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Introduktionsstillinger i Akutmedicin i Danmark

- En gennemgang af introduktionsuddannelsens

uddannelsesprogrammer
Abstrakt

BAGGRUND Akutmedicin er det yngste laegefaglige speciale i Danmark, oprettet i
2018. Uddannelsen bestar af en 1-drig introduktionsuddannelse og en 5-arig
hoveduddannelse. Introduktionsuddannelsen i akutmedicin er opbygget med
kompetencer i forhold til elementer fra saerligt specialerne intern medicin, kirurgi og
ortopaedkirurgi. Uddannelsesprogrammerne kan vere forskelligt struktureret med
Formalet med studiet var at

henblik pa opnaelsen af mélbeskrivelsens krav.

undersgge de forskellige strukturer i uddannelsesprogrammerne for
introduktionsuddannelsen i Akutmedicin i Danmark.
METODE Alle blev

uddannelsesprogrammer indhentet fra de tre

videreuddannelsesregioner i Danmark i marts 2020. Vi gennemgik alle
programmerne og indsamlede felgende data: Tid i hvert hovedspeciale, kurser i
uddannelsen, mulighed for traening af teamlederrollen ved kritisk syge patienter samt
uddannelse i point-of-care ultralyd (POCUS).

RESULTATER 20 af 21 akutafdelinger i Danmark har uddannelseslaeger i
introduktionsuddannelsen i akutmedicin. Nogle afdelinger er rene akutmedicinske
afdelinger, andre har struktureret uddannelsen ved at legge specificeret oplaeringstid
i andre specialer. 7 af 20 har forud specificeret tid i kirurgi. 10 af 20 programmer har
specificeret tid i handtering af ortopaedkirurgiske skader, hvor det ikke er del af den
akutmedicinske del. 14 af 20 programmer angiver mulighed for at deltage i kurser
sasom Advanced Life Support. Kun 3 af 20 programmer angiver mulighed for
yderligere uddannelse i POCUS, ud over den obligatoriske uddannelse i
ultralydsvejledt perifert venekateter. 7 af 20 programmer angiver mulighed for at
deltage i primear vurdering og behandling af kritisk syge patienter som teamleder eller
observater.

KONKLUSION Uddannelsesprogrammer i Danmark for introduktionsuddannelsen

i Akutmedicin varierer meget, bade i forhold til tid i eget eller andre specialer, antal

og type af tilbudte kurser, uddannelse i POCUS og trening i teamlederrollen.
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Introduktion

Akutmedicin har veret et speciale i USA i over 50 ar.(1)
Det var med inspiration fra netop USA og UK, at Dansk
Selskab for Akutmedicin (DASEM) i 2006 blev oprettet
med henblik pa at afdeekke behovet for et akutspeciale i
Danmark og herunder ogsd en speciallegeuddannelse i
Akutmedicin(2) Pa daverende tidspunkt blev akutte
patienter modtaget i ca. 40 forskellige skadestuer og
akutsygehuse.  Sundhedsstyrelsen udgav i 2007 en
rapport med anbefalinger til en styrket akutstruktur(3)
Rapporten beted, at antallet af modtagelser i arene efter
blev skaret til i alt 21 feaelles akutmodtagelser(4, 5)
Samtidig vedtog man planerne for byggerier af nye
tidssvarende  sygehuse, der i forlengelse af
anbefalingerne var indrettet ud fra tanken om felles
akutmodtagelser og samtidig indrettet med markant
feerre sengepladser. Det var forventningen, at
moderniseringen i modtagelsen af de akutte patienter
kunne forkorte

indleggelsestiden. Oprettelsen af

Akutmedicin var derfor et centralt led i denne
effektivisering.

Pa trods af denne omfattende omstrukturering og mal om
styrket akutstruktur, er organiseringen af de danske
akutafdelinger meget heterogen.(5)

Specialet Akutmedicin blev politisk godkendt til
oprettelse i sommeren 2017, og i februar 2018 blev
specialet oprettet ved udgivelse af BEK nr. 96 af
02/02/2018.(6) Kort efter 1a malbeskrivelsen til den nye
speciallegeuddannelse klar(7) Sundhedsstyrelsen har
efterfolgende  udgivet

nye  anbefalinger  for

organiseringen af den akutte sundhedsindsats, hvor
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netop specialet Akutmedicin angives at have en
fremadrettet noglerolle.(8)

Uddannelsen bestir i dag af 1 éars introduktions-
uddannelse, efterfulgt af 5 ars hoveduddannelsesforleb,
fordelt pa bade perifert og centralt sygehus og er saledes
opbygget pracist som landets ovrige 38 legelige
speciallegeuddannelser.(9) Malbeskrivelsen har en
reekke leringsmal og kompetencer beskrevet som
minimumskrav.

Formalet med at bygge en national uddannelse op ved
malbeskrivelser med minimumskompetencer er at sikre
et ensartet kompetenceniveau og uddannelseskvalitet,
uanset hvor i landet legen matte gennemfore
uddannelsen. Grundet den forskellige opbygning af
afdelingerne, har uddannelsen fiet et meget varieret
udtryk i de fem regioner, herunder forskellig varighed og
type af fokuserede ophold/andre ansettelser end
akutafdeling, for at de lokale forhold kan matche
uddannelsesmalene.

Sammensaetningen af introduktionsstillinger i Akut-
medicin ligger pa de enkelte akutafdelinger, som skal
udarbejde et program, der matcher uddannelsesmalene.
Uddannelsesprogrammerne godkendes i de regionale
uddannelsesrad. Kompetencekortene er, lige som
malbeskrivelsen, ens for alle introduktionsleger, men
udmentningen af det konkrete indhold kan variere
meget fra sygehus til sygehus afthengig af lokale forhold.
Dette studie undersgger om forskellene i introduktions-
uddannelserne i landets akutafdelinger.(10) Der er
aktuelt ingen hoveduddannelsesforleb i Akutmedicin,

der dakker flere regioner. Herved far opbygningen af

uddannelsen betydning for overforbarheden mellem
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regionerne. Med introduktionsstillingen i fokus
undersgges det, hvor store forskellene er, og det
diskuteres hvilke udfordringer det kan medfere.

Formalet med dette studie er at undersege forskelle og
feellestraek i tilretteleggelsen af introduktionsuddannelse

i Akutmedicin pa landets 21 akutmodtagelser.
Metode

Vi rekvirerede alle uddannelsesprogrammer for
akutmedicinske introduktionsstillinger i marts 2020
gennem de tre Videreuddannelsesregioner. Safremt disse
ikke var at finde pa hjemmesiden, blev Videre-
uddannelsessekretariaterne kontaktet med henblik pé at
fa tilsendt uddannelsesprogrammerne.

Alle uddannelsesprogrammer blev gennemlast og
folgende data udtrukket:

- Antal méneder i uddannelse i de enkelte speciale-
omrdder, opdelt pa hhv. samlet akutmedicinsk
modtagelse, intern medicin, kirurgi eller ortopaedkirurgi.
- Antal kurser og hvilke kurser, hvorvidt om disse var
frivillige eller “obligatoriske”, samt leegens mulighed for
yderligere kurser ved ansegning. Der er kun et
obligatorisk kursus i introduktionsstillingen, vejleder-
kurset, men de enkelte regioner valger nogle steder selv
at stille krav om yderligere kurser, og kalder dem
"obligatoriske".

- Brug af simulationstraening som en del af introduktions-
uddannelsen.

- Uddannelse i ultralyd, herunder hvilke typer under-
sogelser, der blev undervist i, samt hvordan uddannelsen

blev tilbudt, via kursus, klinisk oplering og eventuel

certificering.
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- Tildeling af ansvar/oplering i teamlederrollen ved
ustabile patienter.

- Forskningsopgaver i afdelingen, herunder om det var
frivilligt eller en forventet del af uddannelsen.

Data er sammenlignet i en kvantitativ beskrivelse, men
der er ikke foretaget beregninger i forbindelse med
fremstillingen og preesentationen af data. Udtrukne data
er prasenteret bade i tekst og ved preesentation af grafer/

tabeller.
Resultater

Vi har inddraget uddannelsesprogrammer fra 20 ud af de
21 forskellige akutmodtagelser fordelt pa alle tre
videreuddannelsesregioner i undersegelsen. Akut-
modtagelsen pa Aalborg Universitetshospital, Thisted er
ikke medtaget, da de ved dataudtrek ikke havde
introduktionsleeger i Akutmedicin. Siden udtrek og
gennemgang af uddannelsesprogrammerne i marts 2020,
har Svendborg ikke lengere introduktionsleger i

Akutmedicin under uddannelse, men fremgar fortsat af

de gennemgiede resultater.

Tid i Akutmedicin

Alle introduktionsleger i akutmedicin bliver, ifelge

uddannelsesprogrammerne, ansat i akutafdelingen.
Akutafdelingernes forskellige opbygning medferer, at
varigheden af uddannelsestid i de fire hovedspecialer
Akutmedicin, Intern medicin, Kirurgi og Ortopaedkirurgi
som indgar i uddannelsesprogrammerne, varierer meget
(Tabel 1). I 13 af 20 uddannelsesprogrammer angives
tjeneste, hvor intern medicinske og kirurgiske patienter
modtages feelles. For ti ud af 20 uddannelsesprogrammer

er der ikke specificeret opleringstid til ortopeed-

kirurgiske patienter.
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TABEL 1: Tid i primaere specialomrader opgivet i hele méaneder

Tid i specialeomréder | Akutmedicin Intern Medicin Abdominal Ortopadkirugi
Videreuddannelsen

Ost

Bispebjerg 12 * * *
Herlev 9 * * 3
Hillerad 8 * 2 2
Holbaek 12 * * *
Hvidovre 6 * 3 3
Koge 12 * * *
Nykebing Falster 12 * * *
Slagelse 12 * * *
Videreuddannelsen

Syd

Esbjerg 6 * 3 3
Kolding 6 * 3 3
Odense 6 * 3 3
Svendborg 4 6™ 1= 1=
Aabenraa 6 6 3 3
Videreuddannelsen

Nord

Herning 12 * * *
Hjerring 11 * * 1
Horsens 12 * * *
Randers 12 * * *
Viborg 12 * * *
Aalborg 12 * * 3 uger
Aarhus 12 * * *

*Tidsperiode ikke specificeret eller som del af samlet modtagelse. **Angivet minimums periode **Inklusiv 3

méneder kardiologisk modtagelse og 3 maneder diagnostisk center mhp. procedurer.
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Her angives i nogle programmer, at der er tale om
akutafdeling, hvor ortopaedkirurgi foregar som del af et
samlet indtag sammen med den resterende
patientpopulation, men i nogle programmer benavnes
ortopaedkirurgi ikke selvsteendigt, og dermed heller ikke
hvorledes kompetencekort 17 konkret opnas.

Alene uddannelsesprogrammerne i Region Syddanmark
specificerer en tidsperiode i hvert af tre oprindelige
specialeomrdder, da  regionens akutmodtagelser
organisatorisk har fastholdt en sgjleopdeling og dermed
ikke tilbyder en felles akutafdeling med adgang til
blandet patientindtag. Programmet for akutafdelingen i
Aalborg Universitetshospital, Aalborg angiver 3 ugers
fokuseret ophold til oplaering i skadestuekompetencer.
Seks afdelinger af 20 reserverer 3 maneder til erhvervelse
inden  for

af  ortopeedkirurgiske  ferdigheder

malbeskrivelsen. Der er siledes stor forskel i tilbuddet.

Kursustilbud

Halvdelen af afdelingerne angiver forventninger om
deltagelse i specifikke kurser ud over det obligatoriske
vejledningskursus, som en fast del af deres
introduktionsuddannelse i Akutmedicin. 14 afdelinger
angiver muligheden for at sgge yderligere kurser inden
for et begrenset antal dage. De tilbudte kurser er

overvejende inden for emnet genoplivning.

Simulationstraening

Fa afdelinger beskriver praksis for simulationstrening i
forbindelse med introduktionsuddannelsen. Oftest
beskrives det som teamtraening eller traening i hjertestops
kald, hvoraf mange afdelinger slet ikke specificerer

omrédet.
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Ultralyd

Tre afdelinger tilbyder klinisk oplering i yderligere
ultralydsprocedurer ud over det obligatoriske leringsmal
om kompetence til anleggelse af ultralydsvejledt perifert
venekateter. Et enkelt uddannelsessted angiver bade
supplerende kursus og klinisk oplering i ultralyd.
Oplering i ultralydsprocedurer indgar i mélbeskrivelsen
for hoveduddannelsen. Tre fjerdedele af afdelingerne har
ikke tilbud om

supplerende oplering i

ultralydsundersegelser/procedurer ud over
minimumskravet beskrevet i kompetencekort I4. Den
supplerende ultralydsoplering/kursus spander fra
vurdering af ascites til et omfattende flerdagskursus i
akutmedicinsk ultralyd med certificering, afhengig af

ansattelsessted.

Teamlederrollen

Klinisk oplering i teamlederfunktionen er meget
forskellig beskrevet i programmerne (Tabel 2), selvom
den ma anses for en helt central kompetence i
Akutmedicin. Uddannelsen til teamleder knytter sig til
14 (Den wustabile Fem

kompetencekort patient).

afdelinger anforer mulighed for deltagelse i
traumekald/medicinske nedkald med mulighed for, at
introduktionslegen tranes i at vaere teamleder under
supervision. Yderligere syv afdelinger angiver mulighed
for at deltage i hjelpefunktion under disse typer af kald.
Resterende afdelinger angiver ikke uddannelseslaegens
deltagelse i akutte kald til den ustabile patient, men
angiver at oplaring forventes opndet udelukkende

gennem lokal teamtraening/simulation.

Bentsen et al: Introduktionsstillinger i Akutmedicin i Danmark - En gennemgang af introduktionsuddannelsens

uddannelsesprogrammer
Dansk Tidsskrift for Akutmedicin, 2023, Vol. 6, s. 16-27

20 af 50

PUBLICERET AF DET KGL. BIBLIOTEK FOR DANSK TIDSSKRIFT FOR AKUTMEDICIN



TABEL 2: Kompetencekort 16, ustabile patienter

Ustabile patienter

(Kompetencekort 16)

Teamleder

Hjelpefunktion

Observater

Ikke angivet

Videreuddannelsen @st

Bispebjerg

Herlev

Hillered

Holbak

Hvidovre

Koge

Nykebing Falster

Slagelse

Videreuddannelsen Syd

Esbjerg

x (Akutkaldstraening)

Kolding

x (Under supervision)

Odense

x (Under supervision)

Svendborg

Aabenraa

Videreuddannelsen

Nord

Herning

x (Under supervision)

Hjerring

Horsens

Randers

Viborg

Aalborg

Aarhus
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Specialleege bemanding

Uddannelsesprogrammerne giver ikke mulighed for et
precist overblik over dakningen af akutmedicinske
specialleeger pa de forskellige afdelinger. Antallet ma
forventes at veere meget varierende aktuelt, da
uddannelsen er ny, og de aktuelle akutmedicinske

specialleeger er uddannet via meritforleb. Ved opslag i det

danske autorisationsregister pr. 21-11-2022 er der aktuelt

138 specialleger i Akutmedicin, flertallet med
dobbeltspeciale.

Forskning

En afdeling angiver forskningsmuligheder som
pseudoobligatorisk, hvor man forventer, at

uddannelsesleegen deltager i forskningsaktivitet pa
afdelingen. To afdelinger har ingen forventninger til
forskningsinvolvering og de resterende afdelinger

angiver, at der er mulighed for frivillig deltagelse, safremt

uddannelsesleegen matte gnske dette.
Diskussion

I dette studie har vi beskrevet de forskellige afdelingers
uddannelsesprogrammer til introduktionsstilling i
Akutmedicin. Uddannelsen berer fortsat prag af store
regionale forskelle, i organisering af akutafdelingerne, og
dermed i opbygningen af uddannelsen.

Dette kan resultere i over- eller undereksponering af
forskellige  patientgrupper i  forbindelse = med
introduktionsuddannelsen og oger risikoen for at
uddannelsen i hgjere grad afspejler de regionale
forskelligheder end fagets faglige profil, og eger risikoen
for, at uddannelsen ikke er overforbar mellem
regionerne. Det giver udfordringer ved behov for

ansattelser pa tveers af regioner og for at skabe identitet
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og felles retning i specialet fremadrettet, nir den faglige
profil tolkes uensartet.

I et nyt speciale ma det forventes, at specialet ikke kan
opleres udelukkende ved wuddannelse tilbudt af
specialleger i Akutmedicin, saledes at der ma trakkes pa
kompetence fra tilstedende specialer, der har haft
modtageopgaven tidligere. Det medferer et stort behov
for koordinering og aftaler lokalt pd de enkelte
uddannelsessteder. Det intern medicinske omréide fylder
naturligt en betydelig del, da det historisk har veeret
Intern medicin, der har forestaet modtagelsen af de fleste
akutte patienter. Omstillingen til Akutmedicin er en
proces, hvor specialerne skal arbejde tet sammen i de
forste ar, hvor Akutmedicin skal overtage dele af
opgaverne fra en rakke specialer, ikke kun Intern
medicin, men ogsd ortopaedkirurgi og kirurgi.
Specialerne forskellige fokus stiller store krav til
uddannelse og organiseringen, ikke mindst i
Introduktionsstillingen, hvor faget reelt skal prasenteres
for de uddannelsessggende laeger, sa de har et godt
grundlag at treffe deres specialevalgsbeslutning pa.
Storstedelen af akutlegernes arbejde spznder over
modtagelse, teamledelse og organisatorisk styring af en
akutmodtagelse pa tveers af organsystemer og
symptomer,(9) hvorfor snaevert fokus pd evrige specialers
tilgang vil medfere et skaevt indblik i hvad specialet
Akutmedicin indebarer. Derfor er introstillingen og
tilgangen til den sa afggrende for specialet.

Ved angivelsen af de enkelte specialeomrdder, er det
pafaldende at 10 afdelinger ikke specificerer opleringen
i handtering af skadestue patienter, fraset som en del af
det samlede patientindtag. Enkelte afdelinger naevner slet
ikke hvilket

omriddet i uddannelsesprogrammet,
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udfordrer vurderingen af om denne kompetence reelt set
tilbydes til den pakraevede minimumskompetence, som
svarer til andre afdelinger. Den store forskel pa
tidsperioden i de ortopeedkirurgiske funktioner, fra 3
uger til 3 méneder, risikerer at medfere en stor
diskrepans i kompetenceniveauet ved start i
hoveduddannelsen, hvor der skal opnas kompetencer
indenfor traumemodtagelse, oget ekspertise i skadestue
arbejdet og selvsteendig skadestueledelse, der er en
central akutmedicinsk kompetence.

En stor variation i tilbud af kurser kan medfore uensartet
kompetenceniveau  blandt  leger, der  soger
hoveduddannelse. Serligt kan der vare en udfordring,
hvis ansegere fra anden region vurderes mindre
kvalificerede til hoveduddannelse, pd grund af ikke
opniet pseudo-obligatorisk kursus.

Simulationstreening  er  sparsomt  beskrevet i
uddannelsesprogrammerne, pa trods af at dette er en
veldokumenteret treningsmetode i Akutmedicin til
oplering i handtering af feks. hjertestop og
traumemodtagelse.(11) Det er dermed vanskeligt at
vurdere, hvordan simulationstraening anvendes i praksis

i afdelingerne. Simulationstreening kan have en stor

FAKTABOKS

berettigelse i Akutmedicin, for at styrke personalets
kompetencer.(11, 12) Man kan med fordel tydeliggare,
hvordan simulationstraening anvendes i uddannelsen,
serligt da metoden kan bidrage til at udjevne forskelle
mellem uddannelsesafdelingerne.

Opleringen i ultralyd er forskellig, hvilket kan have
konsekvenser for faget i forhold til tidlig eksponering af
specialets forskellige kliniske kompetencer, samt
mulighed for at gvre basale ultralydsteknikker forud for
fremadrettet opkvalificering i hoveduddannelsen. Dette
kan ligeledes medfere skav kompetenceprofil hos
ansegerne til hoveduddannelsen, potentielt medferende
risiko for at kvalificerede ansegere fravaelges til
uddannelsesstillingerne pa denne baggrund. Danske
stort

akutafdelinger har et fokus pa

ultralydskompetencer hos akutmedicinerne(13) og
derfor er ultralydsundersogelser en sardeles relevant
eksponering som et af specialets faste arbejdsredskaber.
Har man som lege ikke gnske om et job, der indebeerer
ultralydsundersogelsesteknikker som en del af opgaven,
synes akutmedicin ikke oplagt. Mélbeskrivelsens eneste
krav i introduktionsuddannelsen er anleggelse af perifer
vaskuler adgang,(9) men

point-of-care  ultralyd

Uddannelsen i Akutmedicin er oprettet i 2018. Den er stadig meget ny og preeget af de enkelte

afdelingers forskellige organisering

Vi gennemgar alle uddannelsesprogrammer for introduktionsuddannelsen i Akutmedicin med
seerligt fokus pa tid for ophold i eget eller andre specialer, mulighed for opleering af handtering af
ustabile patienter og brug af ultralyd i klinikken. Alle fokusomrader varierer meget fra afdeling til

afdeling.

Artiklen kan medvirke til belysning af forskelle i uddannelserne, med henblik pa fremadrettet
udvikling og forbedring af introduktionsuddannelsen i Akutmedicin.
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(POCUS) kan veere nyttigt redskab hos den akutte patient
og det var derfor gnskeligt, om introduktionsleger blev
eksponeret for POCUS i den daglige klinik.(14-16) Det
ma forventes, at introduktionsleger i Akutmedicin
onsker at tilegne sig denne kompetence og eksponeres
klart herfor med tydelig beskrivelse af afdelingens
tilbud.(17, 18)

Vejen til opnaelse af kompetence i teamlederrollen
beskrives meget forskelligt i uddannelsesprogrammerne.
Det reprasenterer en vesentlig wudfordring, da
modtagelse, stabilisering og behandling af ustabile kritisk
teamledelse, er

patienter, herunder

syge
kernekompetencen i Akutmedicin.(9, 11, 19-22) Det
vurderes at veere centralt, at introduktionslegerne
eksponeres for denne arbejdsopgave, indebarende fra
mindre hold med lege og sygeplejerske til
multidiscipliner teamledelse, uden dog at kompetencen

skal mestres for afslutning af hoveduddannelsen.

Forskellene i oplering i fagets centrale dele er
problematiske, hvis forstaelsen af en ustabil patient er
forskellig pa den enkelte afdeling, og afthaenger af brugen
af  triagerings systemer til identificering af
disse(23,24).(23, 24) Det mé forventes, at de enkelte
uddannelsessteder = har  fokus pid at oplere
uddannelseslaegerne i teamlederrollen som en integreret
del af introduktionsuddannelsen.(9, 25) En relevant
eksponering i behandling af wustabile patienter i
introduktionsuddannelsen, giver bedre indblik i hvad der
forventes af en specialleege i Akutmedicin.(20, 26)

Da uddannelsesprogrammerne ikke beskriver dekning af
specialleger i de enkelte afdelinger, er det ikke muligt at

vurdere om afdelingerne har en speciallegebemanding,
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som tilsikrer at uddannelseslaegerne eksponeres for den
akutmedicinske tankegang. Det kan ligeledes udfordre
uddannelseslegernes tilknytning til specialet, hvis de
ikke har akutmedicinske rollemodeller at relatere til.
Organisering med akutmedicinske specialleger som
barende i akutafdelinger har vist positive effekter pa
patientbehandlingen i dansk kontekst, (5, 27) samt i
Norge. (28) Ud fra vores kendskab, er der aktuelt ikke
evalueret pd  kompetencesammensetningen  af
akutmedicinske specialleger i Danmark, ej heller
hvordan manglende kompetencer kan influere pa
uddannelsen af kommende specialleger.

Samlet set er det ud fra nuvaerende viden svert at vurdere
om  uddannelsesprogrammerne giver  ensartede
kompetencer og tilgang til specialets hovedelementer hos
introduktionslegerne  efter endt introduktions-
uddannelse pga. den store diversitet i opbygningen af
uddannelsen og  usikkerhed om  vejledernes
akutmedicinske kompetencer. Dette kan medfore at en
lokal tolkning af minimums-kompetencernes indhold og
mél, ikke er ensartet nationalt og herved udfordrer den
enkelte uddannelsesleges videns- og
kvalifikationsniveau i det videre uddannelsesforlgb.
Forfatterne  foreslar en  snarlig revision af
malbeskrivelsen og en starkere national styring af
uddannelserne i de forste 10 ar. Det kunne vaere en
arbejdsgruppe i regi af det videnskabelige selskab, der ud
over de regionale videreuddannelsesrid foretog en samlet
vurdering af afdelingernes uddannelsesprogrammer. Den
fortsat store diversitet i opbygning og bemanding af
afdelinger stiller storre krav til koordinering af
uddannelsen nationalt, si der opnas en konsensus om,

hvordan uddannelsesmalene opnés. En forskel mellem 3
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uger og 3 méneder pa  opndelsen  af
skadestuekompetencer synes stor, og ligeledes betyder
forskelle i adgang til eksponering og initial oplering af
behandling af kernekompetencen vedrerende ustabile
patienter en potentiel uensartethed i uddannelsen
nationalt. Politiske krav til opbygning og bemanding i
modtagelserne vil vere velkomne som kvalitetsleft for
bade patientbehandling, -sikkerhed og uddannelse til
specialleege. Det er afgerende for uddannelsen, at de
specifikke akutmedicinske funktioner, eksempelvis
teamledelse og grundleggende behandling af ustabile
patienter samt anvendelsen af POCUS, introduceres
tidligst muligt, da interessen for netop disse omrader er
centrale for varetagelsen af speciallegeopgaven senere,
og kraever lgbende eksponering og dygtiggerelse. Der kan
overvejes national beslutning om indfersel af en ensrettet
kursusrekke, eksempelvis Emergency Medicine Core
Competencies,(29) hvor kursisterne eksponeres for en
lang rzkke akutmedicinske emner, herunder den
differential diagnostiske tankegang. . Ligeledes ber
simulationstreening indga i alle afdelingers portefolje og
vaere konkret beskrevet, da det er en steerk metode til
udligning af forskelle i tilbudte kliniske muligheder
foruden den bedste méde at trene sjaldne tilstande pa,
der er en nedvendighed i akutmedicin.(30) En sterre
ensartethed i uddannelsesprogrammernes krav og
kompetencer ma forventes at medfore storre eksponering

for de grundleggende laegeferdigheder i akutmedicinsk

behandling, uagtet organisering.
Konklusion

Introduktionsuddannelsen i Akutmedicin er meget

forskellig tilrettelagt ift. hvilke patienter, man som
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uddannelseslege eksponeres for, hvilke kurser, der er
tilgeengelige og ikke mindst oplaering og eksponering for
fagets centrale akutmedicinske opgaver i forhold til
modtagelse og stabilisering af den ustabile patient. Mange
omrdder er underbelyst i uddannelsesprogrammerne,
hvorfor der kan vere behov for opdatering af disse til

ensartede nationale standarder, for at sikre de

akutmedicinske introduktionslaeger et reelt ensartet

minimumskompetenceniveau.
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