: Dato:

Sygdomsmanifestation:

Evaluering
Kompetencemal H-leege kal for-
P g Skal fo Godkendt
bedres
1 Relevant fremlaeggelse af problem, handling og udfald af de observerede
patienter.
2 Kan diskutere forlgb og udfald ud fra detaljeret evidensbaseret viden om
sygdom, diagnostik, komplikationer og behandling.
3 Overveje og iveerksaette mulige afvigelser fra generel behandlingsplan,
begrunder disse og tager hgjde for betydende komorbiditet.
4 | Har forholdt sig til etiske forhold.
5 Diagnostik, behandling, tolkning af vitalparametre og undersggelsesresul-
tater for patientforlgbet.
6 Forholder sig kritisk til hele patientforlgbet, herunder stillingtagen til behov
for revurdering og behandlingsjustering.
7 | Differentialdiagnostiske overvejelser.
8 Stillingtagen til behov for viderehenvisning/konference med andre specia-
ler, opfglgende kontrol, genoptreening, og sekundeer profylakse.
Information til patient og pargrende om prognose, konsekven-
9 | ser, forholdsregler samt videre plan. Sikrer at relevante sam-
arbejdspartnere far information om forlgb og plan.
Evt. kommentarer:
Det samlede kompetencemal er godkendit:
Dato Navn og

underskrift evaluerende vejleder
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FIM1, Hjeelpeskema med konkretiseringer til kompe&ort til medicinske ekspertkompetencer, hovednddisen.

Feelles intern medicinsk hoveduddannelse.

Liste over sygdomsmanifestationer med forslag til emner, som kan bergres i det casebase-
rede strukturerede interview. Listen er teenkt som stgtte til vejleder og uddannelsessggende
leege.

Brystsmerter AKS. Pleurit. Pericardit. Myoser. Gastrit. Ulcus. Arrytmi. Eosophagit. Aorta-
dissektion. Pneumothorax.

Andengd Pneumoni. KOL. Inkompensatio.Arrytmi. Ansemi. LE..Pleuraeffusion. Pericardiee-
xudat. Astma. Metaboliske tilstande.

Beveegeapparatets smerter Ledsmerter (artralgi, artrit). Rygsmerter herunder
evt.neurologiske udfald.Smertebehandling. Infektion.Malignitet. Billeddiagnostik.

Feber Langvarig. Akut. Infektionsfokus. Rejseanamnese. Cancer. (UVI). Meningitis.
Lumbalpunktur.

Veegttab Tilsigtet/utilsigtet. Malignitetsudredning. Infektion. Kronisk sygdom. Depression.
Funktionstab. Monitorering. Parenteral ernaering.

Fald og svimmelhed Muskelsvaekkelse. Synsnedseettelse. Demens. Medicin. Neuropati.
Dehydratio. Synkope. Klapssygdom. Arrytmi. Angemi. Cerebrale arsager. Ortostatisme.

@demer Nyreinsuffieciens (akut/kronisk). Inkompensatio. Elektrolytforstyrrelser. Lunge-
gdem. Ascites.

Mavesmerter og affgringsforstyrrelser ~ Mavesmerter, affgringsforstyrrelser og leversyg-
dom.Akut abdomen. Diarre. Obstipation. Cancer. Gastroenterit. UVI.
Urinretention. Inflammatorisk tarmsygdom. lkterus og anden leverpavirkning.

Den terminale patient Etik. Smertebehandling. Behandlingsniveau.
Kommunikation. Journalfgring.

Bevidsthedspavirkning og /eller neurologiske udfald Apopleksi. Medicin. SAH. Hy-
po/hyperglykaemi. Delir. Meningitis. Facialisparese.

Veeske og elektrolytforstyrrelser  Hypo/hyperkalizemi. Hypo/hypernatrisemi. Dehydratio.
Nyreinsufficens. Creatininstigning.

Det abnorme blodbillede Ansemi. Akut Leukaemi. Kronisk leukeemi.Trombocytopeni. Ud-
redning.

Forgiftningspatienten  Alkohol. Pareacetamol. NSAID. Morfika. Euforiserende stoffer. Anti-
dot. Dialyse.

Den shockerede patient Sepsis. Hypovoleemi. Kardiogent. Anafylaksi.
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FIM6, kompetencekort til stuegang, hoveduddannelsen

Stuegang

Den yngre laege vurderes af vejlederen, som observerer den yngre laeges under en stuegang pa mindst 6
patienter. Vejlederen anvender nedenstdende skema til vurdering af den. Supervisor kan veere den yngre

leeges vejleder eller anden senior laege.

INTRODUKTION OG FORBEREDELSE

» Afklarer, hvem der deltager i stuegangen, sygeplejersker, andre. Aftaler med teamet om
der skal vaere forstuegang, eller om man skal ga direkte til patientrunden, og hvordan
denne skal forlgbe: f.eks. hvem skal veere ordstyrer, hvem gar hvad, hvornar?

«  Afklarer om der er organisatoriske problemer af betydning for beslutning pa stuegangen,
f.eks. belaegning, forventet antal nyindlagte, forventet udskrevne og personalemangel.

PATIENTRUNDE, GENNEMGANG AF PATIENTER

«  Gennemgar hver enkelt patient og danner sig et overblik over patientforlgbet i forhold til
undersggelses- og behandlingsplanen.

«  Gennemgar indkomne prgvesvar, evt. andre undersggelser, medicinordinationer m.m.,
foretager relevante opfglgninger og evt. justeringer.

* Varetager en effektiv konsultation med hver enkelt patient og inddrager plejepersonalets
observationer og anden information.

»  Fokuserer sammen med teamet de medicinske problemstillinger, der skal tages stilling
til i forhold til undersggelses- og behandlingsplanen. Afklarer om der er behov for sen-
dring i forhold til planen.

* Resumerer forlgbet sammen med patienten og planen for det videre forlgb, herunder
evt. estimeret tidspunkt for udskrivelse. Specificerer omrader, der evt. fgrst kan tages
stilling til senere, f.eks. pga. behov for konsultation ved aeldre kollega, tilsyn, konference

m.m.
»  Sikrer sig, at patienten har forstaet plan og beslutning.

Afslutning

e Sammenfatter stuegangen sammen med teamet, fokuserer problemstillinger og rationa-

liserer disse til: 1) problemer, der er/kan afhandles her og nu, 2) patienter, der skal gen-
nemgas yderligere fer stillingtagen (evt. ved senior kollega) og 3) problemer, der skal
handteres pa konference.

* Resumerer aftaler med personalet, f.eks. bestilling af undersggelser og behandling,
hvornar laves henvisninger, recepter, epikriser m.m. og hvornar vil der blive fulgt op pa
stuegangen, evt. information til vagthold.

« Evaluerer stuegangsforlgbet sammen med personalet. F.eks. hvad forlgb godt, hen-
sigtsmaessigt, tilfredsstillende, hvad gjorde ikke? (evalueringspunkter skal veere aftalt in-
den stuegang begynder)

Denne kompetence er samlet vurderet som godkendt - (jaialle felter)
Navn pa yngre laege

Supervisors underskrift Dato:
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FIM8, kompetencekort til den gode udskrivelse, takdima, hoveduddannelsen.

Den gode udskrivelse, Auditskema
Til brug for vurdering af kompetencen: Sikre den gode udskrivelse

| samarbejde med det tveerfaglige team sikre adaekvat plan (plejeforanstaltninger, genoptraening, udredning)
for patient, der udskrives. Formidle planen, saledes at det er klart for patient, hiemmepleje, praktiserende
lzege og evt. ambulatorielzege, hvad formal og plan for det ambulante forlgb er.

Ikke rele-

Der er taget stilling til Ja | Nej vant

Medicin efter udskrivelsen (sendringer under indleeggelse?)

behov for opfglgning

tidspunkt og plan for ambulant kontrol/kontakt til egen laege

behov for genoptraening

eventuelle seerlige plejebehov herunder saerlig fokus pa ernaering

behov for information af paragrende

Det fremgar hvilken information, der er givet til patienten omkring behovet for am-
bulant opfalgning.

Med brug af ovenstaende skema gennemfarer uddannelseslaegen audit pd egne udskrivelser (3-5 journaler).
Audit rapporten kan veere mundtlig eller skriftlig og skal indeholde

1. Kort beskrivelse af resultat af audit resultater

2. Diskussion af resultatet: er det tilfredsstillende, lever det op til afdelingens instruks/praksis. Har or-
ganisatoriske forhold haft indflydelse pa resultatet?

3. Konklusion og evt. forslag til forbedringer

Rapporten vurderes af vejlederen pa nedenstaende kriterier

1. Kilar og fyldestggrende beskrivelse af resultat af audit
2. Diskussion af resultaterne i relation til god medicinsk praksis og organisatoriske overvejelser.
3. Der er en klar konklusion i overensstemmelse med fund.

Audit rapporten er jeevnfagr de ovenfor beskrevne kriterier vurderet tilfredsstillende og kompetencen saledes
godkendt:

Dato Navn og underskrift vejleder
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FIM9, kompetencekort til vurdering af EBM opgaveykeduddannelsen.

Kompetencevurdering ved EBM-opgave og konferencefre

mlseggelse

Mal: Udviser vilie og evne til kontinuerligt at ops@ge ny viden, vurdere og udvikle egen ekspertise samt bi-

drage ti

| udvikling af andre og faget generelt.

Leegens navn: Dato:

Denne opgave omfatter
At du definerer en problemstilling, du vil analysere naermere og formulerer dit problem til et spgrgs-

1)
2)

3)

mal, som sgges besvaret i litteraturen.

At du foretager en litteratursggning og vurderer de arbejder du finder. Veelg hvilke arbejder, der kan

bruges til at besvare spgrgsmalet.

At du udarbejder en konferencepraesentation (varighed ca.10-15 minutter) over dine resultater.

Praesentationen evalueres af vejleder og mindst 2 andre kolleger pa nedenstaende skema. Pa baggrund af
fremlaeggelsen og evalueringerne mades vejleder og uddannelsessggende lzege med henblik pa feedback
og godkendelse.

Evaluering
Kompetencemal Skal for- | Godkendt
bedres
1 Kort og klar beskrivelse af faglig problemstilling og begrundel-
se for valg af problemstilling, der analyseres naermere.
2 | Klar formulering af spgrgsmal, som s@ges besvaret i litteraturen.
3 | Praecis formulering af litteratursggningskriterier.
4 Velbegrundet valg af litteraturreferencer, som anvendes til belysning af
problemstilling.
5 | Konklusion pa resultater fundet i litteraturen.
6 | Diskussion af resultatet i relation til problemstillingen.
7 | Konklusion og evt. implikationer for afdelingens praksis.
8 | Overvejelse over egne rutiner (laegens selvrefleksion)

Evt. kommentarer:

Den sa

mlede kompetence er godkendt

Dato

Navn og underskrift vejleder
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FIM9, kompetencekort til vurdering af EBM opgaveykduddannelsen.

360 graders evaluering

Kompetencer indenfor rollerne kommunikation, samarbejde, ledelse og administration samt professio-
nalisme bedgmmes ved en 360 graders evaluering.

Bedgmmelsen finder sted mindst 1 gang i introduktionsstilling og mindst 1 gang i hoveduddannelse.
Af og til kan der vaere behov for at gennemfgre evalueringen flere gange.

Den uddannelsessggende laege deler 360 graders-skemaet ud til bedemmerne, og vi foreslar, at der
sa vidt muligt er mindst 8 bedgmmere. Bedemmerne kan udvaelges af den uddannelsessggende leege
eller af afdelingen. Pa nogle afdelinger har man et fast panel, fra hvilket man kan veelge sine bedgm-
mere. Bedgmmerne skal repreesentere forskellige personalegrupper heriblandt yngre og seniore lae-
gekolleger, plejepersonale og andre. Det er vigtigt at alle bedgmmere har kendskab til den uddannel-
sessggende laege og det skal tilsigtes at der er repraesentanter som har indblik i flere af laegens ar-
bejdsfunktioner (stuegang, vagt, ambulatorie).

Den uddannelsessggende giver vejlederen en liste over de bedgmmere der er valgt. Vejlederen bar
ikke selv vaere en af bedgmmerne. Vejlederen er ansvarlig for at indsamle skemaerne.

Skemaet nedenfor udfyldes af den uddannelsessggende laege og afleveres til vejlederen. Det er en
vaesentlig specialleegekompetence at kunne reflektere over egne steerke og svage sider.

Den vigtigste del af 360 graders evalueringen er feedbacksamtalen. Evalueringen bergrer s mange
omrader af éns adfaerd, at der altid vil vaere omrader, hvor man falder darligere ud end andre. Evalue-
ringen kan bruges som en hjzelp til at fA gje pa egne svage og steerke sider, s man bevidst og med
stotte fra vejleder kan arbejde med svage omrader og udnytte steerke omrader.

Forud for feedbacksamtalen udfeerdiger vejlederen en rapport, som er den uddannelsessggende lae-
ges ejendom. Rapporten vurderes under hensyntagen til uddannelsestrin (introduktion eller hovedud-
dannelse). Uddannelsesleegen anbefales at gemme rapporten til brug i det videre uddannelsesforlgb.
Det er vejlederens vurdering om han/hun kan attestere kompetencerne inden for de 4 roller som op-
naet, eller om der er behov for at evalueringen gentages. Dette aftales i givet fald mellem vejleder og
uddannelsesleege og skrives ind i den personlige uddannelsesplan.

Den uddannelSes [age BF: ... ... e e e e
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FIM9, kompetencekort til vurdering af EBM opgaveykduddannelsen.

360 graders skema til selv evaluering

Kommunikation

Beskriv hvordan du oplever din kompetence i relation til at....

1. Indhente information fra patienter og pargrende eksempelvis stille relevante spgrgsmal, Iytte og
forsta, og give plads til samtalepartneren

2. Videregive og indhente information ved tvaerfaglige mader, ved stuegang og konferencer og i jour-
nalnotater,, eksempelvis fremstille en problemstilling kortfattet og struktureret, samt formulere en
konklusion

Samarbejde

Beskriv hvordan du oplever din kompetence i relation til at....

1. Samarbejde med andre faggrupper, eksempelvis planlaegge sit eget arbejde under hensyntagen til
andre personalegrupper og pargrende, vejlede og supervisere ved behov, overholde aftaler

2. Videregive og indhente information ved tveerfaglige mgder, ved stuegang og konferencer og i jour-
nalnotater,, eksempelvis fremstille en problemstilling kortfattet og struktureret, samt formulere en
konklusion

H-uddannelsesprogram 2013 40




FIM9, kompetencekort til vurdering af EBM opgaveykduddannelsen.

Organisator, leder og administrator
Beskriv hvordan du oplever din kompetence i relation til at....

1. Administrere sin egen tid, eksempelvis blive faerdig til tiden med stue-
gang/ambulatorie/vagtarbejde, samtaler, med andre opgaver og bevare overblikket over opgaverne
ogsa i pressede situationer

2. Lede og fordele arbejdsopgaver, eksempelvis lede et vagthold, fordele opgaver i forbindelse med
stuegang herunder vide, hvilke opgaver laegen bgr bede andre varetage.

Professionalisme
Beskriv hvordan du oplever din kompetence i relation til at....

1. Forholde sig etisk til en problemstilling, eksempelvis omtale patienter, kolleger og samarbejdspart-
nere respektfuldt, og overveje det etiske i en mulig behandling

2. Forholde sig til egne evner og begraensninger, eksempelvis sgge hjselp ved behov, kende egne
leeringsbehov, planlaegge egen uddannelse, fglge med i specialets udvikling, vedligeholde videnska-
belig viden, forholde sig til egne karrieremuligheder.

Hvilket af de ovenfor anfarte omrader har du mest behov for at arbejde med? — og hvordan vil du
gare det?
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FIM9, kompetencekort til vurdering af EBM opgaveykeduddannelsen.

360 graders skema til bedgmmere

Keere bedgmmer.

Leeger skal mestre en reekke kompetencer udover de rent medicinsk faglige. De skal veere gode til at samar-
bejde, kommunikere, administrere, planlsegge og undervise osv.

Som et led i udviklingen af alle disse kompetencer er der brug for samarbejdspartneres vurdering. Pa ved-
lagte skema vil vi derfor bede om, at du s& omhyggeligt som muligt vurderer leegens adfzerd pa en reekke
felter. Det er vigtigt at du beskriver bade laegens steerke og svage sider. Kommentarer har starst veerdi, nar
de er konkrete, meget gerne med konkrete eksempler.

Dine svar vil sammen med de andre bedgmmeres blive brugt i en samtale mellem den uddannelsessggende
lzege og dennes vejleder.

Der er 8 spgrgsmal. Det tager ca. 15 minutter at besvare skemaet.

Du skal besvare skemaet ud fra din egen oplevelse af leege — ikke ud fra hvad du har hgrt fra andre. Der kan
veere enkelte spgrgsmal, du derfor ikke har mulighed for at besvare.

Vi vil bede dig om at underskrive din bedgmmelse og fremsende den til leegens vejleder. Vejleder har pa den
made mulighed for at opsgge dig, hvis der er behov for at uddybe. Du er anonym i forhold til den uddannel-
sessggende.

Nar vejlederen har brugt din besvarelse bliver skemaet destrueret.

Tak for hjeelpen!

Den UddannEelSEs [a8gE BF: .. e e e e e e e e

Bedgmmer

Faggruppe....covvi NAVN. ..
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FIM9, kompetencekort til vurdering af EBM opgaveykeduddannelsen.

Kommunikation

Beskriv din oplevelse af denne leeges evne til at....

1. Indhente information fra patienter og pargrende eksempelvis stille relevante spargsmal,
Iytte og forsta, og give plads til samtalepartneren

2. Videregive og indhente information ved tveerfaglige mgder, ved stuegang og konferencer
og i journalnotater,, eksempelvis fremstille en problemstilling kortfattet og struktureret, samt
formulere en konklusion

Samarbejde

Beskriv din oplevelse af denne lseges evne til at....

1. Samarbejde med andre faggrupper, eksempelvis planlaegge sit eget arbejde under hen-
syntagen til andre personalegrupper og pargrende, vejlede og supervisere ved behov, over-
holde aftaler

2. Videregive og indhente information ved tveerfaglige mader, ved stuegang og konferencer
og i journalnotater,, eksempelvis fremstille en problemstilling kortfattet og struktureret, samt
formulere en konklusion
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FIM9, kompetencekort til vurdering af EBM opgaveykeduddannelsen.

Organisator, leder og administrator
Beskriv din oplevelse af denne leeges evne til at....

1. Administrere sin egen tid, eksempelvis blive faerdig til tiden med stue-
gang/ambulatorie/vagtarbejde, samtaler, med andre opgaver og bevare overblikket over op-
gaverne ogsa i pressede situationer

2. Lede og fordele arbejdsopgaver, eksempelvis lede et vagthold, fordele opgaver i forbin-
delse med stuegang herunder vide, hvilke opgaver leegen bgr bede andre varetage.

Professionalisme
Beskriv din oplevelse af denne lseges evne til at....

1. Forholde sig etisk til en problemstilling, eksempelvis omtale patienter, kolleger og samar-
bejdspartnere respektfuldt, og overveje det etiske i en mulig behandling

2. Forholde sig til egne evner og begreensninger, eksempelvis sgge hjeelp ved behov, kende
egne laeringsbehov, planlaegge egen uddannelse, fglge med i specialets udvikling, vedlige-
holde videnskabelig viden, forholde sig til egne karrieremuligheder.

Hvis du skulle give denne leege et godt rad for at blive endnu dygtigere, hvad skulle det sa
veere?
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Kompetencekort — Specialespecifik geriatrisk uddann else

Kompetencekort til brug for fremlaeggelse/EBM-opgave

Evaluering af mal nr: ........
KOMPELENCENS NAVN: ... uit ittt eee et e e e e e et e

N i e e s

Denne opgave omfatter
1) Atduinden for det overordnede tema, definerer en problemstilling, du vil undersgge naermere ved
hjeelp af videnskabelig litteratur.
2) Atdu foretager en litteratursggning og vurderer de arbejder, du finder. Veelg hvilke arbejder, der kan
bruges til at besvare spgrgsmalet.
3) Atdu udarbejder en konferencepraesentation (varighed ca.10-15 minutter) over dine resultater.

Praesentationen evalueres af vejleder og 2 andre kolleger pa nedenstaende skema. Pa baggrund af frem-
laeggelsen og evalueringerne mades vejleder og uddannelsessggende leege med henblik pa feedback og
godkendelse.

Evaluering
Kompetencemal Skal for- Pa for- | Over for-
ventet | ventet
bedres

niveau | niveau

Kort og klar beskrivelse af faglig problem-
1 | stilling og begrundelse for valg af problem-
stilling, der analyseres naermere.

Klar formulering af spgrgsmal, som sgges besvaret i
litteraturen.

3 | Preecis formulering af litteratursggningskriterier.

Velbegrundet valg af litteraturreferencer, som an-
vendes til belysning af problemstilling.

5 | Konklusion pa resultater fundet i litteraturen.

Diskussion af resultatet i relation til problemstillin-

6
gen.

7 Konklusion og evt. implikationer for den geriatriske
afdelings praksis.

8 Overvejelse over egne rutiner (lsegens selvrefleksi-

on)

Evt. kommentarer:

Uddannelseslaege (NAVN) ....o.oe i e e e e e e e e e e e aeaenes
Kompetencen er godkendt d. (dato).........................

Af vejleder(Navin)...... ..o
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Kompetencekort til brug for fremlaeggelse af typisk

Evaluering af mal nr: 2

Kompetencens navn: Geriatrisk vurdering

geriatrisk patient.

Kompetencemal

Godkendt

Mangel-fuldt

lkke
Relevant

Leegen fremlaegger/beskriver for denne konkrete patient:

Sammenhang mellem patologi og sygdomsmanifestation

Sammenhang mellem sygdomsmanifestation og funk-
tionstab

Samspil mellem sygdom og miljg/sociale forhold

Ngdvendige fysiske og fysiske funktionstest

Behov for tveersektoriel indsats

Ngdvendige statteforanstaltninger

Uddannelseslaege (NAaVN).......ccoeiveie i e e e e e e e e e

Kompetencen er godkendt d. (dato).........................

Af vejleder(Navin)... ..o

H-uddannelsesprogram 2013 46




Generisk kompetencekort til brug for casebaseret di
tencer i Geriatri.

skussion vedrgrende kompe-

Godkendt | Ikke god- Ikke rele-
kendt vant
1 | Preesentation af anamnese
Diskutere forlgb ud fra evidensbaseret viden om sygdom,
2 | diagnostik, behandling og komplikationer/bivirkninger til
behandling (iatrogenese).
3 Diagnostik og tolkning af vitalparametre og undersggelses-
resultater for patientforlgbet
4 Overveje mulige afvigelser fra generelle retningslinjer,
begrunde disse og tage hgjde for betydende komorbiditet
5 | Forholde sig kritisk til den farmakologiske behandling
6 | Differentialdiagnostiske overvejelser
7 | Forholde sig til etiske problemstillinger
8 | Forholde sig til erneeringsproblemer
9 Forholde sig til behov for revurdering og justering under-
vejs.
Stillingtagen til
e viderehenvisning/konference med andre specialer
10 - opfalgende kontrol
* Genoptraening
*  Sekundeer profylakse.
Vurdere given information til patient, pargrende og relevan-
11 | te samarbejdspartnere (som den er dokumenteret i journa-
len)
12 | Vurdere kvalitet af det samlede forlgb

Uddannelsesleege (navn)

Kompetencen er godkendt d. (dato).........................
Af VEJIEAEI(NAVN)... et e e e e
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Kompetencekort til brug for direkte observation af journaloptagelse: patient med
misteenkt demens.

Evaluering af mal nr: 11

Kompetencens navn: Demens

Kompetencemal Godkendt Ikke god- Ikke rele-
kendt vant

Opnar god kontakt med patienten

Opnar god kontakt med ledsager (paragrende)
Anamnese optagelse, falgende forhold afklares i
muligt omfang:

Familisere dispositioner

Erhvervsanamnese

Tidl. psykiske og somatiske sygdomme

Aktuelle symptomer

Funktionsniveau (ADL og IADL funktioner herun-
der bilkgrsel)

Netveerk, pargrende belastning/ressourcer
Medicin

Alkohol og tobak, nuveerende og tidligere forbrug
Sociale forhold

Objektiv undersggelse

Almindelig obj. undersggelse

Neurologisk undersggelse

Vurdering af psykisk status, neuropsykiatriske
symptomer

Kognitiv testning (MMSE eller andet)

Afslutning af patientkontakt

Konkluderer og informerer patient om konklusion,
ordinationer og videre plan samt eventuelle for-
holdsregler

Sikrer forstaelse i videst muligt omfang

Uddannelseslaege (NAVN) ... e e e e e e e ee e
Kompetencen er godkendt d. (dato).........................
Af vejleder(Navin)........ccooviiie i e
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Kompetencekort til brug for direkte observation af journaloptagelse: patient henvist
til faldklinik

Evaluering af mal nr: 6

Kompetencens navn: Fald og svimmelhed

Kompetencemal Godkendt Ikke god- Ikke rele-
kendt vant

Opnar god kontakt med patienten

Anamnese optagelse, falgende forhold afkla-
res i muligt omfang:

Tidl. psykiske og somatiske sygdomme
Detaljeret fald- og svimmelhedsanamnese,
herunder angst for fald

Gangfunktion og eventuelle gangredskaber
Opmaerksomhed pa syn, hgrelse

Kritisk gennemgang af medicin

Alkohol og tobak, nuvaerende og tidligere
forbrug

Sociale forhold

Objektiv undersggelse

Almindelig obj. undersggelse

Neurologisk undersggelse

Vurdering af kognitiv funktion

Vurdering af gangfunktion

Afslutning af patientkontakt

Konkluderer og informerer patient om konklu-
sion, ordinationer og videre plan samt eventu-
elle forholdsregler

Sikrer forstaelse i videst muligt omfang

Uddannelseslaege (NaVN)... ... e e e e e e e
Kompetencen er godkendt d. (dato).........................
Af VEJIEAEI(NAVN)... et e e e e
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Attestation for tidsmaessigt gennemfgrt uddannelsese lement i
den leegelige videreuddannelse

LBBOE it e CPRL SPPTRRTI
har som delelement af hoveduddannelsesforlgb

i specialleegeuddannelsen i Intern Medicin:Geriatri

gennemfart

ANSERLLEISE VA ... e
(Uddannelsesstedets navn og afd.)

iperioden fra: .......cooviiiii il

StillingsnuMMEeTr ...

Det attesteres, at:
Den uddannelsessggende laege har haft funktion i det anfarte tidsrum.

Det bekraeftes samtidig, at der ikke har veeret sygef  ravaer mv. der overstiger 10 %
af uddannelsesdelen.

S (=0 10 Yo TN -1 (0

Uddannelsesansvarlig overlaeges underskrift.............oooiiiiiiiiiii i e

Uddannelsesansvarlig overlaeges stempel
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Skemaet udfyldes pa tro og love og underskrives tidligst 1 maned inden anseettelsesperiodens afslutning, og
udfyldes for hvert delelement af hoveduddannelsesstillingen

Navn:

CPR.Nr.:

Attestation for gennemfgrt forskningstraening

PrOJEKIIEL. .. e e e e e e

Vejleder(e)

Kursus Sted og dato Kursusleders underskrift
Generelt kursus i forskningsme-
todologi

(obligatorisk)
Opfalgningskursus, speciale-
/specialegruppespecifikt
(obligatorisk)

Mundtlig praesentation
Titel Sted og dato Godkendt
Bedgmmeres underskrifter

Forskningstraeningen godkendt:
Dato:

UNAersKEift .o e e e e e

H-uddannelsesprogram 2013 51



