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Afdelingerne

Introduktionsuddannelsen i neurokirurgi bestar i @stdanmark af V2 ars anszttelse pa neurokirurgisk
afdeling pa Rigshospitalet og 2 ars ansattelse ved Videncenter for Rygsygdomme pa Glostrup
Hospital.

Neurokirurgisk afdeling pa Rigshospitalet varetager al kraniekirurgi i @stdanmark og har indenfor
visse neurokirurgiske omrader landsfunktion som hgjt specialiseret hospital. Pa Rigshospitalet
varetages ogsa behandlingen af intraspinale tumorer, frakturbehandling i rygsgjlen og maligne
rygsygdomme. Denne behandling varetages i samarbejde med ortopadkirurgisk afdeling og
onkologisk afdeling.

Ved Videncenter for Rygsygdomme varetages al behandling af degenerative rygsygdomme,
herunder stabiliserende rygoperationer. Afdelingen har nert samarbejde mellem specialerne
reumatologi, ortopaedkirurgi og neurokirurgi.

Formal

Formalet med introduktionsuddannelsen er at ggre den uddannelsessggende lege fortrolig med
arbejdet i det neurokirurgiske speciale og sikre en generel indfgring 1 kliniske, praktiske, teoretiske
og videnskabelige omrader, saledes at der ved afslutningen af uddannelsen kan tages beslutning om,
hvorvidt speciallegeuddannelsen i neurokirurgi er det rigtige valg. Godkendt uddannelsesforlgb 1
introduktionsstilling er en forudsatning for ansggning til hoveduddannelsen i et kirurgisk speciale.
Ca. 50 % af patienterne i1 de neurokirurgiske afdelinger er akutte, oftest via henvisning fra anden
hospitalsafdeling eller andet hospital. Malbeskrivelsen hvad angar de medicinske kompetencer er
saledes vaesentlig baseret pa opnaelse af kompetencer for initial diagnostik og behandling af akutte
neurokirurgiske lidelser herunder operativ behandling af patienter med intrakraniale blgdninger og
patienter med kranietraume. Herudover legges vagt pa at den uddannelsessggende udvikler sig
med hensyn til alle 7 legeroller.

Specialet neurokirurgi

Neurokirurgi omfatter diagnostik, behandling, palliation og forebyggelse af medfgdte og erhvervede
sygdomme samt lesioner i kranie, hjerne, hjernens kar og hinder, rygsgjle, rygmarv og perifere
nerver hos voksne og bgrn, hvor kirurgisk indgreb er aktuelt. Hovedgrupperne omfatter:
e Degenerative rygsygdomme: Diskusprolaps, forsn@vring af spinalkanalen, instabilitet af
rygsg@jlen, deformitet samt reumatiske degenerative forandringer
e Kraft og kraeftlignende sygdomme i det centrale og perifere nervesystem samt rygsgijlen
Sygdomme i nervesystemets vaskulare system: Kirurgiske sygdomme relateret til hjernens
og rygmarvens karsystem herunder spontane blgdninger
e Basalganglielidelser: Kirurgisk korrektion eller modulering af bevageforstyrrelser
¢ Neurotraumatologi, herunder kirurgisk og intensiv behandling af skader i det centrale- og
perifere nervesystem samt hoved- og rygsgjleskader
Medfgdte nervesygdomme: Hydrocephalus, rygmarvsbrok og kranie-/ansigtsdeformiteter
e Sygdomme i det perifere nervesystem f.eks. karpaltunnelsyndrom og perifere nerve/plexus
tumorer og skader
* Infektioner i det centrale- og perifere nervesystem med behov for kirurgi og/eller drenering



Laeringsmade

Introduktionslaeegen og den formelle vejleder skal fra starten vaere opmeaerksomme pa, at der sker en
kontinuerlig erhvervelse af kompetencer under uddannelsen. Lgbende, tet kontakt er ngdvendig.
Senest ved midtvejssamtalen skal der tages stilling til, om erhvervelsen af kompetencer er sket i et
tilstreekkeligt omfang, eller om der skal ggres en ekstra indsats pa udvalgte omrader. Man skal ogsa
her tage stilling til, om det overhovedet kan forventes, at malene kan nas, og uddannelsen kan
godkendes. Der er tale om minimumskompetencer.

Den vigtigste lering foregar ved det daglige kliniske arbejde pa sygehuset. Diagnostik leres
hovedsageligt i vagten og i ambulatoriet mens de operative ferdigheder erhverves pa
operationsgangen. Administrative, undervisningsmassige og andre ikke kliniske kompetencer
indgves 1 andre sammenhange.

Det er vigtigt, at leegen ggr sig klart, hvad malet er for de forskellige omrader og herefter ggr sig
konkrete overvejelser om, hvorledes de bedst kan nas. I nogle tilfelde vil det vaere ngdvendigt at ga
pa “kompetencejagt.” Herved forstas, at nar f.eks. nogle obligatoriske mal vanskeligt lader sig
opfylde ved arbejdet i hverdagen bgr legen opsgge leringssituationen.. Det kan f.eks. dreje sig om
deltagelse i visse typer af operationer, specielle ambulatoriefunktioner, den vanskelige samtale mm.
Vejlederen vil vere medansvarlig med at ’skaffe adgang” til disse gnskede leringsemner. Udover
det direkte kliniske arbejde omfatter ’laeringsrummet” ogsa en bevidst udnyttelse af afdelingens
konferencer, undervisning, ferdighedslaboratorium og selvstudium.

Definition af laeringsmetoderne

Selvstudium:

Den uddannelsessggende — med eller uden hjelp fra andre — tager initiativ til at definere sine behov
for leering, formulerer sine leeringsmal, tilegner sig viden og demonstrerer den gennem sine kliniske
funktioner. Det drejer sig om lesning af faglitteratur, herunder neurokirurgiske tidsskrifter
("Neurosurgery”, “Journal of Neurosurgery”, “Acta Neurochirurgica”, “British Journal of
Neurosurgery”, m.fl.), lerebgger, websider, samt lringsvideoer.

Mesterlzere:

Tilegnelse af viden og ferdigheder gennem fallesfunktion med erfaren l&ge (mester) under dialog
og (optimalt) efterfglgende felles refleksion.

Afdelingsundervisning:

En intern organiseret undervisning i afdelingen. Retter sig mod alle leger. Kan vere tilknyttet
konferencer med kollegaer, hvor der fremlagges og drgftes videnskabelige problemer.

Kursus:
I introduktionsuddannelsen indgar to obligatoriske generelle kurser hvis formal er at opna
kompetence indenfor padagogik, ledelse, administration, samarbejde (http://sst.dk/generelle
kurser). Kurserne udbydes af de regionale videreuddannelsesrad og omfatter:
e to dages kursus i Vejledning og peedagogik med fokus pa vejledning i klinikken
e to dages kursus i Ledelse, Administration og Samarbejde (LAS-kursus). Kurset er det fgrste
af i alt tre kurser. Kurset i introduktionsuddannelsen har til formal at give kendskab til
sundhedsvasenets opbygning
Tilmelding til de generelle kurser vil fremga af de 3 regionale uddannelsessekretariaters
hjemmeside: http://generelle kurser.




Evalueringsmade

Evaluering af kompetenceerhvervelsen foretages under dialog mellem legen og
vejlederen. Basis for dialogen er kompetenceniveauet som den prasenterer sig ved
kompetencekort, gennemfgrte audits eller en 360° evaluering. Nar en kompetence er erhvervet
attesterer vejlederen dette bade i uddannelsesbogens dokumentationsdel og i dens attestdel.

Vejledersamtale:

Er en samtale mellem den uddannelsessggende og vejlederen. Kan omhandle alle aspekter af
uddannelsen og strukturerer den overfor angivne dialog. Der henvises 1 gvrigt til afsnittet om
vejledning.

Struktureret observation i klinikken (SOK):

Observationen angar enkeltmal og struktureringen sikres via et (kompetence)kort. Kortet kan kun
anvendes ved superviserede funktioner og supervisor angiver ved “flueben” og underskrift, hvilken
kompetencegrad, der er opnaet. Underskriftsberettiget er den, der superviserer funktionen. Nar
kompetencemalet (angivet pa kortet med fed 0) er naet efter at kompetencen er trenet et antal
gange, angiver vejleder med sin underskrift dette i nederste reekke pa kortet.

Audit:

En struktureret kvalitetsvurdering mod i forvejen opstillede kriterier af udfgrte funktioner, f.eks.
journaloptagelse, operationsindikation (inkl. patientinformation).

360-graders evaluering:

Indgar som evaluering af kompetencer indenfor “samarbejder” “kommunikator” og
’leder/administrator” og gennemfgres ved afslutningen af introduktionsuddannelsen.

Fordelen ved den er, at der samles struktureret information ind fra mange personer, som har
forskellige funktioner i systemet. Det kan vare den administrerende overlege, den
uddannelsesansvarlige overlege, en specialeansvarlig overlege, en vejleder, afdelingssygeplejerske
fra sengeafdeling, operationsgang, sekretar etc., samt andre samarbejdspartnere udenfor afdelingen,
men af betydning for legens funktion i systemet, f.eks. en an®stesilege, en rgntgenlege,.

Metoden bestar i at l&gen bedgmmes af flere personer ud fra en rating skala, Bedgmmerne skal
have mulighed for direkte observation, hvilket giver en betydelig mere sikker bedgmmelse end fx
en udtalelse fra en eller to vejledere. Der er saledes mulighed for en meget alsidig bedgmmelse
Bedgmmelsen danner baggrund for vejledersamtaler, hvorunder leegens sterke og svage sider kan
drgftes.

Delmalsevalueringer under introduktionsstillingen:

Evalueringsart Antal
Kompetencekort 15
Audit 3
360" 1
Vejledning

Generelt:

Vejledning og evaluering under ansattelsen skal fglge Sundhedsstyrelsens retningslinjer for
”Vejledning og evaluering i den lagelige videreuddannelse” http://sst.dk/vejledning. Indeholdt i




Sundhedsstyrelsens retningslinjer for ”Vejledning og evaluering i den legelige videreuddannelse”
er funktionsbeskrivelsen af vejleder og den uddannelsesansvarlige overlege.

Introduktionslegen og vejlederen udarbejder i1 fallesskab en uddannelsesplan (individuel
uddannelsesplan). Den individuelle uddannelsesplan tager udgangspunkt 1 det regionale
uddannelsesprogram, idet der fokuseres pa 1) Evt. manglende kompetencer fra Basisuddannelsen,
2) Merit for allerede erhvervede kompetencer og 3) Omrader med sarligt fokus udover
uddannelsesprogrammet. Endvidere indeholder uddannelsesplanen en beskrivelse af vejen til at
korrigere 1) og til at na 3). Uddannelsesplanen godkendes af den uddannelsesansvarlige overlage.
Til evaluering, korrektion og indsatsfokus afholdes en rakke mgder mellem vejleder og
introduktionslaegen.

Obligatoriske:

Introduktionssamtalen:

Skal finde sted indenfor de fgrste 14 dage af ansattelsen. Her udferdiges den individuelle
uddannelsesplan og uddannelsesbogen gennemgas.

Faglige profil:

Den faglige profil beskriver de kriterier, som anvendes i udvalgelsen af den uddannelsessggende
leeges potentiale og egnethed til at gennemga en neurokirurgisk speciallegeuddannelse. Til
udvelgelsen anvendes et vurderingsskema, som anfgrer de kompetencer der som et minimum skal
vere opnaet og evalueret efter senest 9 maneders ansattelse efter pabegyndelse af
introduktionsuddannelsen. Vurderingsskemaet er forankret i den neurokirurgiske malbeskrivelse.
Den faglige profil vil samtidig danne baggrund for indholdet i1 en obligatorisk struktureret
ans@ttelsessamtale, som atholdes mellem den uddannelsessggende lege og ans&ttelsesudvalget for
neurokirurgi.

Slutevalueringssamtale:

Under sidste maned af ansattelsen. Her gennemgas og attesteres de resterende kompetencer, audits,
erfaringsomfanget mm. fgr udferdigelse af uddannelsens slutdokument (CS bilaget) og attestation
for tidsmassigt gennemfgrt uddannelse http://sst.dk/attest.

Ved behov deltager den uddannelsesansvarlige overlege i en eller flere af mgderne.
Introduktionslegen og vejleder mgdes 1 gvrigt ved behov.

Det er et feelles ansvar for introduktionslegen og vejlederen, at samtalerne afholdes til tiden. De
ved samtalerne udfyldte skemaer og den udarbejdede uddannelsesplan, skal efter samtalen afleveres
til godkendelse/orientering hos den uddannelsesansvarlige overlege.

Utilfredsstillende uddannelsesforlob

Den uddannelsesansvarlige overlege inddrages senest efter seks maneders ansettelse. I gvrigt
folges regels®ttet som angivet af Sundhedsstyrelsen http://sst.dk/kompetencevurdering.

Evaluering af den laegelige videreuddannelse

I henhold til ”Vejledning og evaluering 1 den laegelige videreuddannelse” http://sst.dk/vejledning,
skal introduktionslegen ved slutsamtalen evaluere kvaliteten af den uddannelse, afdelingerne har
givet. Dette sker ved samtalen, pa skemaform (pointgivning) og i prosaform. Skemaet og prosaen
distribueres i henhold til regionalt instruks. Evalueringen bruges til lgbende justering af
uddannelsen ved den uddannelsesansvarlige overlaege.

Herudover evalueres kvaliteten af uddannelsen ved afdelingerne gennem inspektorbesgg og rapport.
Der henvises til http://www.sst.dk/inspektorordning.




Matrix vedr. mal, laering og evaluering

Matrixen angiver malbeskrivelsens kompetencer indenfor de 7 lageroller. De skraverede mal og
evalueringer udggr den faglige profil og angiver de kompetencer der som et minimum skal vare
opnaet og evalueret efter senest 9 maneders ansattelse efter pabegyndelse af
introduktionsuddannelsen (se side 7). Den angivne evalueringsform (vejledersamtale,
kompetencekort, audit, kursusevaluering, 360°) fremstar detaljeret i uddannelsesbogen. I den er
ogsa listet antal operationer (og art) udfgrt superviseret under ansattelsen. Dette angiver leegens
erfaringsniveau og den enkelte operative kompetence kan fgrst godkendes, nar den matcher de af
DNKS angivne krav.

Medicinsk ekspert:

Efter endt introduktionsuddannelse skal legen kunne

Mal Konkretisering af mal Learing Evaluering
Patientforlgb Kranietraume Mesterlere (amb., vagt, Kort 1
SAH stuegang, konferencer) Kort 2
Selvstudium
ICH Afdelingsundervisning Kort 3
Intrakranial Neoplasi Kort 4
Hydrocefalus Kort 5
Subduralt h&ematom Kort 6
Kolumnafraktur Kort 7
Lumbal diskusprolaps Kort 8
Kraniekirurgi Ventrikulostomi Mesterlere Kort 9
(operationsassistance,
Kraniale adgange superviser‘et operation) Kort 10
Laboratoriegvelse
Selvstudium (tekstbgger)
Ventrikuloperitoneal Kort 11
shunt
Kolumnakirurgi Lumbale adgange Mesterlere Kort 12
(operationsassistance,
superviseret operation)
Laboratoriegvelse
Selvstudium (tekstbgger)
Medicinsk behandling Glukokortikoid Mesterlare (amb., vagt, Audit 1
stuegang, stuegang)
Trombose/hamostase | Selvstudium Audit 2
Antibiotika Audit 3
Organdonation Hjernedgdsdiagnose Mesterlere Kort 13




Laegeroller i gvrigt:
Efter endt introduktionsuddannelse skal leegen kunne

Mal Konkretisering Leering Evaluering
2 Journalskrivning Vagt, ambulatoriefunktion Kort 1,2,6,8.
Kommunikator
Undervisning Bed-side (stud. med.) Kort 14
3 Teamfunktion Vagt, ambulatoriefunktion 360°
Samarbejder Vagtfunktion
4 Arbejdsudfarelse Vagt, ambulatoriefunktion. 360"
Administrator Arbejdsplanlaegning skemal®gning
Undervisningskonference | Konferenceledelse Kort 15
6 Arbejdsfunktion Vagt, ambulatoriefunktion 360"
Professionel
Patientkommunikation Pargrende/patientinf. Kort 1,2,6,8
7 Litteratursggning Udarbejdelse af praesentation | Kort 15
Akademiker Evidensbasis Litteraturvalg

Undervisningskonference




