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Lægelig uddannelse i Børneafdelingen

Ansvaret for uddannelse af læger er fordelt på to uddannelsesansvarlige overlæger, Dorthe Jeppesen (bloklæger) og Juri Lindy Pedersen (introlæger og kursister). Ansvaret for læger i ekspertuddannelse (fagområdeuddannelse) ligger hos den specialeansvarlige overlæge i det relevante speciale.

Hvis I har problemer med jeres uddannelse skal I skal bruge os (sammen med jeres vejleder), og gerne med lav tærskel i introduktionsfasen. Vi har størst chance for at rette på problemer, som vi hører om tidligt. Hvis du er utilfreds med din vejleder, skal vi høre fra dig. Vi tilstræber, at alle vejledere har vejlederkursus fra DIMS, Herlev. Vejledere får løn (ca. 1300 kr. pr. måned) for at vejlede (fraset overlæger der ikke får noget).

Hvilke krav stiller afdelingen til dig vedr. uddannelse – og hvordan lærer du mest?

· du skal være nysgerrighed (stil spørgsmål), opsøgende, parat til at lære fra dig og bære din logbog i kittellommen (pædiatere)

· Afhold møder med din vejleder minimum hver 2. måned. Hvis der er problemer skal det være hyppigere. Første vejledermøde skal afholdes inden for 14 dage. Her diskuteres dine første 5-10 journaler med vejlederen, så du bliver klar over, om du er på rette vej. Det er dit ansvar, at punktet kommer på dagsordenen og få gemt patienterne på din patientliste i EPJ. Dette gøres ved at højreklikke på 2. nederste ikon til venstre på EPJ startsiden, og vælge "tilføj patient til min patientliste". Uddannelsesplanen er et væsentligt redskab til at få vejledningen til at fungere efter hensigten. Skabelon til uddannelsesplan ligger på bordet i konferencen. Efter mødet afleveres kopi af uddannelsesplan til Juri (i min kasse i 460) og til din vejleder. Hvis man holder vejledermøde uden for arbejdstiden aflønnes det ved, at man skriver det på arbejdsplanen i konferencerummet (håndskrevne version). Et møde varer mellem 20 og 60 min. Et kort og effektivt møde er langt bedre end intet møde.

· du skal skrive dig på og afkrydse dine kompetencer på uddannelsestavlen i konferencerummet. Dette er bl.a. med til at synliggøre uddannelse i afdelingen, og giver overblik over hvor langt den enkelte er i sit uddannelsesforløb på afdelingen

· præsentere case på morgenkonferencen, når man har haft vagt. Det aftales mellem for- og mellemvagt, hvem der laver præsentationen. Skabelonen findes på afdelingens P-drev (P:\Børneafdelingen\460\case morgen konf), i PC på neonatalafdelingens forkontor og i konferencen. Formuler et spørgsmål til gruppen (den primære opgave) der skaber debat (i alt 2-5 min)

· Præsentation af patienter ved morgenkonference. Vejledning for dette findes i fil på afdelingens hjemmeside under punktet "introduktion af læger". Stil dine spørgsmål fra vagten. Det kan skabe læring for alle

· Holde "stjerne"-dage. Når der er en ¤ ud for dit navn (onsdage og fredage) og du er placeret i rubrikken "Lægeundervisning" på vagtskemaet, forventes du at holde et oplæg for gruppen på 10-15 min med plads til diskussion (typisk fra 8.45-9.00). Stuegang starter med tavlemøde kl. 9.15 i de respektive afsnit. Stjernedagene bruges typisk til:

· en længere case der omhandler en almindelig tilstand, der relateres til afdelingens instruks for tilstanden (præsentation ved for- eller mellemvagt). Opgaven uddelegeres af Juri (email og stjerne ved dit navn på vagtplan).

· præsentation af nyt fra U-kurserne ved lægerne der har hoveduddannelse i pædiatri. Opgaven uddelegeres af Juri (email og stjerne ved dit navn på vagtplan).

· Deltagelse i torsdagsundervisning (8.45-9.30). Typisk katedral undervisning. Sidste torsdag i hver 2. måned er temaet tilbagevendende drøftelse af uddannelsen i afdelingen.

· deltagelse og præsentation i reservelægegruppens ”uddannelsesforum” første mandag i måneden kl. 13.30-15.00. Her præsenterer du primært et ”teoretisk” emne fra din logbog (helst en sjælden tilstand som det kan være svært at møde klinisk, f.eks. transversel myelitis, børnerygproblem eller -fodproblem). Præsentationen er på 10-15 min med diskussion i gruppen (en speciallæge som facilitator). Kursist Sven Pörksen er ansvarlig for at organisere (skaffe facilitator, minde jer om osv.). Reservelægeambulatorierne slutter kl. 13 på disse dage for at sikre din deltagelse, dvs. deltagelsen er obligatorisk, og det forventes, at alle bidrager med undervisning af kolleger selvom forberedelsen kan involvere din fritid. Du får samtidigt underskrift for den pågældende kompetence i din logbog, når du har præsenteret den.

· Supervision i ambulatoriet: det forventes, at man forbereder sig på sine ambulante patienter i arbejdstiden, hvor der er huller til det. Hvilken liste man har på en given dag, kan ses i den elektroniske vagtplan (flyt cursoren hen over dit navn og navnet på listen træder frem). Hvilke patienter der kommer på listen, kan ses i det (GS!open). På dagen for dit ambulatorium er der supervision ved speciallæge i ca. 30 min inden patienterne kommer (kl. 9). Man går ud fra konferencen, når døgnets patienter er præsenteret (før røntgenbilleder). Du går ind til den superviserende speciallæge med de spørgsmål, der er opstået ved din gennemgang af journalerne/henvisningerne. På nyhenviste er der ofte et hint på henvisningen om relevante undersøgelser fra visitator. Man kan se hvilket rum supervisor sidder i (nogen gange to stk.) på en seddel der hænger uden for sygeplejekontoret. Du kan henvende dig hele dagen med supplerende spørgsmål (bank på og gå ind). Du må gerne forstyrre.

· Supervision i Børnemodtagelsen: på hverdage er der allokeret en person (speciallæge eller kursist) til at supervisere yngre læger i Børnemodtagelsen, at supervisere prøvesvarslægen og holde bagvagtssøgeren frem til kl. 13.30. Superviseren er samtidigt "cheflæge" der har det overordnede ansvar for at stuegangen på 415 "glider" (jf. cheflægens opgaver på hjemmesiden)

· man deltager i superviseret barselsstuegang (hvis man er bloklæge) når der er et "£-tegn" ved dine initialer på vagtplanen. Man er med som "føl" for at lære noget. Der er sat to timer af til denne funktion. I forbindelse med dette skal man opnå sine kompetencer i at undersøge det raske spædbarn (egen læge har overtaget denne funktion). Bloklæger har i øvrigt ingen funktioner på neonatalafdelingen. Resten af dagen har man "normalt" uddannelsesdag (se nedenfor). Antallet af disse dage til bloklæger fordeles efter det muliges kunst. Der holdes ikke regnskab. Som introduktionslæge vil du få et ophold på neonatalafdelingen inkluderet i dit forløb.

· Neonatalafdelingen: mellemvagter (kursister og oprykkede introduktionlæger) har 3-4 introduktionsdage på neonatalafdelingen med rundvisning, gennemgang af instrukser, cases, oplæring i respiratorbehanding og andre praktiske procedurer. Ud over dette er der 3-4 simulationsøvelser over det halve år som kursisterne er i neonatalafdelingen. Introduktionslægerne får samme undervisning som kursisterne, men der er mere opdelt af praktiske årsager.

· Neonatalafdelingen: Grand Rounds, hvor mellemvagter hver anden onsdag præsenterer en svær case fra afdelingen (kl. 14-15.30), hvor Ole Pryds er facilitator.

· Neonatalafdelingen: mellemvagter præsenterer cases på tværfagligt møde med sygeplejersker i Neonatalafdelingen hver anden tirsdag (en case efter eget valg præsenteres i løbet af de 6 mdr.)

· det forventes, at alle deltager i middagskonferencen (13.00-13.30) uanset funktion i øvrigt: ambulatorium, daghospital, prøvesvarshåndtering. Det er særligt vigtigt, at forvagten kommer ned så der kan gives en status på, hvordan det går i Børnemodtagelsen. Deltagelsen bidrager til fællesskabet, til læringsmiljøet og til din fornemmelse af de indlagte patienter (kontinuitet).  Der er en særskilt middagskonference på Neonatalafdelingen kl. 12.30-13.00 for dem der har gået stuegang her, hvor børnene drøftes. Der er specialespecifikke konferencer i ambulatoriet fra kl. 13.30-14.00. ”Almenlisten” og ”akutlisten” er frigjort fra patienter 13.30-14.00, så lægerne der varetager disse lister kan også deltage i de specialespecifikke konferencer den pågældende dag.

· Arbejdsbelastningen er generelt høj. Det er en god ide at markere på middagskonferencen, hvis der venter over 5 patienter, så man kan få assistance (det bør formuleres, hvem der kommer forbi efter konferencen og hjælper). Forventningen er, at patienterne ikke skal vente i mere end 3 timer. Arbejdsgangsbeskrivelsen for modtagelse af patienter inkl. instruks for modtagelse af kritisk syge patienter kan læses i introduktionen for læger på afdelingens hjemmeside. Det anbefales at udnytte, at I er flere læger der arbejder i Børnemodtagelsen samtidigt (spørge hinanden til råds, vise hinanden spændende patienter osv.)

· Bloklæger går aktuelt ikke stuegang i afdelingen da de ikke skal anvende denne kompetence i almen praksis. De sidder i ambulatorium (almenlisten og akutlisten) og ser akutte patienter i Børnemodtagelsen. Denne praksis kan blive ændret

· Føj interessante patienter som du har set til din "patientliste" i EPJ (højreklik på 2. nederste ikon tv. på EPJ startside og vælg "tilføje patient til min patientliste"). Herefter har du let adgang til at følge op på, hvad der senere skete med patienten (kontinuitet), og du kan bruge notaterne som udgangspunkt for drøftelser med din vejleder. Funktionen "F5" (send en opgave) kan også bruges til at få et feedback på en notat/patientbehandling/udredning, som du har lavet. Opgaven sendes til den du gerne vil have feedback fra. F5 kan ikke bruges til håndtering af prøvesvar (de skal afsluttes – ikke "ligge på køl" i cyberspace)

· Deltagelse i teamtræning. Vi forsøger, at få alle afdelingens læger gennem teamtræning, hvor vi simulerer modtagelsen af to kritisk syge patienter i Børnemodtagelsens mest akutte stue (akut 1). Man arbejder i teams (2 læger og 3 plejepersonaler), hvor der kommunikeres, besluttes og handles som om det var et "rigtigt" barn. Undervisningen varer en hel dag. Undervisningen inkluderer også teoretiske oplæg, små praktiske øvelser (færdighedstræning etc.) og forplejning.

· Uformet uddannelsesforum for blok- og introlæger med Dorthe ca. en gang om måneden, hvor det diskuteres hvordan det går uden for referat i forlængelse af morgenkonference.

· Uformelt kursistforum (hoveduddannelseslæger i pædiatri) med Juri ca. en gang om måneden, hvor vi diskuterer hvordan det går uden for referat i forlængelse af morgenkonference. Jeg forsøger at vælge de dage, hvor der er flest kursister til stede.

· Uddannelsesdage er dage, hvor du vælger en lærerig aktivitet. Det kan i princippet godt være på et andet hospital, hvis det dækker et specifikt læringsbehov (aftales med Klaus Børch). Det er vigtigt, at du har planlagt en aktivitet i god tid, så du får fuldt udbytte af dagen. Bloklæger anbefales at afholde besøg i børneortopædkirurgisk ambulatorium (onsdage: Stig Sonne Holm PS 5930, og fredage Niels Ellitsgaard PS 5392 og Søren Bødtker PS 5749) mhp. kompetencer i børneortopædi. Klaus Børch informeres om datoen mindst to måneder før dagen skal afholdes. Klaus Børch fordeler uddannelsesdage, så læger i ekspertuddannelse har ca. 2 per md., læger i H1- uddannelse ca. 1 per md. og læger i H2-forløb ca. 1-2 per md. For læger der har deres forløb på neonatalafdelingen er uddannelsesdagene indbygget i dette forløb (intro-læger og nogle H1-læger). Bloklæger har uddannelsesdag når der er et £-tegn ud for deres navn på arbejdsskemaet. Mængden af uddannelsesdage varierer efter antallet af ansatte, ferier, hvor mange der skal introduceres etc.

· UpToDate er en absolut opdateret samling af læseværdige oversigtartikler inden for de fleste specialer inkl. pædiatri. Linket til UpToDate findes på hospitalets intranetside i den gule menubjællke øverst til højre under "sundhedsfaglige links".

· Videnskab i afdelingen kan findes på intranettet (forskningsfanen) og Ole Pryds er forskningsansvarlig overlæge (ud over professor). Ole Pryds er sammen med Anders Pærregaard, Vibeke Wever og Vibeke Rosenfeldt vore mest forskningsaktive overlæger. Afdelingens anden professor Birthe Høgh har aktuelt orlov 4 dage om ugen (prodekan for forskning ved Københavns Universitet)

· Supplerende information om lægers uddannelse findes i afdelingen på P-drevet (P:\Børneafdelingen\460) i biblioteket ”Lægers uddannelse”.

· Kurser: ”Return days”, introkurser, U-kurser etc. Hoveduddannelseslæger i pædiatri rapporterer nyt fra U-kursus på torsdagsundervisning (en torsdag deles af 2-3 kursister) eller enkeltvis på ugens øvrige dage afhængigt af stjernedage etc.  Introkurserne er ikke obligatoriske, men det er afdelingens politik at give fri med løn så vidt det er muligt i afdelingens drift. Plan for disse kurser findes på DPS hjemmeside. Jeg rundsender materiale når der udbydes introkurser. Forskningstræning (20 dage) bør planlægges med Juri

· Behandlingsvejledninger på intra- og internettet: http://172.17.1.37/intranet/kvalitet/kvalibog.nsf/KvaliSearch?Readform&cat=B%F8rneafdelingBehandlingsvejledninger&a=B%F8rneafdeling
· Du afleverer en evaluering af afdelingen ved afrejse samtidigt med, at du får attestation for ”tidsmæssigt gennemført uddannelseselement i den lægelige videreuddannelse”. Alle læger evaluerer afdelingen på evaluer.dk. Hvis du mangler en kode så kontakt evaluer.dk. Dit feedback er en del af den fortløbende optimering af uddannelsen i afdelingen, og vi er taknemmelige for konstruktiv kritik. Vi vil gerne være bedre.
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