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SUNDHEDSSTYRELSEN

Fremtidens specialleegeuddannelse - del 1

- revision af de 7 laegeroller
- nyt format for malbeskrivelsen
- udviklingen af et kompetencevurderingsprogram

Fremtidens

Sundhedsstyrelsens projektgruppe speciallzege

— endring af den laegelige
videreuddannelse

Holdet i dag er
- Hanne Bramaholm, overlaege

¥+ O - Rikke Osvald Bang, specialkonsulent
- Helene Larsen, praktikant
5. november 2025 - Gitte Eriksen, ekstern konsulent/UKLO

Aarhus Universitetshospital



Program frem til frokost 12.30

Del 1; 10.30-11.00 bt

)
* Introduktion til arbejdet med fremtidens speciallaegeuddannelse ﬁ

[=
L7

=

- Hvor er vi kommet til & hvad er de naste skridt?

Del 2 11.00-12.40

* Jeres input til det videre arbejde
- Workshop 1; Malbeskrivelse
- Workshop 2; De 7 laegeroller

Del 3 13.30-14.00
* Walk and talk;

- Hvad skal Sundhedsstyrelsen veere saerlig opmaerksom pa i det videre arbejde med

fremtidens malbeskrivelser? Hvad er isaer vigtigt for jer som U-team?
iz

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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Et skridt tilbage &

processen kort......
V+O



Malet med revisionen af den laegelige videreuddannelsen
- "kick off” oktober 2020

Er at fremtidens laeger skal kunne imgdekomme de behov patienterne/borgerne har i
2040 og medvirke til at sikre lige adgang til sundhed og behandling

Delmal for projektet er:

eAlsidighed — at flere lzeger ogsé far en stgrre bredde i deres kompetencer

*Fleksibilitet - en mere fleksibel uddannelse, og at laeeger mere fleksibelt kan I@gse opgaver

eFaglighed - at |zeger udvikler kompetencer, der betyder, at behandlingskvaliteten er hgj

S@ren Brostrgm 22. juni 2022
”Sigtelinjen er et 20 ars perspektiv, hvor det vaesentlige er,
hvad har patienten brug for om 20 dr — det er ikke laegens eller systemets perspektiv!
Hvilket sundhedsvaesen, hvilken speciallege og kompetence @gnsker pt om 20 ar?”




Fremtidens specialleegeuddannelse
— afsaettet for arbejdet er.....

AFTALE OM
SUNDHEDS-
REFORM 2024

Fremtidens
speciallaege

— aendring af den laegelige
videreuddannelse

Bl Medicines Authority




Side 6

Fremtidens specialleegeuddannelse — processen til nu

Oktober 2020; Arbejde blev sat i gang

 Maj 2024; 20 anbefalinger i rapport om fremtidens

speciallaege offentliggjort maj 2024. Fremtidens

speciallaege

« Marts 2025; DNRLV godkendte, at SST satte gang i

Fremtidens "/

arbejdet med de fagrste anbefalinger speciallaege
— &ndring af den laegelige
- April 2025; Arbejdet opstartet i 3 grupper e
- 1. halvar af 2026; 1. del forventes afsluttet
u styrelsen

Danish Health and Medicines Authority


https://www.sst.dk/da/udgivelser/2024/Fremtidens-speciallaege
https://www.sst.dk/da/udgivelser/2024/Fremtidens-speciallaege

Anbefalinger

|
1. Kompetenceniveau for speciallaageanerkendelse

2 Klinisk kompetenceprofil for nyuddannede leeger og bevarelse
af klinisk basisuddannelse

3 Videreuddannelsens varighed

4. MNationale specialebeskrivelser der beskriver kerneopgaver
5. Mye malbeskrivelser der styrker feelles kompetencer

6. Fleksibilitet og merit

7. Modemisering af de syv la=geroller

8 MNye kriterier for specialer

g  Oprettelse af funktionsmodel med faeslles uddannelsesindhold for Klinisk bickemi.
Klinisk immunologi og Klinisk mikrobiologi

10.  Modernisering af funktionsmodellen i intern medicin

11 Flere faelles kompetencer i de kinurgiske specialleegeuddannelser

12, Det akutmedicinske speciale
13. Efteruddannelse der styrker specialla=gekompetencen
14. Fagomradeuddannelser og fagomradekriterier

15  Systematisk kompetencevurdering i alle videreuddannelsesforleb

16 Tilpasning af specialespecifikke og generelle kurser

=
17. Forskningstra=ning erstattes af kursus i anvendelse af forskning og kvalitetsarbejde speCIallage

18 Medicinsk paadagogisk understettelse af uddannelsesopgaven ol aendring af den laegellge

19.  Kvalitetsudvikling af den le=gelige videreuddannelse | almen- videreuddannelse
og specialla=gepraksis

20. Koordineret dimensionering og prognose

Danisn meat ang meaicines Authority



De fgrste trin i arbejdet i SST...
v+



Et feelles og forstaeligt sprog er vigtigt .....

Nye definitioner pa
begreber
august 2025
Fremtidens Opgaver 08
specialleege kompetencer hanger nu
T W sammen

Skrevet i 2023

&

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Tabel 14. Beskrivelse af opgaveniveauer for laeger og speciallasger

Opgave Beskrivelse

Specialets kerneopgaver Specialle=gen kan varetage de mest almindelige leegelige opgaver
i forbindelse med de fleste patienter, der behandles inden for

specialets omrade, pa sygehus, | specialleegepraksis eller i almen

praksis. "Beslaegtede specialer”
Opgaver i beslaegtede specialer Specialleegen kan varetage opgaver i beslaegtede specialer, _ & n d rEt til ” Fa I I es O pgave r”

som er hyppige i forbindelse med varetagelsen af eget speciales
kunne varetages af lasger indenfor en gruppe af beslaegtede Og fortsat pa SpECIa/ISl'nlveau

Speciallaege

kerneopgaver. Der er tale om opgaver, som med fordel vil
SpeCia I I&ge specialer. Med beslaegtede specialer menes specialer, hvor
der er et opgavefeellesskab, fx feelles patienter, procedurer/
metodefaellesskab eller andre relevante faslles kompetencemal

Lt : ”» g ”»
il Generalist opgaver
Generalistopgaver Leegen kan varetage generelle opgaver, der ikke herer til pa .
specialistniveau, som skal leses dér, hvor patienten er. - an d ret t| I "G enere I Ie (o) pgave r”
Basale opgaver Leegen lasrer under KBU at varetage basale opgaver indenfor Og nu med progre.SSion tl/ SpeCialiStniveaU

blandt andet vurdering, initial behandling, kommunikation,

varetagelse af konsultation, udskrivelse og vagtfunktion.

&

styrelsen
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Det nye faelles sprog .......

* Basale kompetencer er kompetencer, der tilegnes af den nyuddannede laege i
lpbet af KBU.

* Generelle opgaver, dvs. opgaver, der kan varetages af laeger og speciallaeger fra
alle specialer. Skal Igses ved, at leeger har generelle kompetencer pa forskellig
kompetenceniveau. Erhverves som formel og uformel laering gennem hele karrieren.

* Kerneopgaver, dvs. de mest hyppige laegefaglige opgaver i forbindelse med de
patienter, der ses indenfor specialets omrade pa sygehus, i specialleegepraksis eller i
almen praksis, herunder ogsa kerneopgaver, der samtidig varetages i flere specialer.
Skal I@ses ved, at speciallaeger i specialet har kernekompetencer.

* Faelles opgaver, dvs. opgaver hos en patient/i et patientforlgb der varetages i taet
sammen med andre specialer, men hvor hvert speciale har egen opgave. Kan betyde
at det er faelles kompetencer mellem 2 specialer. .

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Begreber i specialleegeuddannelsen....

Skal alle laeger
varetage og
vedligeholde
livslangt

Faellesopgaver i speciale
A, BogC

oo oeee —_

* Progression

Speciallaege
niveau

over tid
« Tilpasses til

|. Speciale A
Kerneopgaver

KBU
niveau

de opgaver
laegen skal
lgse

« Fastholdes og
udvikles ved
at "ggre” |
klinisk
praksis

——
der var

S%}ndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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SUNDHEDSSTYRELSEN

Hvad er sat i gang i 20257
v+



Sammenhangende processer — A fgr B.....

Omistilling

Specialebeskrivelser

Kerneopgaver for hvert af de
leegelige specialer,
udviklingsperspektiver og
potentiale for omstilling

Specialeplan

Anbefalinger for specialets
hovedfunktionsniveau samt krav
til varetagelse af
specialfunktioner

Sﬁndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Udarbejdelse af

Specialebeskrivelser specialebeskrivelser

Intern forarbejde i
Sundhedsstyrelsen

Ansggning til

Revision af specialevejledninger landsfunktioner

Specialeplan

Forberedende
arbejde
nationalt

Klarggrelse af nyt format og
afprgvning i pilot projekter

Malbeskrivelser

Udarbejdelse af malbeskrivelser

S%}ndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



3 Anbefalinger - et feelles mal

Nyt faelles
kompetence-
vurderings
program

Fundament og rammer for
arbejdet med fremtidens
malbeskrivelser

Faelles format for
fremtidens
malbeskrivelse

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Opgaven er at komme med
Anbefaling til....

Falles format for fremtidens malbeskrivelser samt
anbefalinger til en baeredygtig model for udarbejdelse og
lpbende revision

En revision/modernisering af de 7 laegeroller sa de er
tidssvarende og passer til fremtidens sundhedsvaesen. De
reviderede laegeroller skal indga i fremtiden
malbeskrivelser

Et feelles kompetencevurderingsprogram, der skal bruges i
fremtidens malbeskrivelser, og med fokus pa kvalitet, der
understgtter systematisk kompetencevurdering

Praemisser:

v" Malbeskrivelsen skal veere
kompetencestyret

v Der skal bruges
kompetencevurdering

v Der skal vaere 7 laegeroller

v Lgsningen skal vaere praktisk
anvendelig

S%}ndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority




Side 19

Hvad skal vi ikke nu?

* Lave de nye malbeskrivelser
* Arbejde med kurserne

* Arbejde med forskningstraeningen

* Formulerer konkrete kompetencer
* Implementere anbefalingerne

* Forholde os til varighed af specialleegeuddannelsen

&

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Organisering

Ekspertgruppe
Nyt format for
opbygning af

malbeskrivelser

Helle Aaskoven (SYD)
Hanne Bramaholm Hager (SST)

SST - Enhed Uddannelse
Claus Malta, Enhedschef

SST projektgruppe
Hanne Bramaholm Hager,
Rikke Osvald Bang,
Iben Kragh Rasmussen & Gitte Eriksen

Ekspertgruppe
Udvikling af et
kompetencevurderingspro

gram Mads Skipper (NORD)
Gitte Valsted Eriksen (SST)

Det Nationale Rad for
Laegers Videreuddannelse

Forretningsudvalig
Nationalt Rad for Laegers
Videreuddannelse

Ekspertgruppe
Modernisering af

de syv lageroller
Kristine Lundsgaard (@ST)
Rikke Osvald Bang (SST)

iz

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Specialer (12) _

Akutmedicin 2 Hvem er de 3 ekspertgrupper?
Almen medicin 1
Anzestesi N oot som |
Barn og 3 HU-laeger 3
Gynaek(_)logl & 3 Overlaege 5 LMP 5
Obstetrik PKL 9
. Ledende overlaeger 1
Intern Medicin 4 I alt 14
: : UAO 8
Kirurgi 2 19 h T : q
. . UALO 3 ar elier er 1 gang me
Ortopaedkirurgi 1 UKO/UKLO p masteruddannelse medicinsk
Patologi 1 padagogik eller
Psykiatri 5 Antropolog 1 organisation/ledelse
Paediatri 2
Samfundsmedicin 1 UKO/UKLO; Uddannelseskoordinerende overlaege/ledende overlaege.
UAO/UALO; uddannelsesansvarlig overlaege/ledende overlaege
Andre 1 PUF; paedagogisk udviklende funktion. PKL; postgraduate klinisk lektor (Nord/@st). LMP; Lektor i
(a ntro poO | og i ) medicinsk paedagogik (Syd)
27 g

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Side 23

Kvalificering og indhentning af data fra Malbeskrivelse
interessenter: PKL mode @st 25. sept

PUF mg@de Syd 26. sept
Bilaterale mgder: Slagelse 28. okt
SR RN e Arsmgde AUH 30. okt

« Laegeforeningen _
: Temadag specialer 4. nov

7-roller

UKYL kursus @st 8 sept
Arsmgde Randers 25 sept
PKL mgde @st 25 sept

PUF mgde Syd 26. sept . KV-program
Survey til DNRLV . Arsmgde Randers 25. sept
Interview CanMeds arrangementer: PUF mgde Syd 26. sept
«  Arsmgde AAUH Me@de med MediSkill 30. sept
A SEEET L O 24/11 KV-survey - 500 svar i
Arsmgde AUH 30. okt * UAO seminar Syd o y
Patologi m¢de 3. nov * Praesentation pa Arsm¢de AUH 30. okt
' fdelinger /fora i )
Temadag specialer 4. nov . Patologi mgde 3. nov

Temadag specialer 4. nov



Side 24

Den overordnede tidsplan for arbejdet i 2025

- Aug/okt

(

Kommissorier
& udpegning

B

\

-/

Kick-off &
analysefase

\ J

indhentning af

Bilaterale mgder og

fra interessenter.......

data

! |

N

a “

N\

Kvalificering
| gruppen &
pa tvaers

Endelige

Praesentation
& drgftelse
DNRLV

produkt &

Mgde 1
Mgde 2

— Okt/nov ‘ c

_

Ekspertseminar Mgde 3

6-8 oktober

Sﬁndhedsstyrelsen

—

( )

J

Jan-mar
2026

Hgring,
feerdigggrelse

& godkendelse

~

J

_

Danish Health and Medicines Authority



Side 25

Estimeret tidsplan for det resterende arbejde

-

o

~
e Interessent
Hgring
omkring ny
skabelon,
laegeroller
mm.
/
Vinter 2026

ﬁ[ Forar 2026

e MB Skabelon
feerdigggres

* KBU MB
pabegyndes

- /

e Speciale-
beskrivelser
feerdige

Sommer
2026

\

e Beskrivelse af
generelle
kompetencer

e KBU
malbeskrivelse
feerdigggres

\

" Efterar

2026

&

Forar
p . 2027
° Reovision af o Revisoion
malbeskriv af malbe-
elser §krive|ser
L starter ) |S41 _
2027-?
N S
styrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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SUNDHEDSSTYRELSEN

Vi har brug for jeres hjzelp!
v+



3 Anbefalinger - et feelles mal Workshop

Nyt faelles
kompetence- Falles format for

vurderings fremtidens

program malbeskrivelse

Fundament og rammer for
arbejdet med fremtidens
malbeskrivelser

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Nyt program til
kompetencevurdering
- kort appetizer.....

Og tusind tak for alle jeres svar pa survey....

styrelsen
Danish Health anc

and Medicines Authority



DNRLV vurdering;
"der skal veere en
markant forbedring”

15. Systematisk kompetencevurdering i alle videreuddannelsesforlob

Fremtiden‘s Der skal veere en markant forbedring i udbredelsen af systematisk kompetencevurdering, og det

speciallaeg e Nationale Rad lfor Laegers Videregddannelse afta.ler én eller flere feelles nationale ind.ikatorer, som
BTN Lecelige ressourceffektivt kan anvendes, til at folge op pa i hvilket omfang kompetencevurdering sker syste-

videreuddannelse matisk og professionelt. Samtidig stilles krav til valg af operationelle mal og kompetencevurde-
ringsmetoder i malbeskrivelsen (anbefaling 5) og der ivaerksaettes tiltag, der styrker udvikling af de
medicinsk-paedagogiske kompetencer (anbefaling 18).

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Arbejdsgruppens opgave er jf. Kommissoriet

« At sammensatte et kompetencevurderingsprogram, der understgtter systematisk

kompetencevurdering og vurdering af laegens kompetencer indenfor alle syv laegeroller dvs.
helhedsperspektivet

- At de obligatoriske kompetencevurderingsredskaber i mélbeskrivelsen skal veere
praktiske (= anvendelige) og opfylde fastsatte kvalitetskrav

* At reducere antallet af kompetencevurderingsredskaber pa tveers af alle specialer

- At belyse og inddrage muligheder for digitalisering af det samlede
kompetencevurderingsprogram

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Brug af KV redskaber i
Danmark

’De baerende

- En herog nu analyse . . ’
principper

- Erder nye pa vej?

- vurdering af progression,

& formativ/summativ

Opbygning af KV
program og redskaber

Specialernes
autonomi i valg af KV-
metoder

- Hvordan understottes bade
leering og vurdering?

- Hvordan vurderer vi hele
leegen?

- Frit valg/reguleret?

Belyse muligheder for digitalisering
Beskrive behov for statte tilimplementering i malbeskrivelserne Authority
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SUNDHEDSSTYRELSEN

Ekspertgruppens bedste bud

- et nyt kompetencevurderingskoncept og program for lzering og udvikling

En dansk model med inspiration fra “Programmatic Assessment”

MEDICAL TEACHER MEDIGA_L .
2021, VOL 43, NO. 10, 1139-1148 TEACHER |'iir":, Taylor & Francis

https:/fdoi.org/ 1010805014 2159 2021.1957088

a ‘]PEN AC‘:ESE W) Check for updsies

Ottawa 2020 consensus statement for programmatic assessment - 1.
Agreement on the principles

Sylvia Heeneman?, Lubberta H. de Jungb, Luke J. Dawson®, Tim J. Wilkinson® (&, Anna Ryan®,
Glendon R. Tait', Neil Rice® (®, Dario Torre" , Adrian Freeman® and Cees P. M. van der Vleuten'




Kompetencevurdering
ed forskellige
redskaber

Den endelige
godkendelse af et forlgb
- en formaliseret
kollegial vurdering
- "Vejlederfora”

Midtvejs
IIStop opll

=
Observationer
Refleksioner

Dialoger -
Feedbacker ™ \

Vurderinger "Triangulering"
flere datakilder

Nye laeringsmal




Fokus pa kvalitet af redskaberne Ko %
- gge anvendelighed & leeringseffekt... l A

(Krav til sammensaetningen af KV metoder i malbeskrivelsen \

 En overordnede anbefalinger til valg af metoder
« En ny ramme for vurderingen af, hvor nyttigt et KV redskab er
« et hjeelpeveerktoj til specialeselskabernes valg af redskaber

- KV redskaber skal veere designet sa de bidrager til bade laering
og dokumentation af uddannelseslaagens progression

\\ « En anbefaling til design af KV redskaber /

Digitalisering - ja tak iuit styrelsen

Danish Health and Medicines Authority




Og nu til
Workshop 1

Sﬁndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Nye Malbeskrivelser

styrelsen
Danish Health z

ralth and Medicines Authority



Nye skabelon og proces for udarbejdelse af
malbeskrivelser

Nye madlbeskrivelser, der styrker feelles kompetencer

Der skal udvikles et nyt format og en ny proces for malbeskrivelser, sa
speciallaegeuddannelsen far et faelles og tidssvarende kompetencenlveau pa tveers af

specialer.

De nye malbeskrivelser skal indeholde:
- Specialespecifikke kompetencer til varetagelse af specialets kerneopgaver
 Faelles kompetencer for beslaegtede specialer
 Generelle kompetencer som alle speciallaeger skal besidde

Malbeskrivelserne skal veere konkrete, malbare og anvendelige i klinisk praksis,
med tydelige laeringsstrategier og kompetencevurderingsmetoder.

Sﬁndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Hvad ved vi fra tidligere ? —
Pget fokus pa medicinsk psedagogik

« (Aget inddragelse af medicinsk paedagogisk hjzlp i SST, pkl, Amu osv.

- Tidstro laegeroller

- Faelles mal

- Definition af mal og kompetencer ud fra f.eks. EPA, Sygdomsbilleder eller
lign.

- Balance mellem generel og detaljer

« Opkvalificering af de laeger der skal revidere MB

Sﬁndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Proceshjzelp

« Stgrre samarbejde med SST i processen

« Kick off mgde med SST ved opstart

« Task force administrativt og paadagogisk

« Mulighed for mindre rettelser uden stor godkendelsesproces
« Sikre bredde i MB udarbejdelses gruppen i specialet

« Samarbejde pa tveers af specialer

 Inddrage andre parter ved behov eks. patienter

« Fuld digital integration med andre vaerktgjer

S%}ndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Implementering og “drift”

Behov for central implementeringsstrategi
« Involvering af interessenter
 Fokus pa implementering af kompetencevurdering i hele landet

. Sikre malrettet obligatorisk kompetenceudvikling til alle
vejledere og uddannelseslaeger med fokus pa

kompetencevurdering og feedback

« Fast interval for revision / genbesgg af MB

S%}ndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



SST's drem — format for fremtidens malbeskrivelse

Forenklet kort og praecist.

Ensartet ramme for alle specialer — ikke "bare” en skabelon.

Ens kompetencer skal beskrives ens i beslaegtede specialer.
Kompetencer der tager udgangspunkt i f.eks. Opgavelgsning.
Progression gennem uddannelsen sa kompetencer bygger pa hinanden.
Digital integration af relevante platforme og mellem specialer.

Bygger pa anerkendte medicinsk paedagogiske metoder og der anvendes
samme metoder i alle specialer dog med forskellig veegtning efter

specialet. .
Sundhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Ny skabelon til malbeskrivelser

Begynder Avanceret begynder Kompetent Kvalificeret/kyndig Ekspert
Lav selvstendighed Begraenset selvstzndighed | Delvis selvstandighed Hej selvstzndighad

Generel kompetence | Her beskrives

nr.? kompetencen, eksempler
pa lzringsstrategier samt
hvorledes der
kompetencevurderes

Faelles kompetence
nr.?

Efter specialisering

|

|

|

|

1

1

|

Kernekompetence =
nr.? I
|

|

|

|

|

Til beskrivelse af kompetence pa kompetenceniveauerne kan benyttes falgende taksonomi:

petent: ificeret/| ig:
Generelle kompetencer Kompetent Kvalificeret/kyndig
e ' : ‘anvender’, 'udfarer’, ‘anvender’, ‘udfarer’,
Kernekompetencer identi : ‘demansirerer’, ‘prioriterer’,

erer’, "strukiurerer’,

r, ‘udizerdige

formidler’, "evaluerer’, fa 3 :
reflekierer’ og ‘filpasser. '3 ester, justerer' og
‘disseminerer’.

S%l?ndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Eksempel pa 3 kompetencer

Kompetencer

Begynder

Lov selvstndighed /
Lerv kompleksitef |
problemstiliingerne

Kender og forstir
uddannelsesdokumenterne
(mdlbeskrivelse,
uddannalsesprogram og
uddannelsesplan).

Saetter mdl for agen leving, opsager
rebevante eringsitrategier og
benytter relevante
kompetenvurderings-metoder med
witjledaer.

Evner ot udarbejde egen individuel
uddannelsesplan under supervision
af vejleder.

Leringsstrategier [eks):
Leringskursus

Kompatencevurdering:

Avanceret
begynder

Begraenset sefvstendighed /
Begraznset kompleksitet i
problemstillingerne

Patienten med smerter

(medicinske, kirurgiske og
almenmedicinske specialer)

Genkender of rrog ph smerter
haos patienten.
er, lokaliserer og

beskriver smerter hos patienten

Forsidr o konfererer basal
smertebehandlingsplan

Kompetencevurdering:

Definerer of kiassificerer
smertetypen

Valger og proktiserer relevant
smertebehandling

Graviditeten
{eksempel fra Gyn/Obs)

Beskriver den normale graviditet

Kender elementerne i den normale
SVANEreamsong

Udfgrer og reagerer relevant pi
standard objektiv undersagelse af

an gravid

Kvalificeret /
kyndig

Hayj selvsteendighed /
Haj kompleksitet i
problemstillingerne

Kompetent

Delvis selvstaendighed /
Betydelig kompleksitet i
problemstillingerne

integrerer grundlzggende
volsenpedagogiske principper |
egen undervisning, sami i
supervisipnen af yngre kollegaer.
Priariterer og bidrager til felles
laering i aldelingen, samt
undervisning af patienter /
pararende og andre faggrupper.
Monitorer egen l&ring

sstrategier (eks):
pé undervisning

CUMSUS

Kompetencevurdering:

Monitorerer of evoluerer

smerterne hos patienten

Reflekterer over smerte-behandling
of Mipasser den relevant

Kmmpetencevurdering:

Redegere for forskellige patologiske
tiktande under graviditeten

Ekspert

Generelle komp.

Feelles komp.

Kernekomp.




Proces for udarbejdelse af de nye malbeskrivelser

S%z’ndhedsstyrelsen
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Nyt format til malbeskrivelser

Proces:

Veelg en af kompetencerne pa det udleverede ark med eksempler, forsgg i gruppen at
oversaette kompetencen til brug i et uddannelsesprogram.

1. Hvordan kan | i praksis anvende kompetencerne til at udarbejde et
uddannelsesprogram?

2. Hvordan fungerer det med de 4 trin for progression under uddannelsen (Begynder,
avanceret begynder, kompetent, kvalificeret kyndig)?

3. Hvad skal der til for at den kommende malbeskrivelse bliver anvendelig i hverdagen i
klinikken?

4. @vrige refleksioner

s
(svarene skrives i padlet) Sundhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Side 49

Skadestuepasser-sang - uddannelseslaegens fgrste dag

Overlagen synger:

1. Nar en skadestuepasser

passer skadestuens pladser

Og det veelter ind med ankler og med bylder og
eksem

Ma man ta’ en ting ad gangen

Li" ha’ styret kaffetrangen

Traekke vej'ret ned i maven og seet’ tingene i system

2. Hvis du ik’ vil lave det hele

Ma du lede og fordele

Seaette sygeplejerske, portgr og sekretaer i gang
Lad studenten tag’ journaler

Pa de gamle fede hvaler

Mens du selv opmaerksomt lytter pa modellens
klagesang

3. Mens du tager tid pa veer

Kan du tyde EKG'er

Laegge gips pa ham til venstre og gi’ ham til hgjre drop
Og sa tager du hystaden

Sparker hende ud pa gaden

Be'r de andre sta tilbage mens du stgder pa et stop

(Yngre laege: et stop? Overlaege - ja, et HIERTEstop!)

4, Har du styr pa det akutte

Sa kan resten bare smutte

Send dem hjem til egen lazege med en krykke og et smil
Har de stadig ik’ forstaet

At vi ik” kan ggre noget

Kan de fa en fin forbinding og et halvt gram panodil

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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Skadestuepasser-sang - uddannelseslaegens har klaret
xerterne...

Uddannelseslaagen synger:

1. Nar en skadestuepasser 3. Har du styr pd det akutte

passer skadestuens pladser Sa kan resten bare smutte

Og det veelter ind med skudsar, kraniebrud og Send dem hjem til egen laeg” med en forbraending og et
hjertestop smil )

M& man ta’ en ting ad gangen Har de stadig ik’ forstaet

Holde sekretzeren stangen At vi ik” kan ggre noget

Lad’ patienter vaer’ patienter og sld begge benene op Skal de ha’ et los i rgven og et kilo panodil...

2. 0Og hvis hvalen stadig fader

Mens modellen star og blgder

Skal de ha’ et drop i armen med et kilo gips omtrent
Og nar du har faet startet

Genoplivnings-apparatet

Skal du stgde hardt og laenge til det lugter brunt og
braendt

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority



De syv laegeroller
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En iterativ proces
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Nedsaette ekspertgruppe

Indhente input fra
interessenter (eksisterende
viden suppleret hvor relevant)

Indhente input fra

Mgde med CanMEDS

interessenter (eksisterende ' Teste og kvalificere indhold Feerdigggrelse/klarggrelse af
. | i moderniserede laegeroller anbefalinger til lzegeroller til
viden suppleret hvor relevant) med diverse interessenter NRLV - frist 21. nov.

Hgring
Samling af input
Gennemskrivning

Fgrste mgde - 20.
august

A\

Andet mgde - 18.
september

A\

_ ) Tredje mgde - 10.

A\

A\

Afdaekke relevante
interessenter

Gruppering af input fra
interessenter
/pdbegynde

interessentanalyse

Formulere lzegeroller med afsaet i
ineteressentanalyse, CanMEDS og
de nuvaerende lzegeroller.
Koordinere struktur og indhold
med de gvrige grupper

Mgde NRLV - 17.
december

2\

Sidste kvalificering af
lzegeroller og anbefalinger
til implementering

Kommentering og
godkendelse

S%pndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority

Forar 2025

A\

Konkrete bud pa
operationalisering ind i
o .
malbeskrivelser




Side 53

Interessenter

« Andre sundhedsprofessionelle

* Fremtidsforskning

» Universitet og forskning

 Innovation, Al og teknologi

» Kvalitetssikring og patientsikkerhed

 Ledelse og organisationsforstaelse

« Patient- og parerende inkl. udsatte grupper

« Samfundet - det politiske perspektiv (Sundhedsstrukturreformen)

« Uddannelseslaeger

» Klima, baeredygtighed, "one health® og "planetary health® fra foreningen “Laager for
Klimaet’

« Sundhedspolitik fra "Sundfornuft - Teenketank for sundhedspolitik”

 Det naere sundhedsvaesen

» Postgraduate Kliniske Lektorer og Paedagogisk Udviklende Funktion

» Supplerende perspektiver fra NRLV .

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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Fokus for moderniseringen af laegerollerne

; ) Tendenser fra interessentanalysen
Revidere laegerollerne, sa de afspejler den aktuelle

udvikli_ng i _sundhedsvaesenet (jf. LVU rapport og _ Den rivende teknologiske udvikling

kommissorium) udfordrer leegen pd bdde viden og
feerdigheder, og som modsvar hertil

Herudover er fglgende overvejelser lagt til grund for skal laegens kompetencer som

moderniseringen: menneske styrkes. Evner
som refleksion, relationsdannelse,

tilpasningsdygtighed, prioritering og
helhedsperspektiv er kommet mere i
fokus samtidigt med at leegen ogs8 skal
kunne kvalificere og supplere

- Sikre anvendeligheden - ggre rollerne mere
operationelle og handlingsanvisende for den
enkelte laaege

’ S?kre a_t rollerne er praksisnzere teknologien via abstrakt og kritisk

« Sikre titlerne er selvforklarende taenkning samt innovation og udvikling
ar nye lgsninger pa fremtidens

Hvis indholdet andres - bgr titlerne ogsa aendres udfordringer.

styrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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7 nye lzegeroller - oversigt over titlerne pa leegerollerne

Nuvarende laegerolle (2013) Moderniseret laegerolle (2025)

(udkast)
Medicinsk ekspert/laegefaglig _, Den laegefaglige kerne/Den kliniske

beslutningstager

Kommunikator — Den relationsdannende laege
Samarbejder ~

Leder / administrator/organisator — Den ledende lzege
Sundhedsfremmer —— Den samfundsorienterede laege

Akademiker/forsker og underviser — Den lzerende laege

—~ Den udviklende laege
Professionel —— Den professionelle laege

oz
styrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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Et eksempel
Kommunikator + Samarbejder - Den relationsdannende laege

Den relationsdannende laeage

« Skaber tillid, naervaer og motivation

« Kommunikerer klaret, indkluderende og situationsbevidst
 Faciliterer samarbejde og feelles beslutningstagen

« Tager ansvar som tovholder og brobygger

» Skaber respektfuldt samspil pa tvaers af kultur og faglighed
« Handterer uenighed og konflikt konstruktivt

Nye elementer

o Relationsdannelse med patienter og kolleger
Empati, nysgerrrighed og aktiv lytning
Meta-kommunikation og konfliktlasning
Facilitering af faelles beslutningstagen
Kulturel forstaelse og psykologisk tryghed

Stundhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority
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Kvalificering af de syv laegeroller - AUH den 30. oktober

- Laes udkast til de syv laegeroller - 10 minutter
* Fordel rollerne 'Skribent' og 'Ordstyrer’

- Droft titlerne pa de syv leegeroller med afsaet i spgrgsmalene
oHvad er jeres tanker om titlerne?

oHvordan daekker rollerne, hvad fremtidens laeger skal kunne? Mangler der
noget?

- Tag forskellige hatte pa:
o'Ja-hatten' - hvad er styrkerne?
o'Den kritiske hat' - hvad er udfordrende?

- Husk at notere jeres gode input i Padlet, s3 ekspertgruppen kan fa det.
- Brug anonymisering Sﬁndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Del 3 — efter frokost

Walk and talk;

* Hvad skal Sundhedsstyrelsen veere saerlig
opmaerksom pa i det videre arbejde med
fremtidens malbeskrivelser?

 Hvad er iseer vigtigt for jer som U-team?

Jeres input via Padlet

S%pndhedsstyrelsen

Danish Health and Medicines Authority



Afrunding pa formiddagen
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En stor tak for jeres input..... é Vé
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