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1. Indledning

Malbeskrivelsen beskriver de kompetencer man som speciallaeege 1 ortopadisk kirurgi skal have
erhvervet sig ved speciallegeuddannelsens afslutning.
Malene er inddelt i 7 laegeroller:
medicinsk ekspert
kommunikator
samarbejder
leder/administrator
sundhedsfremmer
akademiker
e professionel
De beskrives sarskilt og inden for bade introduktions- og hoveduddannelsen.

Der er i alt ca. 40 overordnede mal inden for introduktionsuddannelsen, ca.110 inden for hovedud-
dannelsen (inklusiv mal for fokuserede ophold) og 5 inden for forskningstraeningen.

De anforte mal er minimumskrav og ma ikke opfattes som en begransning for, at den uddannelses-
sogende tilegner sig yderligere viden og faerdigheder. For hvert mal er angivet en eller flere lerings-
strategier for hvordan mélet kan opnas, og hvorledes det kan evalueres, men skal ikke nedvendigvis
alle anvendes. Strategierne og evalueringsmetoderne er defineret i serskilt afsnit.

Regionerne skal planleegge uddannelsesforlabet, hvilket nadvendigger et teet samarbejde sygehuse-
ne imellem.

Ud fra mélbeskrivelsen udformes et uddannelsesprogram for hvert enkelt forleb, hvori der kan ind-
g ansattelser og fokuserede ophold.

Ud fra dette program udformes af ansettelsesafdelingen ved ansattelsens start en individuel uddan-
nelsesplan for den uddannelsessagende. Uddannelsesplanen vil udgere en del af portefoljen, der er

grundlaget for dokumentation og evaluering af kompetenceudviklingen uddannelsen igennem.

Portefoljen indeholder (for yderligere uddybelse se portefoljen) :

1) Uddannelsesplan (specifik for den enkelte uddannelsessagende lege),

2) Beskrivelse af afdelingens overordnede rammer og uddannelsesstruktur

3) Notering af klinisk vejledning og supervision

4) Vurdering af det kliniske arbejde og udvalgte patientforlab

5) Beskrivelse af leererprocesserne og deres betingelser

6) Laeringsdagbog

7) Logbog

8) Skemaer til brug for struktureret kollegial bedemmelse (skema) og operations- og pro-

cedureliste som bilag



1.1 Beskrivelse af specialet

Ortopaedisk kirurgi varetager forebyggelse, diagnostik og behandling af lidelser i ekstremiteter og
columna. Faget er centralt placeret i behandlingen af medfedte, traumatologiske, udviklingsbetin-
gede, degenerative, infektiose og neoplastiske lidelser 1 bevaegeapparatet. Herudover spiller den
ortopadkirurgiske specialleege en central rolle ved behandling af den sveert tilskadekomne patient.
Faget har 1 de senere ar gennemgaet en betydelig subspecialisering med dannelse af 9 fagomrader.
Der er i dag ansat overleger, der udelukkende beskeftiger sig inden for disse: Handkirurgi, berne-
ortopadi, skulder- og albuekirurgi, rygkirurgi, idreetstraumatologi, knee- og hoftealloplastik,
traumatologi, tumorkirurgi og herunder amputations- og infektionskirurgi og endelig fod- og
ankelkirurgi.

Ortopadisk kirurgi er det sterste kirurgiske speciale i Danmark med en érlig registrering af ca.
75.000 operative indgreb i1 landspatientregistret. De senest ar har der veret en betydelig udvikling i
sygehusstrukturen med sammenlaegning af sygehuse og oprettelse af storre funktionsbarende enhe-
der samtidigt med etablering af elektive klinikker.

Danske ortopadkirurger har siden 1945 varet organiseret 1 Dansk Ortopadisk Selskab, der atholder
videnskabelige meader 2 gange arligt. Selskabet har ca. 715 aktive medlemmer, heraf 521 speciallee-
ger.

Den ortopadiske forskningsaktivitet deekker bredt fra ulykkesprofylakse over klinisk forskning til
eksperimentel ortopadi. Faget besidder aktuelt 7 professorater. Dansk ortopadisk grundforskning er
placeret pa verdenskortet inden for flere omrader og igennem de seneste ar er der etableret tvaerfag-
ligt forskningssamarbejde bade nationalt og internationalt.

Der er etableret landsregistre for kvalitetssikring af kunstige hofte- og knaled og discusprolapsope-
rationer.

Faget star overfor en stor udvikling dels volumenmaessigt dels rent fagligt. De store befolknings-
argange fra 1940’erne og 50’erne vil samtidig med et storre krav til behandling betyde at man mé
forvente at faget ekspanderer betydeligt.

Indferelse af forcerede patient forleb med multinodale behandlings strategier har gjort at mange
ortopadiske indgreb kan foretages enten som dagkirurgi eller under kort indleeggelse med hurtig
rehabilitering.

Den teknologiske og biologiske udvikling vil medferer at nye behandlingsmetoder vil vinde frem,
herunder minimal invasiv kirurgi. Udviklingen kan betyde at der kan blive behov for etablering af
nye fagomrader i1 fremtiden. Der ligger saledes en stor opgave i at dokumentere nye behandlingsmu-
ligheder for de tilbydes patienterne som standardbehandling.



2. Uddannelsens opbygning

Speciallegeuddannelsen i1 ortopadisk kirurgi pdbegyndes efter turnusuddannelsen. Uddannelsen og
bestér af introduktions- og hoveduddannelse. Introduktionsforlobet er pa 12 méaneder.
Hoveduddannelsesforlobet varer 1 alt 48 médneder (se boks). Progressionen 1 kompetenceerhvervel-
sen vil almindeligvis medfere, at den uddannelsessogende de sidste 24 méaneder af hoveduddannel-
sen vil kunne varetage bagvagtsfunktion, og desuden etablere selvstendigt ambulatorium og opera-
tionsprogram.

Beskrivelse af uddannelsens opbygning (i alt 60 méaneder) :

Uddannelsesdel Indhold
Introduktionsuddannelse:
12 méneder Almen ortopadkirurgi
Hoveduddannelse: Fokuserede ophold pé parenkymkirurgisk og neurokirurgisk afdeling
48 maneder
Almen ortopeadkirurgi
Forskningstraening

Specialiseret ortopaedi pa universitetsafdeling. Rotation mellem special-
sektorer med henblik pa opnéelse af kompetencer indernfor fagomréderne

Almen ortopaedkirurgi i beslutningstagende bagvagtslag

Uddannelsen inkluderer:
e Tverfaglige kurser
® Specialespecifikke kurser i hoveduddannelsen
e Fardighedskursus i thorax- og karkirurgi og kirurgisk teknik i hoveduddannelsen
®  Forskningstrening

2.1 Vejlederfunktion

Vigtige funktioner i specialleegeuddannelsen

Uddannelsesansvarlig overlaege, hovedvejleder og daglige kliniske vejledere

I den ny specialleegeuddannelse ligger fokus pa den uddannelsessggendes egen laering af komplekse
kompetencer i klinisk-paraklinisk virksomhed, og ikke p& undervisning. Den pedagogiske opgave
bliver sdledes at tilretteleegge et optimalt leeringsmiljo 1 afdelingen for de uddannelsessogende, hvil-
ket ikke kun kraever pedagogisk teenkning men ogsa ledelse, organisation og administration. For-
malet med dette er at optimere den enkeltes lering af alle méalbeskrivelsens kompetencer. Den ud-
dannelsesansvarlig overlege, hovedvejleder og daglige kliniske vejledere har ansvaret for dette og
ansvaret for, at uddannelsen bliver gennemfort med den krevede kvalitet. Hvordan disse funktioner
samordnes fremgar af Tabel 1. Det understreges, at enhver ansat leege har pligt til at medvirke 1 af-
delingens uddannelsesmilje.

I professionsuddannelser kan der ogsa findes en mentor. Denne er oftest en @ldre kollega som del-
tager frivilligt og af ideelle grunde uden ansvar som ansat og deltager saledes ikke i planlagning og
gennemforing af uddannelsen, men fungerer kun som radgiver og stette for den udannelsessogende
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leege. Erfaringen viser at en godt fungerende mentor kan vere til stor nytte i en professionsuddan-
nelse. At opsege en mentor og fungere som mentor er frivilligt fra begge sider. Det overlades der-
for til den uddannelsessogende leges eget skon at soge en mentor. Da denne funktion i1 den postgra-
duate legeuddannelse ikke kreves, bliver den ikke beskrevet her. Enkelte specialer eller regioner

kan veelge at legge mentorfunktionen i mere faste rammer.

Uddannelsesansvarlig overlaege
Den administrative funktion af speciallegeuddannelsen varetages i sygehusafdelinger af en uddan-
nelsesansvarlig overlege som er ansat 1 en sygehusafdeling med et serligt ansvar for videreuddan-
nelsen beskrevet 1 en funktionsbeskrivelse. Den uddannelsesansvarlige overlaege refererer til afde-
lingsledelsen vedrerende den legelige videreuddannelse. I uddannelsen til almen praktiserende lz-
ge benevnes modsvarende funktion praksiskoordinator, som er ansat direkte af amterne.
Arbejdsopgaverne:
e Overordnet sikre leringsmiljoet i afdelingen.
e Sikre at der forefindes uddannelsesprogrammer for afdelingens typer af uddannelsesstillin-
ger.
e Sikre at der bliver udarbejdet en uddannelsesplan for den uddannelsessggende.
e Planlegge fokuserede ophold og sikre gennemforsel af dem.
e Sikre videreforelse af den uddannelsesmassige status ved skift af hovedvejledere 1 uddan-
nelsesforlabet.
e Planlegge og sikre program for introduktion i afdelingen.
e Sikre at enhver uddannelsessogende tildeles en hovedvejleder.
e Engagere og instruerer daglige kliniske vejledere.
e Sikre hovedvejleders og daglige kliniske vejleders arbejdsopgaver ved den ledende overlee-
ge.
e Deltage i handteringen af uhensigtsmassige uddannelsesforlob.
e Sikre at opnaede kompetencer bliver attesteret.
e Sikre at evaluering af uddannelsen udferes.
e Give afdelingen feed back pa uddannelsen, iverksette og gennemfore kvalitetsudviklings-

arbejde.

Hovedvejleder
Den uddannelsesansvarlige overlege sorger for, at alle uddannelsessogende laeger i1 en afdeling har

en hovedvejleder. Denne er en leege, der er senior i forhold til den uddannelsessegende. Hovedvej-



lederen har en helt central rolle og palaegges ansvar for den praktiske gennemforsel af én eller flere
uddannelsessogendes forleb 1 afdelingen.
Arbejdsopgaverne:
e Sette sig grundigt ind 1 uddannelsesprogrammet for det gaeeldende uddannelsesforleb.
e Udarbejde en uddannelsesplan sammen med den uddannelsessegende for uddannelsesforle-
bet i afdelingen.
e Sikre at uddannelsesplanen bliver gennemfort.
e Sikre lobende justering af uddannelsesplanen.
o Informere daglige kliniske vejledere om uddannelsesplanen.
e Veare ansvarlig for at introduktionsprogrammet bliver gennemfort.
e Anvende paxdagogiske redskaber sammen med den uddannelsessggende, fx ugentli-
ge/ménedlige. leringskontrakter. Evt. uddelegeres opgaven.
e Yde daglig klinisk vejledning og give feed back.
e Gennemfore fortlobende vejledersamtaler.
e Inddrage den uddannelsesansvarlige overlege i uhensigtsmessige uddannelsesforleb.
e Evaluere enkelte kompetencer.

o Attestere at de til uddannelsesforlabet svarende kompetencer er opnéet.

Daglig klinisk vejleder
Vejledning af den uddannelsessggende kan og ber ikke varetages af en enkeltperson. I den daglige

arbejdssituation har hver ansat leege et ansvar som vejleder. Efter delegering fra den uddannelsesan-
svarlige overlaege kan den daglige kliniske vejleder evaluere og attestere opnaelsen af enkeltkompe-
tencer for de uddannelsessogende laeger.
Arbejdsopgaverne:

e Holde sig orienteret om uddannelsesplaner for afdelingens uddannelsessogende laeger.

e Deltage i gennemforsel af introduktionsprogrammet.

e Anvende pzdagogiske redskaber, efter delegering, fx ugentlige/ménedlige leeringskontrak-

ter, sammen med den uddannelsessggende.
e Yde daglig klinisk vejledning og give feed back.
e Evaluere, efter delegering, enkelte kompetencer eller delkompetencer og rapportere til ho-

vedvejleder.

Uddannelsesansvarlig overleege, Hovedvejleder og Daglige kliniske vejledere

Funktionsomréder Uddannelsesansvarlig | Hovedvejleder (en Daglig klinisk vejleder
overlege udpeget) (flere personer)
Uddannelsesprogram | - Sikrer at der forefin- | - Satter sig grundigt ind
des uddannelsespro- i uddannelsesprogram-




gram-mer for afdelin-
gens typer af uddannel-
sesstillinger

met for det geeldende
uddannelsesforlgb

Uddannelsesplan - Sikrer at der bliver - Udarbejder sammen | - Er forpligtiget til at
udarbejdet en uddannel- | med den uddannelses- | holde sig orienteret om
sesplan til den uddan- segende en uddannel- | uddannelsesplaner for
nelsessogende sesplan for forlgbet i afdelingens uddannel-
- Planlaegger fokuserede | afdelingen sessggende leger
ophold og sikrer gen- - Sikrer at uddannelses-
nemferelsen af dem planen bliver gennem-

- Sikrer videreforelse af | fort

den uddannelses- - Sikrer lgbende juste-

maessige status ved skift | ring af uddannelsespla-

af hovedvejledere i nen

uddannelsesforlabet - Informerer daglige
kliniske vejledere om
uddannelsesplanen

Introduktionsprogram | - Sikrer program for - Er ansvarlig for at - Deltager i gennemfo-
introduktion i afdelin- | programmet for intro- | relse af program for
gen duktion i afdelingen introduktion i afdelin-

bliver gennemfort gen

Klinisk vejledning - Sikrer at enhver ud- - Anvender sammen - Anvender, efter dele-

dannelsessggende tilde-
les en hovedvejleder

- Engagere og instruerer
daglige kliniske vejle-
dere

- Sikrer hovedvejleders
og daglige kliniske
vejleders arbejds-
opgaver ved den leden-
de overlege

- Deltager i handterin-
gen af uhensigtsmeessi-
ge uddannelsesforlob

- Engagerer og instrue-
rer daglige kliniske
vejledere

med den uddannelses-
sogende i forngdent
omfang padagogiske
redskaber, fx ugent-
lig/manedlig leerings-
kontrakter. - Evt. udde-
legeres opgaven.

- Yder daglig klinisk
vejledning og giver feed
back

- Gennemforer fortlo-
bende vejledersamtaler
- Inddrager den uddan-
nelsesansvarlige over-
lege 1 uhensigtsmaessi-
ge uddannelsesforleb

gering, sammen med
den uddannelses-
segende i forngdent
omfang padagogiske
redskaber, fx ugent-
lig/manedlig leerings-
kontrakter

- Yder daglig klinisk
vejledning og giver feed
back

Evaluering af den
uddannelsessogende

- Sikrer at opnéede
kompetencer bliver
attesteret

- Evaluerer enkelte
kompetencer

- Attesterer at de til
uddannelsesforlobet
svarende kompetencer
er opnéet

- Evaluerer efter delege-
ring enkelte kompeten-
cer eller delkompeten-
cer og rapporterer til
hovedvejleder

Evaluering af uddan-
nelsen

- Sikrer at evaluering af
uddannelsen udferes

- Giver afdelingen feed
back, iverksatter og
gennemforer kvalitets-
udviklingsarbejde

2.2 Forkortelser og definitioner

DOL

Fokuserede ophold.

Korterevarende ophold pd anden afdeling (parenkym- og neurokirurgi) med klare defi-

nerede mal (Se bilag).

Dialog over portefoljeoptegnelser med vejleder. Se afsnittet “evalueringsmetoder” p.9.




GK Godkendelse af kursus. Se afsnittet evalueringsmetoder” p.9.

Portefolje Portefoljen indeholder: 1) uddannelsesplan (specifik for den enkelte uddannelsessa-
gende lege), 2) beskrivelse af afdelingens overordnede rammer og uddannelses struk-
tur, 3) notering af klinisk vejledning og supervision, 4) vurdering af det kliniske ar-
bejde og udvalgte patientforlab, 5) beskrivelse af lererprocesserne og deres betingel-
ser, 6) leringsdagbog og 7) logbog.

Leegeroller Lazgerollerne er inddelt i syv forskellige: Medicinsk ekspert, kommunikator, samar-
bejder, leder/administrator, sundhedsfremmer, akademiker og professionel.

Leeringsrammer
Laeringsrammer refererer til mulighederne for uddannelse pa den pagaldende afdeling
og betinges af en raekke forhold.
Undervisningsmiljeet og leereprocesserne der er til rddighed er meget vasentlige.
Miljeet skabes af hele afdelingen og den uddannelsessogende er en del heraf. Motiva-
tionen for det at veere leerer (at undervise) og for at leere (at modtage undervisning) er
vasentlig for at skabe et frugtbart milje. Grundlaget for miljeet betinges af afdelin-
gens organisation. Det er vaesentlig, at der er afsat tid til undervisning, bade hvad an-
gar de teoretiske og de praktiske faerdigheder. Der skal foreligge arbejdsplaner, hvoraf
det fremgar, hvad den uddannelsessogende skal udfere dagligt. Rammerne er til sta-
dighed under evaluaring af alle ansatte leeger pa den pagaeldende afdeling.

MCQ Multiple choice questions. Teoretiske omrader kan med fordel evalueres med MCQ i
forbindelse med kurser.

Mesterlaereprincippet
Mesterlcere er en form for leering, der ikke bygger pa en adskillelse mellem laering og
anvendelse af det leerte. Den foregdr gennem deltagelse i et praksisfellesskab med
gensidige forpligtelser for “mester” og “’leerling” i en specifik social struktur og over
en leengere periode. Mester er en person, der mestrer sit fag. Han/hun reprasenterer
fagets tradition og legemliggor fagets autoritative viden og vardier. Der er 1 mesterla-
re saledes ikke kun én mester, hvis adfaerd og holdninger bliver imiteret eller kritisk
bedomt, men flere, fordi hvert mede mellem en uddannelsessogende lge og en speci-
alleege er en uddannelsessituation. Leringen gér begge veje, fordi man laerer bedst ved
selv at undervise. I ortopadkirurgien er dette vigtigt at udnytte bade ved udferelsen af
de forskellige diagnostiske og terapeutiske procedurer samt ved interne afdelingskon-
ferencer og andre undervisningssituationer.

Selvstudier
Herved forstas leesning/anvendelse af relevante tidsskrifter, faglitteratur og IT baseret
materiale inklusiv internettet. Den enkelte, med eller uden hjaelp fra andre, tager
initiativ til at definere sine behov for leering, formulerer sine leringsmal, og
leeringsstrategier, og vurderer selv resultaterne.

Struktureret kollegial bedemmelse
Ved struktureret kollegial bedemmelse sker vurderingen af den uddannelsessogende
ved en direkte observation af en klinisk situation (Stuegang, skadestue, ambulatorium,
operation, feerdighedskursus etc.) evt. understottet af et standardiseret skema. Be-
demmelsen kan ogsé ske ud fra journalnotater, operationsbeskrivelser og konferencer.
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Herudover kan der indga feedback fra kolleger. Vejleder og i sidste instans den ud-
dannelsesansvarlige overlege har ansvaret for struktureret kollegial bedemmelse. Alle
med charge over den uddannelsessagendes kan udfere struktureret kollegial bedom-
melse og sxtte dato og signatur herfor i logbogen.

Alle kan vejlede, men kun den udpegede vejleder kan attestere, at malene er opnéet.

Stamafdelingen
Den ortopaedkirurgiske afdeling inden for hoveduddanelsesforlebet, der medvirker til
erhvervelsen af den sterste mengde kompetencer og/eller er inddraget 1 den lengste
tid 1 forlebets uddannelsesprogram. Hovedvejleder er typisk ansat her.

Uddannelsesprogram
Uddannelsesprogrammet er udformet af det regionale rad i samarbejde med de enkelte
afdelinger pé grundlag af malbeskrivelsen og skal dekke dennes mal.

Uddannelsesplan
Uddannelsesplanen er individuelt udformet af den uddannelsessegende og den uddan-
nelsesansvarlige overlaege pa baggrund af afdelingens uddannelsesprogram. Uddan-
nelsesplanen skal afspejle den uddannelsessogendes styrker og svagheder og omrider
saledes at malbeskrivelse realistisk kan opfyldes efter uddannelsesforlgbet. Som ud-
dannelsesprogrammet skal uddannelsesplanen medfere at den uddannelsessagende er-
hverver sig de kompetencer som malbeskrivelse anviser.

Uddannelsessogende leege
Enhver lege i1 introduktions- eller i hoveduddannelsen

Vejleder funktion
Enhver leege med storre erfaringsgrundlag end den uddannelsesseggende kan udpeges
som vejleder.

VGO Vurdering af gennemfort opgave. Se evaluering under afsnittet ”forskningstraening”.

2.3 Leeringsstrategier

Leringsstrategien beskriver vejen til hvorledes en given kompetence kan opnas. Den inddeles 1 teo-
retiske, praktiske-kliniske strategier.

Praktiske-kliniske lzeringsstrategier
Generelt vil de praktiske laeringsstrategier bero pa instruktion, vejledning og supervision, herunder
anvendelse af mesterlererprincippet.

Eksempler:
e Klinisk arbejde: Enhver form for klinisk arbejde skal betragtes som en mulig

leeringssituation: Skadestue, ambulatorium, operationsstue, sengeafsnit, vare-
tagelse af vagtfunktion.

o Konferencer: Afdelings-, rentgenkonferencer, etc.

e Fzrdighedslaboratorium. Ber vere udviklet i alle regioner. Mulighed for simu-
lation i praktiske faerdigheder herunder f.eks. patientmodtagelse.

e Fardighedskursus

Teoretiske lzeringsstrategier
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Eksempler:
e Teoretisk kursus: Specialespecifikke og tvaerfaglige

e (Case-prasentation

e Litteraturopgave (MTV-opgave, litteratursegning/kritisk vurdering af littera-
tur)

e Praktisk analyseopgave (ressourceforbrug, organisation, kommunikationsveje,
kulturforskelle etc.)

e Udarbejdelse af skriftligt materiale (instruksbog, patientvejledninger, vejled-

ning til befolkningsgrupper)

Undervisning af andre (planlegning, vejledning/undervisning og evaluering)

Studiebesog

Kongresdeltagelse

Tvarfaglige projekter

Forskningsprojekter

Selvstudium: IT-baseret undervisning, lerebeger, tidsskrifter, afdelingsin-

strukser, referenceprogrammer, etc. Selvstudier er vasentlige for erhvervelse

af den teoretiske viden.

2.4 Evalueringsmetoder

Evalueringen skal sikre, at der er progression i uddannelsen og at de definerede mal nas efter de
gennemforte uddannelsesdele, og at samtlige minimumskompetencer er erhvervet senest ved ud-
dannelsesdelens afslutning.

Den uddannelsesansvarlige overlege skal pa baggrund af evalueringen vare 1 stand til at godkende
eller eventuelt afvise at godkende et uddannelsesforleb.

Under uddannelsesforlebet skal der ske en stadig evaluering med henblik pa at sikre progression i
kompetenceudviklingen, herunder med mulighed for justering af leeringsmetoderne inden for be-
skrevne alternative metoder.

De anvendte evalueringsmetoder skal kunne afgere alene eller i kombination med andre, om en
given kompetence er opnaet. Sfremt kompetencen ikke er erhvervet pd forventet tidspunkt i ud-
dannelsen, skal dette medfere tiltag med henblik pa dette eller senest ved afslutningen af introdukti-
onsforlebet medfere vurdering af den uddannelsessogendes egnethed 1 specialet pd baggrund af den
manglende méalopfyldelse.

Struktureret kollegial bedemmelse
Ved struktureret kollegial bedemmelse sker vurderingen af den uddannelsessogende
ved en direkte observation af en klinisk situation (Stuegang, skadestue, ambulatorium,
operation, ferdighedskursus etc.) evt. understottet af et standardiseret skema. Bedom-
melsen kan ogsa ske ud fra journalnotater, operationsbeskrivelser og konferencer.
Herudover kan der indga feedback fra kolleger. Kompetencer inden for alle roller kan
vurderes ved struktureret kollegial bedemmelse. Vejleder og i sidste instans den ud-
dannelsesansvarlige overlage har ansvaret for struktureret kollegial bedemmelse. Alle
med charge over den uddannelsessagendes kan udfere struktureret kollegial bedem-
melse og sette dato og signatur herfor i logbogen.

Dialog over portefoljeoptegnelser med vejleder (DOL)
Punkt 3-7 i portefeljen er genstand for dialog mellem den uddannelsessggende og vej-
leder:
e Notering af klinisk vejledning og supervision
e Vurdering af det kliniske arbejde og udvalgte patientforleb
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Beskrivelse af leererprocesserne og deres betingelser

Laeringsdagbog

Operations- og procedurelisten

Logbog

Der foretages en lebende vurdering af logbogen og operations- og procedurelisten
med henblik pa progression i kompetenceudviklingen. Specielt ferdighedspraegede
kompetencer vurderes herved, men de ovrige roller kan ogsa vaere genstand for
dialog.

MCQ Teoretiske omrader kan med fordel evalueres med MCQ specielt i forbindelse med
de teoretiske kurser. MCQ vare et hjelpemiddel til godkendelse af kursusdeltagel-
se, se GK.

Vurdering af gennemfeort opgave (VGO)
Se under forskningstraning.

Godkendelse af kursus (GK)
Hver delkursusleder godkender den uddannelsessogendes kursusforlab.

3. Kurser

3.1 Specialespecifikke kurser

Den specialespecifikke kursusraekke bestar af 10 teoretiske kurser pa i alt op til 210 undervisnings-
timer fordelt pa 30 kursusdage, inklusive et ferdighedskursus. Alle kurser er obligatoriske.
Kursusraekkens indhold og antal undervisningstimer er fastlagt efter en pa baggrund af mélene og
dertil herende leringsstrategi i specialets mélbeskrivelse og efter horing af alle specialets fagomra-
der, og herefter godkendelse af Sundhedsstyrelsen.

De specialespecifikke kurser atholdes mindst en gang arligt pa faste terminer. Der forventes at del-
tage ca. 34 kursister per kursus, hvilket svarer til uddannelsesbehovet pa 32-34 kursister per ar.

De 10 specialespecifikke kurser skal bibringe den uddannelsessegende en solid og bredt deekkende
teoretisk viden inden for faget ortopadisk kirurgi. Kurserne er neermere beskrevet pa DOS web-site.

1:Degenerative og reumatiske ledlidelser

Formal: At give kursisten en bred orientering om artrose samt kendskab til forskelle mellem artrit
og artrose bade hvad angar diagnosticering og behandling. Der vil blive fokuseret pa diagnostik og
behandling af lidelserne inden for alle led bortset fra ryg og hénd.

2:Borneortopeedi

Formal: At give kursisterne indblik i akutte og kroniske ortopadkirurgiske lidelser og senfolger hos
born, og at give indsigt i behandlingsprincipper under speciel hensyntagen til vaekstfakto-
rer/epifyselinier. Desuden at indfere kursisterne i forskellige muligheder for benforleengelser og
korrektioner.

3:Handkirurgi og amputationer pa OE

Formal: At give indblik i behandling og diagnostik af handens sygdomme og skader, og at bibringe
kursisterne forstaelse for de rekonstruktive mil med amputationskirurgien og vigtigheden af det
tveerfaglige samarbejde.
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4:Columnakirurgi
Formal: At give indblik i ortopaedkirurgiske ryglidelser: Patofysiologi, diagnostik og behandlings-
muligheder.

5:Mikrobiologi, knogle- og ledinfektioner
Formal: At give indsigt 1 behandlingen af infektioner hos ortopadkirurgiske patienter, og at satte
kursisten 1 stand til at opspore, bekaempe og forebygge infektioner.

6:Forskningsmetodologi, kvalitetssikring, forsikring, klager.

Formal: At kunne give kritisk vurdering af legevidenskabelige forskningsresultater og at indlaere
elementere former for forsegsplanlaegning, statistisk analyse og kvalitetssikring. Formalet er desu-
den at orientere om regler for forsikringsattester, pensionslovgivning og behandlingen af klagesa-
ger.

7:0rtopaedisk onkologi og amputationer pa UE

Formal: At give kursisten indsigt 1 udredningen og behandlingen af tumorer 1 bevageapparatet, og
at give kursisterne indsigt i behandlingsmulighederne for patienter med vaskular insufficiens. Des-
uden at give kursisterne forstaelse for de rekonstruktive mal med amputationskirurgien.

8:Traumatologi og Patofysiologi 1

Formal: At bibringe kursisterne et systematiseret overblik over den akutte modtagelse og triage af
den multitraumatiserede patient, og at give kursisterne indsigt i den immunologisk optimale be-
handling af den ortopaedkirurgiske patient.

9:Frakturbehandling og Patofysiologi 2 / Knoglebiologi
Formal: At give kursisten indsigt 1 patofysiologisk vurdering af patienter, og at bibringe kursisterne
viden om den normale knogles fysiologi, samt om frakturbehandling generelt.

10:Idrzetstraumer, skulder/albue, knae og fod/ankel

Formadl: At give kursisten indsigt 1 led- og bleddelsvavets biomekanik og vavets reaktion pé fysi-
ske traumer og overbelastning. Gennemgé symptomatologi, diagnostisk udredning, behandling og
forebyggelse af akutte og kroniske overbelastningsrelaterede lidelser i1 skulder, albue, lyske, kna
underben, fodled og achillessene.

11:Faerdighedskursus i thorax- og karkirurgi og kirurgisk teknik

Formal: Thorax- og karkirurgi: Give viden og erfaring i at vurdere, primar behandle og visitere
akut tilskadekomne patienter med traumatiske thorax- og karlasioner, og at kunne diagnosticere og
visitere arteriel insufficiens. Kirurgsk teknik: De basale ortopadkirurgiske operative teknikker gves.

3.2 Tveaerfaglige kurser

De tvaerfaglige kurser har til formal at understette den uddannelsessogendes muligheder for at er-
hverve sig den nedvendige minimumskompetence inden for de nevnte omrider, hvilket kan finde
sted, hvis den teoretiske uddannelse knyttes sammen med den kliniske hverdag. Derfor laegges stor
vagt pd, at den teoretiske uddannelse integreres 1 og gennemgas sidelebende med den kliniske ud-
dannelse.

Det overordnede ansvar for de tvaerfaglige teoretiske kurser er placeret i Sundhedsstyrelsen, medens
ansvaret for den praktiske udmentning er placeret hos de Regionale Réd for Legers Videreuddan-
nelse for flertallet af kurserne.
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1) Kursus i kommunikationstraening
Et-uges kursus under turnus- og introduktionsuddannelsen.

Formal: At understotte de uddannelsessegendes muligheder for at erhverve sig de i malbeskrivel-
serne opstillede kompetencer i kommunikation.

Kurset skal:

e (ge deltagernes forstdelse for, hvilken betydning kommunikation har for alle professionelle
relationer - sével til patienter og parerende som til kolleger.

o (ge deltagernes forstielse for psykologiske, sociale og kulturelle faktorers betydning for
kommunikation.

e Give deltagerne mulighed for at opnd feerdigheder i at kommunikere med patienter, pareren-
de og samarbejdspartnere, herunder sikre at deltagerne: 1) kan indhente relevante oplysnin-
ger fra patienter, pdrerende, kolleger og andre samarbejdspartnere, 2) kan formidle informa-
tion, der er tilpasset patienter, parerende, kolleger og andre samarbejdspartneres behov.

e Sette deltagerne 1 stand til at forholde sig reflekterende til de folelsesmessige reaktioner der
opstar 1 samtaler med patienter, parerende og kolleger — bade hos deltageren selv og samta-
leparterne.

e Styrke deltagernes bevidsthed om rammerne for samtalesituationen, herunder tidsdimensio-
nen, de fysiske rammer samt asymmetrier i kommunikationen.

2) Kursus i paedagogik

For at understotte de uddannelsesseogendes muligheder for at erhverve sig den nedvendige pedago-
giske minimumskompetencer omfatter uddannelsen i paedagogik :

1) kursus i lering og

2) kursus i vejledning.
I alt afsaettes en uge hertil. Forstnavnte kursus kan gennemgas 1 lobet af turnusuddannelsen, medens
sidstnaevnte kan gennemgés i labet af hoveduddannelsen.

Overordnede formal: At understotte de uddannelsessggendes muligheder for at erhverve sig de i
malbeskrivelserne opstillede kompetencer 1 peedagogik.

Formalet med kursus i leering er at give deltagerne de nedvendige foruds@tninger for at kunne styr-
ke og videreudvikle egen leering — herunder styrke deltagerne i skiftet fra teoretisk til praktisk lae-
ring.

Kurset i lering skal:
e Give deltagerne en grundleeggende viden om laereprocesser, kompetenceudvikling samt hin-
drende og fremmende faktorer for lering (leeringsrammer).
e Trane deltagerne i at identificere og kvalificere mulige leeringssituationer i den kliniske
hverdag.
e Udvikle deltagernes evne til at give og modtage feedback.

Formalet med kursus i vejledning er at give deltagerne de nedvendige forudsatninger for at kunne
vejlede og supervisere andre.
Kurset skal:
e Styrke deltagernes viden om, og feerdigheder i, peedagogisk tilrettelaeggelse — herunder iden-
tificering af deltagerforudsatninger og deltagerbehov.
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e Bibringe deltagerne en basal viden om hvilke faktorer der fremmer og h&mmer laeringspro-
cesser med henblik pd at fremme et godt leringsmilje i en afdeling.

e Styrke deltagernes forudsatninger for at kunne varetage vejlederens rolle og funktion — her-
under rddgivning, instruktion, supervision og evaluering.

3) Kursus i ledelse, administration og samarbejde

Der afsattes 2 uger til det samlede kursusforleb. Den forste del kan gennemfores i lebet af intro-
duktionsuddannelsen, medens de evrige kurser kan afvikles under hoveduddannelsen. Der etableres
to decentrale og et centralt kursus.

Overordnede formal:
At understette de uddannelsessggendes muligheder for at erhverve sig de i mélbeskrivelsen opstil-
lede kompetencer inden for omrdderne ledelse, administration og samarbejde.

Kurset skal give deltagerne:

e En grundleggende indfering i det danske sundhedsvaesens opbygning og struktur pa savel
decentralt som centralt niveau.

e FEtkendskab til de vaesentlige interessenter inden for det danske sundhedsvasen pa sével lo-
kalt som nationalt plan.

e Et grundleggende kendskab til de aftaler, regelset m.v., der er af betydning for det danske
sundhedsvaesens funktion.

e FEt kendskab til de forvaltningsmaessige- og organisatoriske problemstillinger i det danske
sundhedsvaesen.

e En basal teoretisk viden inden for ledelse, organisation og samarbejde samt basale feerdig-
heder 1 at anvende denne viden i forbindelse med lgsning af konkrete forvaltningsmeessige
og organisatoriske problemstillinger.

3.3 Forskningstraning

Forskningstreening skal skabe baggrund for udvikling og bevarelse af et vidensbaseret virke, og den
skal sikre at speciallaegen erhverver sig kompetencer til at identificere og overfore relevante forsk-
ningsresultater til anvendelse inden for sundhedsvaesenet. Forskningstraening skal forega som en
integreret funktion i hoveduddannelsen, tet knyttet til klinikken.

Det forventes, at alle feerdiguddannede specialleger gennem forskningstreeningen har erhvervet en
feerdighed til en livslang lebende opretholdelse af et vidensniveau, der er afgerende for det speciale,
den enkelte laege skal varetage.

Formal og rationale. Forskningstrening i specialleegeuddannelse tager sigte pa at opeve en
kompetence til at opsege og vurdere ny viden samt at overfore denne til praktisk klinisk brug.
Rationalet for forskningstreening i specialleegeuddannelsen er forst og fremmest at sikre treening 1 en
arbejdsform, som kan danne grundlag for livslang leering. Herudover skal den sikre af at leegen ar-
bejder pa grundlag af den til enhver tid eksisterende viden med henblik pa et forskningsbaseret
grundlag for patientens undersogelse og behandling.

Afgrzaensninger. Den forskningsmessige kompetenceopbygning, der skal finde sted 1 lobet af spe-
ciallegeuddannelsen, skal vere klinisk orienteret og specialespecifik.
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Tidsmaessige rammer. Inden for 12 uger skal der formuleres et projekt, der skal gennemfores, og
der skal ske en sdvel skriftlig som mundtlig afrapportering. Desuden skal den uddannelsessogende
deltage 1 nedvendige kurser for at understette projektet. De 12 uger er ikke tenkt som et samlet for-
lob, men angiver det tidsforbrug, hvor den uddannelsessogende som hovedopgave koncentrerer sig
om forskningstreningen.

Uddannelsesforlobet. Forudsatninger for gennemforelse af et forskningstraeningsforleb er, at dette
har basis 1 et klinisk miljo med forstdelse for og erfaring med anvendelse af forskellige forsknings-
metoder. Den uddannelsessogende udferer typisk forskningstreningsforlebet over en lengere (2-3
arig) periode parallelt med kliniske ansettelser, som ikke nedvendigvis selv er forskningsaktiv. Ty-
pisk vil en opgave séledes kunne tage afsat i en bred dekkende problemstilling af klinisk art inden
for det givne speciale. Materiale, som indgér i forskningstreningsforlebet, vil kunne genereres fra
en eller flere af afdelinger.

Vejledningen. Det forudsattes, at den uddannelsessggende har en hovedvejleder og en eller flere
faglige vejledere. Hovedvejlederen skal vare specialleege og have erfaring med forskning. De fagli-
ge vejledere vil veere vejledere med forskellig forskningsmetodologisk baggrund som tilknyttes
projektet undervejs under hensyn til de problemstillinger som opstér.

Kurser. Der skal tilbydes et eller flere forskningsmetodologiske basiskurser, som kan vere ned-
vendige for at sikre en tilstreekkelig kvalitetsmaessig gennemforelse af forskningstraeningsforlebet.
Disse kurser er nadvendige i de tidlige faser/planlegningsforlabet af forskningstraeningsforlabet.

Evaluering.
Evalueringen bestar af procesevaluering og af resultatevaluering.
Procesevalueringen vurderer

e om planlegning og gennemforelse af forlgbet er tilfredsstillende: formulering af forsk-
ningstreningsopgaven, tilstrekkelig vejledning til stede, aftalt deltagelse 1 eventuelt ned-
vendige basiskurser, aftalt mulighed for at gennemfore projektet i afdelingen/praksis.

e om processen er kommet godt i gang, at evt. dataindhentning er pabegyndt, og at de ned-
vendige faglige vejledere er blevet involveret i projektet. Dette trin har ogsé til formal at
vurdere, at forskningstreeningsforlebet kan forventes at bringes til en fornuftig afslutning,
dvs. at de tidsmaessige rammer er disponeret tilfredsstillende, og at bearbejdelsen af de ind-
géende data foregdr pa en made, som kan fore frem til en afrunding af rapporten.

Procesevalueringen foretages af hovedvejleder og uddannelsesseggende.

Resultatevaluering sker pd basis af en endelig skriftlig rapport. Denne skal udformes efter princip-
perne for videnskabelige rapporter, og kan danne basis for egentlige publikationer, om end dette
ikke er et krav 1 sig selv. Endvidere skal rapporten danne grundlag for en mundtlig prasentation, der
har en sddan karakter, at den fungerer som en formidling til en bred kreds af personer med forskel-
lig faglig baggrund. Formalet hermed er at sikre en motivation for, at den ny viden er relevant for
specialet og kan vurderes - eventuelt kan danne grundlag for endringer 1 afdelingsinstrukser.
Rapporten og den mundtlige fremstilling skal vurderes af hovedvejlederen (samt evt. en af det regi-
onale sundhedsvidenskabelige fakultet udpeget eller anerkendt bedemmer, der enten metodemaes-
sigt eller emnemaessigt er serlig relevant til at patage sig denne bedemmelsesopgave).

Mail Leeringsstrategi Evaluering
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Skal kunne formulere en problemstilling med ud- Forskningstrening, Struktureret kolle-
gangspunkt i aktuel klinisk praksis inden for sit specia- | kursus gial bedemmelse,
le og pévise tilstedevarende og manglende viden om- Godkendt kursus,
kring problemstillingen Vurdering af gen-
nemfort opgave
Skal kunne formulere en plan for at revidere aktuel Forskningstreening, Struktureret kolle-
viden gennem en systematisk eftersporing i forsk- kursus gial bedoemmelse,
ningslitteraturen Godkendt kursus,
Vurdering af gen-
nemfort opgave
Skal kunne fortolke litteraturens resultater kritisk og  |Forskningstrening, Struktureret kolle-
omsatte dem til losningsforslag inden for den givne  |kursus gial bedemmelse,
problemstilling Godkendt kursus,
Vurdering af gen-
nemfort opgave
Skal kunne sammenfatte resultaterne og formidle disse | Forskningstraening Struktureret kolle-
og problemstillingerne til kolleger og samarbejdspart- gial bedemmelse,
nere Vurdering af gen-
nemfort opgave
Skal kunne vurdere de organisatoriske, ekonomiske og | Forskningstrening, Struktureret kolle-
etiske konsekvenser af at endre praksis gennem udnyt- | kursus gial bedemmelse,
telse af forskningsresultaterne Godkendt kursus,
Vurdering af gen-

nemfort opgave
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4. Introduktionsuddannelsen

(12 maneders ortopadkirurgi)

4.1 Mal for introduktionsuddannelsen

Formalet med introduktionsuddannelsen er at bibringe den uddannelsessogende en generel indfo-
ring 1 faget ortopadisk kirurgi, samt at sikre, at der opnés tilstrekkelige kliniske, praktiske, teoreti-
ske og videnskabelige kvalifikationer til at leegen kan kvalificere sig til hoveduddannelsen. Herud-
over legges vagt pa at den uddannelsessogende udvikler sig inden for alle 7 legeroller.

Det forventes, at den uddannelsessggende ved udgangen af introduktionsuddannelsen, udover at fa
godkendt at kompetencerne er erhvervet, mindst har gennemfort de antal procedurer, der fremgér af

Bilag 3.

Teoretisk viden

Tilegnelsen af den teoretiske viden i introduktionsuddannelsen foregar ved meder, konferencer,
formaliseret undervisning, deltagelse 1 kurser og kongresser og ved selvstudier af relevante tids-
skrifter, faglitteratur og IT baseret materiale inklusiv www. Referenceliste, der forventes bekendt og
brugt i introduktionsuddannelsen, fremgar af bilag 1.

4.2 Medicinsk ekspert

Generelt
Mal Leeringsstrategi Evaluering
Skal kunne aseptisk procedure, operati- | Klinisk arbejde, faerdigheds- |Struktureret kollegial

onsafdakning, bandagerings- og sutur-
teknik

laboratorium, kursus, selv-
studier

bedommelse, Dialog
over portefeljeoptegnel-
ser

Skal kunne behandle akutte sar

Klinisk arbejde (skadestue,
ambulatorium)

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefeljeoptegnel-
ser

Skal kunne redegere for indikationer for | Klinisk arbejde, konference, | Struktureret kollegial
billeddiagnostik : alm. rentgen, CT-, UL- |kursus, selvstudier bedommelse

og MR-scanning og scintigrafi ved trau-

mer og andre lidelser

Skal kunne redegere for de hyppigste Klinisk arbejde, kursus, selv- | Struktureret kollegial

postoperative komplikationer og iverk-
sette udredning og behandling heraf

studier

bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne vurdere praoperative parakli-
niske undersogelser med henblik pd anze-
stesiologisk tilsyn

Klinisk arbejde, kursus, selv-
studier

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefeljeoptegnel-
ser

Traumatologi
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Mal Leeringsstrategi Evaluering
Skal kunne modtage og ivaerksette pri- Klinisk arbejde, kursus, selv- | Struktureret kollegial
mer behandling og udredning af patient | studier bedommelse (med ske-
med kranietraume ma):

Kranietraume
Skal kunne modtage og indlede primar | Klinisk arbejde, konference, | Struktureret kollegial

behandling af den tilskadekomne patient
(herunder multitraumatiseret eller svaert
tilskadekommet patient)

kursus, ferdighedslaboratori-
um, selvstudier

bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne diagnosticere, primert be- Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegial
handle og visitere distorsioner, ligament- | kursus, selvstudier bedemmelse (med ske-
skader og luksationer ma):

Knaledsdistorsion
Skal kunne diagnosticere og behandle Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegial
patienter med hoftenare femurfrakturer | kursus, selvstudier bedommelse (med ske-

ma):

Hoftener femurfraktur
Skal kunne diagnosticere og klassificere | Klinisk arbejde, konference, | Struktureret kollegial

de hyppigst forekommende frakturer

kursus, selvstudier

bedommelse, Dialog
iver portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne foretage konservativ behand- |Klinisk arbejde, selvstudier | Struktureret kollegial
ling og lukket reponering af collesfraktur bedemmelse (med ske-
ma):
Collesfraktur
Skal kunne diagnosticere muskel-, sene-, |Klinisk arbejde, kursus, selv- | Struktureret kollegial
kar- og nervelasioner studier bedemmelse
Infektionslidelser og andre
Mal Lezeringsstrategi Evaluering
Skal kunne diagnosticere de hyppigste ledin- | Klinisk arbejde, kursus, selv- | Struktureret kol-
fektioner herunder kunne foretage ledpunktur | studier legial bedeom-
melse, Dialog
over portefolje-
optegnelser
Skal kunne diagnosticere infektioner i bleddele |Klinisk arbejde, selvstudier Struktureret kol-
og behandle subkutan absces legial bedem-
melse, Dialog
over portefolje-
optegnelser
Skal kunne diagnosticere de hyppigste, ikke- Klinisk arbejde, kursus, selv- | Struktureret kol-
traumatisk betingede lidelser i bevageappara- | studier legial bedom-
tet: Bursit, traktionstendinit, akut nervekom- melse
pression og ekstremitets iskemi
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4.3 Kommunikator

God patient-kommunikation medforer tilfredse patienter med god kompliance og kan have afgoren-
de indflydelse pd udfaldet af patientbehandlingen.

Mil

Lezeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne etablere kontakt og kommunikere
med patient og parerende pa et niveau og i en
detaljeringsgrad som er tilpasset den enkelte
patient

Klinisk arbejde, tvaerfagligt
kommunikationskursus

Struktureret kol-
legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

Skal kunne informere patienter og parerende
om behandlings-procedurer vedrerende forven-
telig effekt, forleb, mulige bivirknin-
ger/komplikationer/ risici og sikre forstaelse

Klinisk arbejde, tverfagligt
kommunikationskursus

Struktureret kol-

legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

Skal kunne informere péarerende om dedsfald,
herunder regler for obduktion og om mulighed
for organdonation

Klinisk arbejde, tverfagligt
kommunikationskursus

Struktureret kol-

legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

Skal kunne etablere kontakt med kolleger, an-
det sundhedspersonale og evrige samarbejds-
partnere herunder kommunikation i teams

Klinisk arbejde, afdelings- og
tvaerfaglig konference, tveerfag-
ligt kommunikationskursus

Struktureret kol-

legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

Skal kunne undervise og vejlede kolleger, an-
dre personalegrupper og medicin-studerende

Mundtlig prasentation, konfe-
rence, tutorfunktion, vejleder og

Struktureret kol-
legial bedemmel-

paedagogig kursus se, Godkendt
kursus, vurde-
timg af gennem-
fort opgave
4.4 Samarbejder
Mal Leeringsstrategi Evaluering
Skal kunne samarbejde med patient med Deltagelse 1 tverfaglig Struktureret kollegial
henblik pa udferdigelse og effektuering af |team/konference. Skadestue, bedemmelse, Dialog
behandlings- og optreningsplaner stuegang, ambulatorium, kursus. |over portefoeljeop-
tegnelser
Skal kunne samarbejde med kolleger og Klinisk arbejde, Deltagelse i Struktureret kollegial
andet sundhedspersonale/praktiserende tvaerfaglig team/konference, bedommelse, Dialog
leeger med henblik pa udferdigelse og ef- |kursus over portefeljeop-
fektuering af behandlingsplaner tegnelser
Skal kunne samarbejde med kolleger og Klinisk arbejde, deltagelse 1 Struktureret kollegial
andet sundhedspersonale/praktiserende tvaerfaglig team/konference, bedommelse, Dialog
leeger med henblik pa uddannelsesmassige |kursus over portefeljeop-
og administrative opgaver tegnelser

4.5 Leder og administrator
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Mil

Leeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne prioritere egen tid og egne res-
sourcer

Klinisk arbejde, tverfagligt kursus

Struktureret kol-
legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

Skal kunne varetage lederrollen i mindre
behandlingsteams i skadestuen og pa opera-
tionsgangen

Klinisk arbejde, tverfagligt kursus

Struktureret kol-
legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

Skal kunne prioritere og administrere egen
uddannelse

Tverfagligt kursus

Struktureret kol-
legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

Skal kunne udfardige attester

Klinisk arbejde, selvstudier

Struktureret kol-
legial bedemmel-
se, Dialog over
portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne redegere for sundhedsvaesenets
opbygning, det amtslige politiske system,
okonomiske styringsforhold og forvalt-
ningsmessige og organisatorisk forhold

Kursus i ledelse, administration og
samarbejde

Struktureret kol-
legial bedemmel-
se, Godkendt
kursus

4.6 Sundhedsfremmer

Mil

Leeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne oplyse om profylak-
se 1 forhold til arbejds- og fri-

Klinisk arbejde, selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog

torer for komplikation ved ope-

tidsulykker over portefoljeoptegnel-
ser
Skal kunne oplyse om risikofak- |Klinisk arbejde, selvstudier, kursus Struktureret kollegial

bedemmelse, Dialog

ration over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne indrage forebyggel- |Klinisk arbejde, selvstudier, tveerfagligt | Struktureret kollegial

se ved information af patienter 1 |kursus bedommelse

skadestuen

4.7 Akademiker

Mal Leeringsstrategi Evaluering

Ved selvstudier kunne erhverve seneste | Kursus selvstudier Struktureret kollegial

faglig viden bedommelse

21




Skal under supervision kunne formulere
videnskabelig baseret hypotese og udar-
bejde projektprotokol og evt. gennemfore
videnskabeligt studie

Veldefineret opgave

0og
kursus

Struktureret kollegial
bedommelse, vurdering
af gennemfort opgave

Skal kunne erkende kliniske problemstil-
linger og foresla lasning herpa

Klinisk arbejde, selvstudier,

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne varetage uddannelsesfunktion
overfor kolleger, andre faggrupper og
patienter

Kursus, selvstudier, tutorfunk-
tion

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne vejlede medicin-studerende
og turnuslager

Kursus, selvstudier, tutorfunk-
tion

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

4.8 Professionel

Mail

Leeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne etablere, fastholde og afslutte
en professionel relation til patienter og
parerende

Klinisk arbejde, selvstudier,
tvaerfagligt kursus

Struktureret kollegial
bedemmelse, Godkendt
kursus

Skal kunne praktisere laegelig adfeerd i
overensstemmelse med legelovens fagli-
ge og etiske regelsat

Klinisk arbejde, selvstudier,
tveerfagligt kursus

Struktureret kollegial
bedemmelse, Godkendt
kursus

Skal kunne udvise medicinsk ekspertise
og omhu i medikolegale sager

Klinisk arbejde, selvstudier,
tveerfagligt kursus

Struktureret kollegial
bedommelse, Godkendt
kursus

Skal kunne erkende egne personlige, fag-
lige og etiske granser

Klinisk arbejde

Struktureret kollegial
bedemmelse
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5. Hoveduddannelsen

5.1 Mal for den nyuddannede speciallaege

Ved afslutning af hoveduddannelsen har speciallagen i ortopadisk kirurgi opnéet folgende niveau
af kompetence og ansvarlighed :

o Speciallegen skal kunne tage selvstendigt laegeligt ansvar for hovedparten af akutte
ortopadkirurgiske patienter pa bagvagtsniveau, og kunne visitere patienter til rele-
vant behandlingssted.

o Specialleegen skal kunne praktisere selvsteendigt som specialist sdvel i1 offentligt som
privat regi i Danmark og i1 de lande, hvormed Danmark har indgéet aftale om gensi-
dig anerkendelse af specialleegeanerkendelse.

Det forventes, at den uddannelsessggende ved udgangen af uddannelsen, udover at fa godkendt at
kompetencerne er erhvervet, mindst har gennemfert de antal procedurer, der fremgar af bilag 3.

Foruden de ortopadkirurgiske kompetencer inden for den medicinske ekspert, skal den ortopaedki-
rurgiske speciallege opna kompetencer inden for parenkymkirurgi, neurokirurgi, thorax- og karki-
rurgi ved ansettelse eller fokuserede ophold pa disse afdelinger. Bilag 2.

Teoretisk viden

Tilegnelsen af den teoretiske viden i hoveduddannelsen foregar ved deltagelse i meder, konferencer,
formaliseret undervisning, kurser og kongresser og ved selvstudier af relevante tidsskrifter, faglitte-
ratur og IT baseret materiale inklusive internettet.

Referenceliste vedrarende litteratur og web-sites, der forventes bekendt og anvendt i hoveduddan-
nelsen, fremgér af bilag 1.

5.2 Medicinsk ekspert

Generelt

Mal Leeringsstrategi Evalueringsmetode

Skal kunne vurdere patientens somatiske, sociale |Klinisk arbejde, tver- | Struktureret kollegial
og psykiske tilstand og afveje disse faktorer i fagligt kursus bedemmelse, Dialog
forbindelse med indikationsstilling over portefoljeoptegnel-
ser, Godkendt kursus

Skal kunne modtage og vurdere patienten herun- |Klinisk arbejde, kur- | Struktureret kollegial

der vurdere og handle pé parakliniske undersg- | sus, selvstudier bedemmelse, Dialog
gelser med henblik pa intervention inden anaste- over portefoljeoptegnel-
siologisk tilsyn for operation ser

Skal kunne redegere for indikation for billeddi- | Klinisk arbejde, spe- | Struktureret kollegial
agnostik (rentgen — CT, UL- og MR scanning) cialespecifikt kursus, |bedemmelse, Godkendt
ved traumer og andre lidelser konference, kursus

selvstudier

Skal kunne diagnosticere, behandle (incl. ortoser) | Klinisk arbejde, spe- | Struktureret kollegial
og/eller visitere almindeligt forckommende, post- | cialespecifikt kursus, |bedemmelse, Godkendt
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traumatiske-, degenerative- og reumatiske lidel- | konference, selvstudi- |kursus

ser og osteonekroser i bevageapparatet er

Skal kunne diagnosticere, behandle (incl. ortoser) | Klinisk arbejde, spe- | Struktureret kollegial
og/eller visitere almindeligt forekommende neu- | cialespecifikt kursus, |bedemmelse, Godkendt
ro-muskulare lidelser og deres folgetilstande i konference, selvstudi- | kursus
bevageapparatet er

Traumatologi

Mal Leeringsstrategi Evalueringsmetode
Skal kunne modtage, foretage triage, primeart | Klinisk arbejde, speciale- | Struktureret kollegial

behandle og visitere den multitraumatiserede
eller sveert tilskadekomne patient

specifikt kursus, selvstudier,
simulations-traening

bedemmelse (med
skema) : Den svert
tilskadekomne patient,
Godkendt kursus, Dia-
log over portefoljeop-
tegnelser

Skal kunne foretage diagnostik, klassifikati-
on, reponering, og behandling med bandager,
traktion og ortoser af hovedparten af frakturer

Klinisk arbejde, speciale-
specifikt kursus, selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne redegere for indikationer for og
kunne udfere relevant osteosyntese ved al-
mindeligt forekommende frakturer

Klinisk arbejde, speciale-
specifikt kursus, konferen-
ce, selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus, Dialog

over portefoljeopteg-
nelser
Skal kunne erkende specielle frakturer og Klinisk arbejde, konferen- | Struktureret kollegial
foretage relevant diagnostik og visitation af | ce, kursus, selvstudier bedemmelse, Dialog
disse over portefoljeopteg-
nelser
Skal kunne diagnosticere, behandle eller visi- | Klinisk arbejde, konferen- | Struktureret kollegial
tere almindeligt forekommende distorsioner, |ce, selvstudier bedemmelse, Dialog
ligamentskader, ledskred, muskel- og senelz- over portefoljeopteg-
sioner nelser
Skal kunne diagnosticere og visitere senfol- | Klinisk arbejde, konferen- | Struktureret kollegial
ger efter: frakturer (herunder pseudartrose), | ce, specialespecifikt kursus, |bedemmelse, Dialog
luksationer og ligamentlasioner samt redege- | selvstudier over portefoljeopteg-

re for indikationsomradet for behandlingen af
knogledefekter og kronisk ledinstabilitet

nelser, Godkendt kur-
sus

Skal kunne diagnosticere, behandle/visitere
kar- og nervelasioner samt nervekompressi-
onssyndromer

Klinisk arbejde, konferen-
ce, specialespecifikt kursus,
selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefeljeopteg-
nelser, Godkendt kur-
sus

Skulder-/albuekirurgi
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Mal

Leeringsstrategi

Evalueringsmetode

Skal kunne diagnosticere traumatisk rotator-
cufflaesion

Klinisk arbejde, selvstudi-
er, specialespecifikt kursus

Struktureret kollegial
bedommelse, God-
kendt kursus, Dialog
over portefeljeopteg-
nelser, MCQ

Skal kunne foretage aben anterior adgang til
skulderen

Klinisk arbejde,

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne diagnosticere og visitere kronisk
instabilitet 1 skulder-, acromioklavikulaerled
og albueled og kunne redegere for behand-
lingsmuligheder

Klinisk arbejde, selvstudi-
er, specialespecifikt kursus

Struktureret kollegial
bedemmelse (med
skema) : Skulde-
rinstabilitet,

Godkendt kursus, Dia-
log over portefoljeop-
tegnelser

Skal kunne diagnosticere degenerativ skul-
der- albuelidelse og redegere for indikation
for alloplastik

Klinisk arbejde, selvstudi-
er, specialespecifikt kursus

Struktureret kollegial
bedommelse, God-
kendt kursus

Skal under supervision kunne foretage
artroskopi af skulderled

Klinisk arbejde, ferdig-
hedslaboratorium

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefeljeopteg-
nelser
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Handkirurgi

Mal

Leeringsstrategi

Evalueringsmetode

Skal kunne diagnosticere og behandle akutte
ekstensorsenelasioner

Klinisk arbejde, selvstudier,
feerdigheds-laboratorium,
specialespecifikt kursus

Struktureret kollegi-
al bedommelse, Dia-
log over portefolje-
optegnelser, God-
kendt kursus

Skal kunne diagnosticere og primer behandle
akutte fleksorsenelasioner

Klinisk arbejde, selvstudier,
feerdigheds-laboratorium,
specialespecifikt kursus,

Struktureret kollegi-
al bedommelse (med
skema): Akutte flek-
sorsenelasioner,
Dialog over porte-
foljeoptegnelser

Skal kunne diagnosticere og primer behandle
akutte nervelasioner

Klinisk arbejde, specialespe-
cifikt kursus

Struktureret kollegi-
al bedemmelse, Dia-
log over portefolje-
optegnelser, God-
kendt kursus

Skal kunne diagnosticere og behandle trau-
matiske amputationer pa handen og skal re-
degare for principper for visitation til replan-
tationscenter

Klinisk arbejde, specialespe-
cifikt kursus, selvstudier

Struktureret kollegi-
al bedemmelse, Dia-
log over portefolje-
optegnelser, God-
kendt kursus

Skal kunne redegere for indikation for nerve- | Selvstudier, specialespecifikt | Struktureret kollegi-
transplantation og neurombehandling kursus al bedemmelse,
Godkendt kursus
Skal kunne foretage konservativ behandling | Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegi-
af og redegore for indikation for operation af |selvstudier, specialespecifikt |al bedemmelse,
scaphoideum frakturer og pseudartroser kursus Godkendt kursus
Skal kunne diagnosticere og visitere akutte Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegi-
luksationer og instabilitet i handled og selvstudier, specialespecifikt |al bedemmelse,
héndrod kursus, Godkendt kursus
Skal kunne redegere for ergoterapeutiske Klinisk arbejde, selvstudier, |Struktureret kollegi-
behandlingsprincipper og metoder specialespecifikt kursus al bedemmelse,
Godkendt kursus
Skal kunne redegere for indikation for og Klinisk arbejde, selvstudier, |Struktureret kollegi-

kunne foretage artrodese pé finger, og opere-
re folgende tilstande: ganglier, tenosynovitis
de Quervain, karpaltunnelsyndrom, spring-
finger, panaritier, primere enstrengede Du-
puytrens kontrakturer

specialespecifikt kursus

al bedemmelse, Dia-
log over portefolje-
optegnelser, God-
kendt kursus

Rygkirurgi

Mal Lzeringsstrategi Evalueringsmetode

Skal kunne diagnosticere og behandle stabile |Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegi-

columnafrakturer og kunne visitere ustabile |selvstudier, specialespecifikt |al bedemmelse,

columnafrakturer kursus Godkendt kursus,
Dialog over porte-
foljeoptegnelser
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Skal kunne diagnosticere og redegere for Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegi-
indikationer for behandling af skoliose, og selvstudier, specialespecifikt |al bedemmelse,
andre rygdeformiteter kursus Godkendt kursus
Skal kunne diagnosticere og redegere for Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegi-

indikationer for behandling af diskusprolaps,
degenerative ryglidelser og spondylolistese

selvstudier, specialespecifikt
kursus

al bedoemmelse (med
skema) : Lumbal
degenerativ instabi-

litet, Godkendt kur-
sus
Skal kunne diagnosticere og redegere for Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegi-
indikationer for konservativ og operativ be- | selvstudier, specialespecifikt |al bedemmelse,
handling af infektigse ryglidelser kursus Godkendt kursus
Skal kunne diagnosticere og redegere for Klinisk arbejde, konference, |Struktureret kollegi-
indikationer for operativ behandling af tumo- |selvstudier, specialespecifikt |al bedemmelse,
rer i det aksiale skelet kursus Godkendt kursus
Hofte og knz Kirurgi
Mal Laeringsmetode Evalueringsmetode
Skal kunne redegere for indikation for | Klinisk arbejde, konference, Struktureret kollegial

primar total hoftealloplastik

selvstudier, specialespecifikt kur-
sus

bedemmelse (med
skema) : Primeer total
hoftealloplastik, God-
kendt kursus, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne udfere primar total hofteal-
loplastik

Klinisk arbejde, ferdighedskur-
sus/laboratorium

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne redegere for tidlige og sene
komplikationer efter primeer total hof-
tealloplastik

Klinisk arbejde, konference, spe-
cialespecifikt kursus, selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus

Skal kunne redegere for indikation for
revision af hoftealloplastik

Klinisk arbejde, konference, spe-
cialespecifikt kursus, selvstudier

Struktureret kollegial
bedommelse, God-
kendt kursus

Skal kunne diagnosticere og foretage Klinisk arbejde, konference, selv- | Struktureret kollegial
lukket reposition af lukseret hofteal- studier bedemmelse, Dialog
loplastik over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne diagnosticere ekstern og Klinisk arbejde, selvstudier Struktureret kollegial
intern spring-hofte og redegere for indi- bedommelse

kation for operation

Skal kunne diagnosticere og visitere Klinisk arbejde, konference, Struktureret kollegial

patienter med hoftedysplasi

specialespecifikt kursus, selvstu-
dier

bedemmelse, God-
kendt kursus

Skal kunne diagnostisere og visitere
patienter med folger efter barne hofte
sygdomme (Calvé Legg Perthes syg-
dom samt epifysiolysis capitis femoris)

Klinisk arbejde, konference, spe-
cialespecifikt kursus, selvstudier

Struktureret kollegial
bedommelse, God-
kendt kursus
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Skal kunne redegere for indikation for
primar total knaealloplastik, synovec-

tomi og knanare osteotomier sus

Klinisk arbejde, konference,
selvstudier, specialespecifikt kur-

Dialog over portefol-
jeoptegnelser, God-
kendt kursus

Skal under supervision kunne foretage
total knaealloplastik

Klinisk arbejde, faerdighedslabo-
ratorium

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne redegere for tidlige og sene
komplikationer efter primer total
kneealloplastik

Klinisk arbejde, konference,
specialespecifikt kursus, selvstu-
dier

Dialog over portefol-
jeoptegnelser, God-
kendt kursus

Skal kunne redegere for revision af
kneealloplastik

Klinisk arbejde, konference, spe-
cialespecifikt kursus, selvstudier

Dialog over portefol-
jeoptegnelser, God-
kendt kursus

Idreetstraumatologi
Mal Lzeringsstrategi Evalueringsmetode
Skal kunne diagnosticere de hyppigste over- | Klinisk arbejde, konferen- | Struktureret kollegial

belastningsskader i bevegeapparatet samt
instituere behandling, rehabilitering og in-

ce, specialespecifikt kursus,
selvstudier

bedemmelse, God-
kendt kursus, Dialog

struere 1 forebyggelse (tendinitis, bursitis, over portefoljeopteg-
periostitis stressfraktur og kronisk kompart- nelser

mentsyndrom)

Skal kunne udfere diagnostisk artroskopi af | Klinisk arbejde, ferdig- Struktureret kollegial

knaeled samt behandling af menisklasioner
(resektion samt reinsertion), brusklasioner
samt fjerne frie mus

hedslaboratorium

bedemmelse (med
skema) : Menisk leasi-
on,

Dialog over portefol-
jeoptegnelser

Skal kunne diagnosticere arsager til forreste
knasmerter og udfere differentieret behand-
lingsstrategi

Klinisk arbejde, konferen-
ce, specialespecifikt kursus,
selvstudier

Struktureret kollegial
bedommelse, God-
kendt kursus

Skal kunne diagnosticere kronisk instabilitet i
knaeleddet samt under supervision foretage
forreste korsbandsrekonstruktion

Klinisk arbejde, speciale-
specifikt kursus, selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus

Fod/ ankelkirurgi
Mal Leeringsstrategi Evalueringsmetode
Skal kunne diagnosticere, behandle eller Klinisk arbejde, specialespe- | Struktureret kollegial

visitere folgetilstande efter ankeldistorsion

cifikt kursus, selvstudier

bedemmelse, God-
kendt kursus

Skal kunne diagnosticere og behandle de
almindeligt foreckommende deformiteter og
degenerative tilstande i1 forfoden

Klinisk arbejde, specialespe-
cifikt kursus,selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse (med
skema) : Hallux val-
gus, Godkendt kursus,
Dialog over portefol-
jeoptegnelser

Skal kunne udrede og visitere posttrauma-

Klinisk arbejde, specialespe-

Struktureret kollegial
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tiske og degenerative lidelser i mellem, cifikt kursus, selvstudier

bagfod og ankel

bedemmelse, God-
kendt kursus

Skal kunne redegere for indikation for an- | Klinisk arbejde, specialespe-

Struktureret kollegial

vendelse af ortoser cifikt kursus, selvstudier bedommelse, God-
kendt kursus

Beorneortopaedi

Mal Lzeringsstrategi Evalueringsmetode

Skal kunne diagnosticere og visitere skoliose, | Klinisk arbejde, konferen- | Struktureret kollegial

kyfose, klumpfods- og andre deformiteter

ce, specialespecifikt kursus,
selvstudier

bedommelse, Godkendt
kursus

Skal kunne diagnosticere og behandle de al-
mindeligt forekommende bernefrakturer og
luksationer

Klinisk arbejde, speciale-
specifikt kursus,selvstudier

Struktureret kollegial
bedommelse, Godkendt
kursus, Dialog over por-
tefoljeoptegnelser

Skal kunne diagnosticere og visitere battered
child syndrom

Klinisk arbejde, speciale-

Struktureret kollegial

specifikt kursus, selvstudier | bedemmelse, Godkendt

kursus

Skal kunne redegere for, diagnosticere og
visitere patienter med anisomeli

Klinisk arbejde, konference
specialespecifikt kursus,
selvstudier

, | Struktureret kollegial
bedemmelse, Godkendt
kursus

Skal kunne diagnosticere og visitere kongenit
hofteluksation og redegere for behandlings-

Klinisk arbejde, selvstudier | Struktureret kollegial

bedemmelse (med ske-

principperne ma) :
Kongenit hofteluksation
Skal kunne diagnosticere og visitere sent op- | Klinisk arbejde, speciale- | Struktureret kollegial

daget kongenit hofteluksation samt morbus

specifikt kursus, selvstudier | bedemmelse, Godkendt

Calvé-Legg-Perthes og epifysiolysis capitis kursus
femoris
Skal kunne diagnosticere og foretage den Klinisk arbejde, speciale- | Struktureret kollegial

akutte behandling af osteomyelit samt septisk
og aseptisk artrit

specifikt kursus, selvstudier | bedemmelse, Godkendt

kursus, Dialog over por-
tefoljeoptegnelser

Skal kunne diagnosticere og visitere obstetri-
ske ekstremitetsskader samt de hyppigste
kongenitte ekstremitetsmisdannelser

Klinisk arbejde, speciale-

Struktureret kollegial

specifikt kursus, selvstudier | bedemmelse, Godkendt

kursus

Skal kunne redegere for indikation for orto-
padisk behandling af patienter med cerebrale

Klinisk arbejde, speciale-

Struktureret kollegial

specifikt kursus, selvstudier | bedemmelse, Godkendt

pareser og andre neuromuskulare lidelser kursus
Tumorkirurgi og amputationer og infektioner
Mal Leeringsstrategi Evalueringsmetode

Skal kunne stille indikation for og foretage
de hyppigst foreckommende amputationer

Klinisk arbejde, speciale-
specifikt kursus, selvstudier

Struktureret kollegial be-
demmelse (med skema):

samt varetage proteseforsyning i samarbej- Underekstremitets-
de med bandagist amputation, Dialog over
portefoljeoptegnelser

Skal kunne diagnosticere og visitere knog-

Klinisk arbejde,

Struktureret kollegial be-
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le- og bleddelstumorer

specialespecifikt kursus,
selvstudier

demmelse, Godkendt kur-
sus

Skal kunne foretage den akutte behandling
af infektioner i bleddele, seneskeder, knog-
ler og led, herunder den diabetiske fod

Klinisk arbejde,
specialespecifikt kursus,
selvstudier

Struktureret kollegial be-
demmelse, Godkendt kur-
sus, Dialog over portefol-

jeoptegnelser

5.3 Kommunikator

God patient kommunikation medforer tilfredse patienter med god kompliance og kan have afgoren-
de indflydelse pd udfaldet af patientens sygdom og behandling.

tilpasset den enkelte patient

Mal Leeringsstrategi Evaluering

Skal kunne etablere kontakt med patienter |Klinisk arbejde, kommunikati- |Struktureret kollegial
sa de foler tillid, respekt, fortrolighed og  |onskursus bedeommelse, Dialog
informere med en detaljeringsgrad som er over portefeljeopteg-

nelser, Godkendt
kursus

Skal kunne informere patienter og pareren-
de om behandlingsprocedurer vedrerende
forventet effekt, forleb, mulige bivirknin-
ger/komplikationer/ risici og sikre forstiel-
se

Klinisk arbejde, kommunikati-
onskursus

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser, Godkendt
kursus

Skal kunne kommunikere med patienter sa
de tilskyndes til tage del 1 beslutninger i
den udstrekning de ensker og magter det.

Klinisk arbejde, kommunikati-
onskursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser, Godkendt
kursus

Skal kunne etablere kontakt med kolleger,
sundhedspersonale og gvrige samarbejds-
partnere /teamkommunikation

Klinisk arbejde, konference,
tveerfaglige projekter, kommu-
nikationskursus

Struktureret kollegial
bedemmelse, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser, Godkendt
kursus

Skal kunne undervise kolleger, andre per-
sonalegrupper og medicinstuderende

Mundtlig praesentation, konfe-
rencer, tverfagligt kursus.

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus, vurde-
ring af gennemfort
opgave

Skal kunne héndtere vanskelige samtaler

Klinisk arbejde, kommunikati-
onskursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, God-
kendt kursus, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne formulere sin ortopaedkirurgi-
ske ekspert viden s& den egner sig til gen-
givelse i offentlige medier

Tverfaglig kursus

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus

5.4 Samarbejder
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Mil Leeringsstrategi Evaluering

Skal kunne samarbejde med patient med |Klinisk arbejde, ambulatorium. |Struktureret kollegial

henblik pa udferdigelse og effektuering bedemmelse, Dialog

af behandlingsplaner / patientkompliance over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne samarbejde med kolleger og |Klinisk arbejde, tvaerfaglig Struktureret kollegial

andet sundhedspersonale/praktiserende  |team/konference bedemmelse

leeger med henblik pa udfaerdigelse og

effektuering af behandlingsplaner

Skal kunne erkende og udnytte de person-|Klinisk arbejde, tverfagligt team |Struktureret kollegial

lige og faglige ressourcer og begransnin- bedemmelse

ger hos deltagere i tvaerfaglige teams

Skal kunne acceptere og respektere tvaer- |Klinisk arbejde, konference, Struktureret kollegial

faglige team-medlemmers udsagn og selv |tverfagligt team bedemmelse, Dialog

bidrage med relevant ortopadkirurgisk over portefoljeopteg-

ekspertise nelser

5.5 Leder og administrator

Mail Leeringsstrategi Evaluering

Skal kunne prioritere egen tid og egne Klinisk arbejde, kursus i ledelse, |Struktureret kollegial

ressourcer i forhold til at afbalancere
patientbehandling, ekonomiske aspekter

administration og samarbejde

bedemmelse, God-
kendt kursus, Dialog

andre aktiviteter over portefeljeopteg-
nelser
Skal kunne varetage lederrollen i behand- [Klinisk arbejde, kursus i ledelse, |Struktureret kollegial

lingsteams (operationshold, traumemod-
tagelsesteam, etc.)

administration og samarbejde

bedemmelse, God-
kendt kursus, Dialog
over portefoljeopteg-
nelser

Skal kunne varetage administration og
ledelse af et afgreenset omrade af afde-
lingens funktion

Klinisk arbejde, kursus i ledelse,
administration og samarbejde

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus, Dialog
over portefeljeopteg-
nelser

Skal kunne redegere for organisation,
funktion og finansiering af det danske
sundhedssystem pa lokalt, regionalt og
nationalt plan.

Kursus i ledelse, administration
og samarbejde

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus

Skal kunne prioritere og administrere
egen uddannelse

Klinisk arbejde, kursus i ledelse,
administration og samarbejde

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus, Dialog
over portefeljeopteg-
nelser

Skal kunne vejlede patienter 1 henhold til
patient-forsikringen og sagsgang ved
patient-klager

Kursus i ledelse, administration
og samarbejde, selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus

Skal kunne udfaerdige specialleegeerkleae-
ringer og redegere for lovgrundlaget her-
for

Kursus i ledelse, administration
og samarbejde, selvstudier

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus
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5.6 Sundhedsfremmer

Mil

Leeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne identificere og redegere for
den videnskabelige evidens for faktorer
af betydning for ortopadkirurgiske lidel-
ser (belastningssygdomme, arbejdsska-

Litteraturstudier, fremlaegge resultater
af kliniske studier, udarbejdelse af
informationsmateriale, patientinfor-
mation.

Struktureret kol-
legial bedemmel-
se, vurdering af
gennemfort op-

der, idraets- og trafikulykker, etc.) og gave

kunne anvende denne viden til forebyg-

gelse

Skal kunne anvende regler vedrerende Kursus, selvstudier Struktureret kol-
anmeldelse af bivirkninger, arbejdsulyk- legial bedemmel-
ker, erhvervssygdomme samt infektiose se

sygdomme

Skal kunne henvise til og samarbejde Klinisk arbejde, selvstudier Struktureret kol-

med sociale myndigheder og institutioner
ud fra geeldende sociallovgivning

legial bedemmel-
se, Dialog over

portefeljeopteg-
nelser

5.7 Akademiker

Mil Leeringsstrategi Evaluering

Skal kritisk kunne vurdere medicinsk litte-
ratur og laegelig praksis og kunne overfore

Case prasentation, review,
forskningstraning, selvstudier

vurdering af gennem-
fort opgave, Struktu-

vurderingen til klinisk anvendelse reret kollegial be-
dommelse
Skal selvstendigt kunne formulere viden- |Forskningstreening, fremleg- | Vurdering af gen-

skabelig baseret hypotese og udarbejde
projektprotokol og evt. gennemforelse af
videnskabeligt studie

gelse af resultatet i mundtlig
eller skriftlig form

nemfort opgave

Skal vere fortrolig med almindelige stati-
stiske metoder, kunne udfere simple bereg-
ninger og vurdere p-verdi og confidens-
interval

Forskningstrening, fremlaeg-
gelse af resultater 1 skriftlig
form.

Vurdering af gen-
nemfort opgave

Skal kunne videreudvikle uddannelsesfunk-
tionen overfor yngre kolleger, andre fag-
grupper og patienter

Pzdagogisk vejleder kursus,
varetage tutorfunktion i praksis,
deltage i undervisning

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus

Skal kunne vurdere, udfra kvalitetsudvik-
lingsprojekt og/eller MTV, fordele og
ulemper ved forskellige behandlinger

Forskningstrening, kursus

Struktureret kollegial
bedemmelse, God-
kendt kursus

5.8 Professionel
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Mil

Leeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne praktisere laegelig adferd i
overensstemmelse med legelovens fagli-
ge regelset (informeret samtykke, tavs-
hedspligt)

Klinisk arbejde, tvaerfagligt
kursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Godkendt
kursus

Skal kunne handle etisk redeligt i forbin-
delse med palliativ behandling af uhel-
bredeligt syge samt ved opher af behand-
ling ved livets afslutning

Klinisk arbejde, tvaerfagligt
kursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Godkendt
kursus, Dialog over por-
tefoljeoptegnelser

Skal kunne anvende hensigtsmeessig stra-
tegi for kontinuerlig fastholdelse og ud-
vikling af egen faglige kompetence

Klinisk arbejde, tverfagligt
kursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Godkendt
kursus

Skal kunne erkende egen personlige og

faglige styrke og begrensning, og kunne
inddrage andre kompetente krafter inden
for savel eget som tilgreensende specialer

Klinisk arbejde, tvaerfagligt
kursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Godkendt
kursus, Dialog over por-
tefoljeoptegnelser

Skal kunne bidrage med eksempler for
kvalitetsudvikling

Klinisk arbejde, tvaerfagligt
kursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Godkendt
kursus
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Malbeskrivelse for speciallegeuddannelse i ortopaedisk kirurgi

Hoveduddannelsen: Ortopadisk kirurgi
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Operative Arthroscopy

Authors: John B. McGinty MD; Richard B. Caspari MD; Robert W. Jackson MD, FRCS(C); Gary G. Poehling MD Date:
December 1995, Pages: 1296, Illustrations: 2056 Price: $299.00
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Malbeskrivelse for speciallegeuddannelse i ortopaedisk kirurgi

Bilag 2. Fokuserede ophold

Hoveduddannelsen: Ortopzdisk kirurgi
Parenkymkirurgiske kompetencer

Formal

Formélet med det fokuserede ophold pd parenkymkirurgisk afdeling er at give den orto-
padkirurgiske specialist tilstraekkelig indsigt og erfaring 1 at vurdere, primer behandle og
visitere akut tilskadekomne patienter med traumatiske lasioner svarende til abdomen.

Herudover er formalet at den uddannelsessogende opnar klinisk erfaring med en raekke
akutte tilstande inden for parenkymkirurgien og far opbygget en almen kirurgisk viden og

kunnen.

Den uddannelsessogende lege skal beherske diagnostik, opstilling af primare undersogel-
sesprogrammer og ivaerksattelse af indledende behandling ved folgende tilstande:

Mail

Leeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne vurdere akut abdomen inklu-
sive abdominaltraumer og postoperative
abdominale komplikationer

Vagtarbejde, stuegang, kursus

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne indlede behandling af akut
gastrointestinal bledning herunder bled-
ningshock

Vagtarbejde, selvstudier

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne stille indikation for udredning | Vagtarbejde, ambulatorium, |Struktureret kollegial
af perforation i fordejelseskanalen konference bedommelse
Skal kunne diagnosticere hernier i ingui- | Ambulatorium, selvstudier Struktureret kollegial
nalregionen og forreste bugvaeg bedommelse
Skal kunne diagnosticere og behandle Vagtarbejde, selvstudier Struktureret kollegial

urinretention, urosepsis og hamaturi

bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal under supervision kunne foretage
laparotomi

Operationsstue

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser
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Malbeskrivelse for speciallegeuddannelse i ortopaedisk kirurgi

Neurokirurgiske kompetencer

Hovedformélet med det fokuserede ophold péd neurokirurgisk afdeling er at give den orto-
padkirurgiske specialist tilstrekkelig indsigt og erfaring i at vurdere, primart behandle og
visitere akutte patienter med kranie- og neuro-traumer. Herudover er formalet at opné ne-

denfor nevnte kompetencer:

Mil

Leeringsstrategi

Evaluering

Skal kunne modtage, foretage primer be-
handling, udfere diagnostik, visitation og
transport af patienter med kranie- eller co-

Vagtarbejde, stuegang, selv-
studier, kursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Godkendt
kursus, Dialog over por-

ter med rodkompressionssyndromer, her-
under spinalstenose og cauda-equina syn-
drom

stuegang, selvstudier, kursus

lumnatraumer (specielt hos den bevidst- tefoljeoptegnelser
hedssvakkede patient)
Skal kunne diagnosticere og visitere patien- | Vagtarbejde, ambulatorium, |Struktureret kollegial

bedemmelse, Godkendt
kursus, Dialog over por-
tefoljeoptegnelser

Skal kunne diagnosticere og operere for
karpal tunnel syndrom

Ambulatorium, operations-
stue, kursus

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefeljeoptegnel-
ser

Skal under supervision kunne anlegge bo-
rehul i kraniet

Operationsstue, ferdigheds-
laboratorium

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal under supervision kunne foretage ope-
ration for lumbal diskusprolaps

Operationsstue

Struktureret kollegial
bedommelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser

Skal kunne tolke resultatet af neurofysiolo-
giske undersogelser, specielt EMG og ner-
veledningshastighed

Ambulatorium, stuegang,
selvstudier, kursus

Struktureret kollegial
bedeommelse, Godkendt
kursus, Dialog over por-
tefoljeoptegnelser
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Malbeskrivelse for speciallegeuddannelse i ortopaedisk kirurgi

Thorax- og karkirurgiske kompetencer

Formal
Formaélet med fardighedskurset i1 thorax- og karkirurgi er at give den ortopadkirurgiske
specialist tilstreekkelig indsigt og erfaring i at vurdere, primer behandle og visitere akut
tilskadekomne patienter med traumatiske thorax- og karlasioner. Herudover er formalet at
kunne diagnosticere og visitere arteriel insufficiens og at opnd nedenfor navnte specifikke
kompetencer:

Mal Leeringsstrategi Evaluering

Skal kunne modtage, diagnosticere, primer |Fardighedskursus, specia- |Struktureret kollegial
behandle og visitere patienter med thorax- |lespecifikt kursus, selvstudi- |bedemmelse, Dialog

traumer er over portefoljeoptegnel-
ser
Skal kunne anlaegge pleuradraenage Ferdighedskursus, klinisk | Struktureret kollegial
arbejde bedemmelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-
ser
Skal kunne foretage (ned-) tracheostomi Ferdighedskursus Struktureret kollegial

bedemmelse, Dialog
over portefoljeoptegnel-

ser
Skal kunne diagnosticere og visitere akut  |Fardighedskursus, selvstu- |Struktureret kollegial
og kronisk arteriel insufficiens og akut og |dier bedommelse
kronisk vengs insufficiens
Skal kunne suturere arterielle l&sioner samt | Ferdighedskursus Struktureret kollegial
foretage anastomoser som end-to-end eller bedommelse, Dialog
ved anvendelse af vene-patch over portefoljeoptegnel-

ser
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Bilag 3. Vejledende procedureantal

Den uddannelsessogende skal ved afslutningen af introduktionsforlebet, ud over malopfyldelsen
kvalitative vurdering, som kvantitativt have gennemfort:

e assistence til mindst 50 operationer,

og har veret operater ved
e mindst fem operationer af hoftenare femurfrakturer

¢ mindst fem andre tilfeelde af frakturbehandling, hvor der er foretaget intern eller
ekstern fiksation

e den diagnostiske del af fem knealeds-artroskopier.

Det forventes, at den uddannelsessogende ved udgangen af uddannelsen, udover at fa godkendt at
kompetencerne er erhvervet, mindst har gennemfort

25 totale ledalloplastikker

100 osteosynteser

50 artroskopiske indgreb

10 steorre amputationer pa underekstremiteten

10 ligamentsuturer/rekonstruktioner omkring led
10 artrodeser og/eller senesuturer
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