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Forord

I henhold til § 2 i bekendtggrelse nr. 1257 af 25. oktober 2007 om uddannelse af specialleger
godkender Sundhedsstyrelsen malbeskrivelser for de legelige specialer. Malbeskrivelserne angiver
de teoretiske og praktisk-kliniske kompetencer, som kraves for at opna tilladelse til at betegne sig
som speciallege i1 det enkelte speciale.

Malbeskrivelserne for de leegelige specialer udarbejdes i taet samarbejde med de videnskabelige
selskaber.

Malbeskrivelsen for speciallegeuddannelsen i Intern Medicin:geriatri er udarbejdet i samarbejde
med Dansk Selskab for Geriatri.
Uddannelse og Autorisation

Sundhedsstyrelsen

Maj 2013
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I Indledning

I henhold til § 2 1 Sundhedsstyrelsens bekendtggrelse nr. 1257 af 25. oktober 2007 (med senere
tilfgjelser) om uddannelse af specialleeger godkender Sundhedsstyrelsen malbeskrivelserne for de
legelige specialer.

Malbeskrivelserne praeciserer de minimumskompetencer, der skal opnas og godkendes i lgbet af
legens uddannelse til speciallege.

De videnskabelige selskaber har en naturlig faglig interesse i at sikre, at kompetencerne i
malbeskrivelserne er relevante og opdaterede, dels i forhold til den faglige udvikling i specialerne og
dels baseret pa den erfaring, der opnas under anvendelsen af malbeskrivelser og
uddannelsesprogrammer 1 uddannelsesforlgbene.

Der udarbejdes adskilte malbeskrivelser for specialespecifikke introduktionsforlgb og
hoveduddannelsesforlgb.

2 Den generelle del

Der knytter sig en rekke lovmessige regler og begreber til speciallegeuddannelsen som er ens for
alle malbeskrivelser, pa tvers af specialer og for introduktions- og hoveduddannelserne.

Pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside er den danske speciallegeuddannelse nermere beskrevet,
herunder lovgrundlag, organisation, opbygning, aktgrer, terminologi med mere.

3 Den specialespecifikke del

Denne del af malbeskrivelsen beskriver specialet, de kompetencer der som minimum skal opnas
samt specialets anbefalinger til leringsstrategier og fastlagte obligatoriske metoder til
kompetencevurdering. Ligeledes beskrives de obligatoriske specialespecifikke kurser og
forskningstraening. Denne del er udarbejdet af specialets videnskabelige selskab, som ogsa er
ansvarlig for revision i henhold til Sundhedsstyrelsens vejledning om udarbejdelse og revision af
malbeskrivelse.

3.1 Beskrivelse af specialet

Geriatri beskeaftiger sig med sygdomme hos @ldre mennesker, bade akutte og kroniske sygdomme,
men ogsa med de funktionsmassige konsekvenser af sygdomme og aldersforandringer. Det
geriatriske speciale arbejder tvaerfagligt pa sygehusene og har et nart samarbejde med de
praktiserende leger og den kommunale sektor, specielt hjemmeplejen.

Det geriatriske speciale kan ikke defineres pa baggrund af enkelte afgreensede sygdomsgrupper.
Specialet beskzaftiger sig med hele det intern medicinske omrade og med omrader inden for en
rekke andre specialer. De vigtigste samarbejdende specialer er de gvrige intern medicinske
specialer, gerontopsykiatri, neurologi og ortopadkirurgi.

Den geriatriske patient defineres ved sine karakteristika, som er multimorbiditet med en blanding af
akutte og kroniske lidelser, aldersforandringer og som fglge af denne kompleksitet ofte afledte
fysiske og eventuelt psykiske faerdighedstab kombineret med eventuelle sociale problemer. Den



geriatriske patient er en @ldre patient, men specialet opererer ikke med faste aldersgranser,
gennemsnitsalderen pa de geriatriske afdelinger er over 80 ar.

Arbejdet med geriatriske patienter kreever indsats fra flere fagomrader og foregar derfor i et
tveerfagligt miljg. Geriatrisk rehabilitering omfatter den samlede behandlingsproces, der sigter imod
at genoprette fysisk og psykisk formaen og sikre social tilpasning med stgrst mulig uafhangighed.
Dette ngdvendigggr bidrag fra leger, plejepersonale, fysioterapeuter, ergoterapeuter og eventuelt
diztist og socialradgiver.

Geriatrisk behandling tilstreebes at vere evidensbaseret. Vigtige effektparametre er forbedret
funktionsniveau, mindre athengighed, ferre genindleggelser, ferre plejehjemsanbringelser og
reduceret mortalitet. Stgrstedelen af de geriatriske patienter kan udskrives til en selvstendig
tilverelse efter endt behandling.

3.2 Beskrivelse af uddannelsens overordnede forlgb

Den specialespecifikke del af uddannelsen i Intern Medicin:Geriatri foregar pa geriatriske
afdelinger, som rader over almindelige geriatriske senge med tilhgrende geriatrisk specialuddannet
tvaerfagligt personale. Derudover rader nogle afdelinger over ortogeriatriske senge og/eller
sengeafdelinger til apoplexi rehabilitering. Der indgar altid mindst 2 forskellige geriatriske
afdelinger i uddannelsesforlgbet. I nogle tilfelde suppleres herudover med korterevarende
fokuserede ophold. I 1gbet af det 5-arige hoveduddannelsesforlgb deltager uddannelseslagen i 4
obligatoriske specialespecifikke geriatriske kurser (se senere afsnit om kurser).

3.3 Introduktionsuddannelse

Introduktionsuddannelse er felles for de 9 intern medicinske specialer og er beskrevet af Dansk
Selskab for Intern Medicin i en selvstendig malbeskrivelse.



3.4 Hoveduddannelsen

3.4.1 Kompetencer

De enkelte kompetencer, som skal vurderes, er her beskrevet, sa det fremgar hvilke af de 7
leegeroller, der indgar i kompetencen. Det er desuden konkret beskrevet, hvilket niveau
kompetencen skal mestres pa, nar den kan endeligt godkendes. Ved formulering af en kompetence
valges det aktionsverbum, der tydeligst beskriver hvordan kompetencen skal opnas. Der er angivet
anbefalede leringsstrategier, som afdelingen kan valge mellem. Derimod er den/de anfgrte
metode(r) til kompetencevurdering obligatoriske. Hermed bliver disse landsdeekkende, sa det er ens
hvordan kompetencen vurderes uanset hvor l&gen uddannes og vurderes.

3.4.2 Learingsstrategier og metoder til kompetencevurdering

Her beskrives kort eventuelle specialespecifikke afvigelser fra de generelle beskrivelser

Kompetencekort og vejledninger ligger pa specialets hjemmeside, under uddannelsesudvalg (link).
Disse kan Igbende opdateres pa udformning, men skal altid understgtte de beskrevne kompetencer
og metoder.

3.4.3 Liste med specialets obligatoriske kompetencer

Denne liste angiver de kompetencer speciallegen som minimum skal besidde, med konkretisering
af kompetencen, de anbefalede leringsstrategier og de(n) valgte obligatoriske metoder til
kompetencevurdering. Kompetencerne og de tilknyttede vurderingsmetoder konkretiseres ved
anvendelse af kompetencekort eller anden konkret vejledning, og der angives link til disse. I denne
tekst skal det tydeligggres hvilke af de 7 roller, der indgar. Kompetenceopnaelsen kan evt. inddeles
1 forskellige sverhedsgrader, med angivelse af delniveau.

Kompetencen formuleres sa konkret og specifikt som muligt. Kompetencen formuleres med gje for
om kompetencen er en videns-, feerdigheds- eller holdningskompetence.



Liste med de geriatriske obligatoriske kompetencer

Kompetencer Leringsstrategier (anbefaling) Kompetenceevalueringsmetoder
(obligatoriske)
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence ( inklusive legerolle)
Lagen skal kunne:
1 Redeggre for Rollen som akademiker og medicinsk ekspert Kurser(herunder U-kursus i Teoretisk fremleggelse i egen
gerontologiens Redeggre for: gerontologi) afdeling.
centrale omrader e Aldringsmodeller og teorier Selvstudier Kursisterne introduceres pa
¢ Sociale konsekvenser af aldring Mesterlare, kurset til aldrings-fysiologi og
e Demografi Laringsdagbog, valger herefter et emne til
e Sundheds- og samfundsgkonomiske forhold i Formidling og undervisning fordybning og fremleggelse pa
relation til aldring egen afdeling.
e Mestring Kompetencekort til
e Sexualitet fremleggelse LINK
e Boformer
e Den @ldre patient i primarsektor (tr&ening,
kommunale plejetilbud, tversektorielt
samarbejde, praktiserende leges pligter og
handlemuligheder)
Udfgre geriatrisk Rollerne som akademiker, medicinsk ekspert, Mesterlere, Godkendt kursus
2 vurdering samarbejder, kommunikator, leder/administrator. Leringsdagbog, Fremleggelse af typisk
(assessment), e Redeggre for sammenspillet imellem patologi, | Selvstudier geriatrisk patient
herunder sygdom, funktionstab og sociale forhold Kurser (herunder U-kursus i kompetencekort LINK
helhedsorienteret ° Redeg¢re for det teoretiske grund]ag for Geriatrisk Vurdering)

diagnostik omfattende
somatik, psyke,
ferdigheder og
sociale forhold hos
den akutte og den
ikke akutte geriatriske
patient.

geriatrisk vurdering
e Udfgre fysiske og psykiske funktionstest

e [varksatte/ordinere stgtteforanstaltninger ved
funktionstab

¢ Planlegge, udfgre, lede og evaluere tvaerfaglig
behandling

¢ Formidle og deltage i tvarsektorielt samarbejde

¢ Vurdere ern®ringsstatus

Formidling og undervisning




Anvende lovgivning,
bekendtggrelser og
cirkulerer 1 relation til
®ldre

Rollerne som akademiker og kommunikator.
Fortolke og handle pa lovgivning, bekendtggrelser og
cirkulerer vedrgrende:
® patienters rettigheder
sygehusbehandling
tvangsforanstaltninger
vergemal
kgrekort
genoptrening
tilsyn med plejeboliger
radgivning af patienter, pargrende og
sundhedspersonale
e deltagelse i og formidling af samarbejde med
offentlige myndigheder

Mesterlere,
Leringsdagbog,

Selvstudier

Kurser (herunder U-kursus i
Gerontologi)

Formidling og undervisning

Teoretisk fremleggelse LINK
til kompetencekort

OG

Godkendt kursus

Gennemfgre rationel
farmakoterapi hos
&ldre

Rollerne som medicinsk ekspert
e Redeggre for farmakokinetik og
farmakodynamik
e Redeggre for interaktion, bivirkninger,
compliance og polyfarmaci
Udfgre evidensbaseret medicin justering

® Redeggre for vaerktgjer til gennemgang af
medicin (f.eks. STOPP-START, fxlles
medicinkort)

e Kende regler for og kunne sgge medicin tilskud

Mesterlare,

Leringsdagbog,

Selvstudier

Kurser (herunder faelles intern
medicinsk U-kursus i rationel
farmakoterapi)

Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion med
brug af generisk

kompetencekort
www.danskselskabforgeriatri.dk

Diagnosticere og
behandle
ern@ringsproblemer
hos den ®ldre patient

Rollen som sundhedsfremmer og medicinsk ekspert
e Kvalme, manglende appetit, synkeproblemer
e Redeggre for betydningen af kostens
sammens&tning
¢ Ordinere kosttilskud

Mesterlere,
Leringsdagbog,
Selvstudier

Kurser (herunder U-kursus
geriatriske sygdomme II)
Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion med
brug af generisk

kompetencekort
www.danskselskabforgeriatri.dk




Udrede og behandle
fald og svimmelhed
hos den @ldre patient

Medicinsk ekspert.
Redeggre for
e Undersggelse
¢ Behandling
e Komplikationer
¢ Profylakse
e (Gang- og stabilitetsanalyser
e Konsekvenser

Mesterlere,
Leringsdagbog,
Selvstudier

Kurser (herunder U-kursus
geriatriske sygdomme II)
Formidling og undervisning

Struktureret direkte
observation.
(Kompetencekort pa
www.danskselskabforgeriatri.dk)
+

Casebaseret diskussion
(generisk kompetencekort)

Diagnosticere og
behandle infektioner
hos den ®ldre patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

e Arsager, agens og forekomst
Differentialdiagnoser
De hyppigste infektioner hos a&ldre
Asymptomatisk bakteriuri
relevant vaccination

Mesterlzare,
Leringsdagbog,

Selvstudier

Kurser (herunder U-kursus i
geriatriske sygdomme II)
Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion med
brug af generisk

kompetencekort
www.danskselskabforgeriatri.dk

Diagnosticere og
behandle apoplexia
cerebri hos den ®ldre
patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

¢ Behandling

¢ Rehabilitering

® Prognose

e Komplikationer

o Risikofaktorer og profylakse

Mesterlzare,
Leringsdagbog,

Selvstudier

Kurser

Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion med
brug af generisk

kompetencekort
www.danskselskabforgeriatri.dk

Diagnosticere og
behandle
bevageapparatets
lidelser hos den @ldre
patient

Rollen som medicinsk ekspert

Redeggre for
e Degenerative lidelser i columna og led
® Spinalstenose
e Artrit
[

K@mpecelle arteritis / polymyalgia rheumatica

e Smertebehandling

Mesterlere,
Leringsdagbog,

Selvstudier

Kurser (herunder U-kursus 1
geriatriske sygdomme II)
Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion
med brug af generisk

kompetencekort
www.danskselskabforgeriatri.dk

10




Diagnosticere, Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
10 behandle og Redeggre for Lazringsdagbog, brug af generisk
forebygge delirium e Profylakse Selvstudier kompetencekort
hos den ®ldre patient e Prognose Kurser (herunder U-kursus www.danskselskabforgeriatri.dk
e Kommunikation med patienten geriatriske sygdomme I samt
e Information til pargrende og diskussion i det flles intern medicinsk kursus
tveerfaglige team ”Den @ldre patient™)
° Arsager Formidling og undervisning
¢ Undersggelse
¢ Behandling
e Komplikationer herunder
tvangsforanstaltninger
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert, kommunikator og Mesterlere, Struktureret direkte observation
11 behandle demens hos | samarbejder Leringsdagbog, Kompetencekort pa
den @ldre patient Redeggre for Selvstudier www.danskselskabforgeriatri.dk
¢ Diagnostik Kurser (herunder U-kursus
e Prognose geriatriske sygdomme I)
e Undersggelsesprogram, herunder tolkning af Formidling og undervisning
kognitive tests
¢ Behandling
e Komplikationer, herunder BPSD
Udfgre
* Anamnese og objektiv undersggelse,
e Kognitive test
¢ Information af patient og pargrende, herunder
god kommunikation
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
12 behandle de hyppigste | Redeggre for Leringsdagbog, brug af generisk
dermatologiske e Vengse sar Selvstudier kompetencekort

lidelser hos den ®ldre
patient

Arterielle sar
Decubitus
Hudklge

Kurser (herunder U-kursus
geriatriske sygdomme II)
Formidling og undervisning

www.danskselskabforgeriatri.dk
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Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlare, Casebaseret diskussion med
13 behandle Redeggre for Lazringsdagbog, brug af generisk
endokrinologiske e Calciummetaboliske sygdomme Selvstudier kompetencekort
lidelser hos den &ldre e diabetes mellitus Kurser (Herunder U-kursus i www.danskselskabforgeriatri.dk
patient o thyroideasygdomme geriatriske sygdomme I)
Formidling og undervisning
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
behandle nefrologiske | Redeggre for Leringsdagbog, brug af generisk
lidelser hos den @ldre e Akut nyreinsufficiens Selvstudier kompetencekort
patient e kronisk nyreinsufﬁciens Kurser (Herunder U-kursus i www.danskselskabforgeriatri.dk
e Vaske og elektrolytforstyrrelser geriatriske sygdomme II)
Formidling og undervisning
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
behandle Redeggre for Leringsdagbog, brug af generisk
14 gastroenterologiske e Gastrointestinal blgdning Selvstudier kompetencekort
lidelser hos den &ldre e Ulcus Kurser (herunder U-kursus www.danskselskabforgeriatri.dk
patient (eksklusiv e Lever- og galdevejslidelser geriatriske sygdomme II)
cancer) o Affgringsforstyrrelser Formidling og undervisning
e Akut abdomen
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
behandle hjerte- / Redeggre for Leringsdagbog, brug af generisk
15 kredslgbslidelser hos ¢ hypertensio arterialis Selvstudier kompetencekort

den @ldre patient

iskemisk hjertesygdom
inkompensatio cordis
lipothymi

klaplidelser

arytmier

vengs og arteriel insufficiens

Kurser (herunder U-kursus
geriatriske sygdomme I)
Formidling og undervisning

www.danskselskabforgeriatri.dk
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Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlare, Casebaseret diskussion med
behandle neurologiske | Redeggre for Lazringsdagbog, brug af generisk
16 lidelser hos den @ldre e Parkinsonisme Selvstudier kompetencekort
patient (eksklusiv e Neuropati Kurser www.danskselskabforgeriatri.dk
apoplexi og demens) Formidling og undervisning
Diagnosticere Rollen som medicinsk ekspert Mesterlare, Casebaseret diskussion med
17 onkologiske lidelser Redeggre for Leringsdagbog, brug af generisk
hos den @ldre patient e Udredning Selvstudier kompetencekort
e Henvisning til andet speciale ved behov, Formidling og undervisning www.danskselskabforgeriatri.dk
herunder etiske overvejelser
Psykiske lidelser hos | Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
18 den @ldre patient Have kendskab til Leringsdagbog, brug af generisk
(eksklusiv demens og o Affektive lidelser, specielt depression Selvstudier kompetencekort
delirium) e Psykoser Formidling og undervisning www.danskselskabforgeriatri.dk
¢ Angsttilstande
e Betydning af personlighedsforstyrrelser
e Kirise, sorg og tab
Diagnosticere og behandle
e Depression
Diagnosticere Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
19 urogenitale lidelser Redeggre for Leringsdagbog, brug af generisk
hos den &ldre patient e incontinentia urinaria Selvstudier kompetencekort

(eksklusiv cancer)

infektioner i urinvejene
hypertrofia prostata
bleredysfunktion

senil vaginitis

Kurser (herunder U-kursus i
geriatriske sygdomme II)
Formidling og undervisning

www.danskselskabforgeriatri.dk
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20 Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlare, Casebaseret diskussion med
behandle den Redeggre for Laringsdagbog, brug af generisk
ortogeriatriske patient ® Behov for og ivarksattelse af faldudredning Selvstudier kompetencekort

inkl. medicingennemgang Kurser www.danskselskabforgeriatri.dk
e Tidlige og sene komplikationer efter Formidling og undervisning
hofteoperation
e Rehabilitering
e Risikofaktorer og profylakse i relation til fald
og fraktur
® Behov for tverfaglig og tverdiscipliner indsats

21 Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert Mesterlere, Casebaseret diskussion med
behandle typiske Redeggre for Leringsdagbog, brug af generisk
traumeskader hos den ¢ symptomer og mulige komplikationer ved Selvstudier kompetencekort
geriatriske patient ribbens-, bakken- og columnafrakturer. Kurser www.danskselskabforgeriatri.dk

symptomer og mulige komplikationer subduralt
ha@matom (akut og kronisk)

symptomer og mulige komplikationer ved
commotio cerebri (herunder indikation for CT
scanning ved kranietraume)

Fglger efter at have ligget l&nge pa gulvet efter
fald.

Formidling og undervisning

14




22

Foresta palliativ
behandling af den
geriatriske patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for:

Palliativ helhedsvurdering ved malign eller
non-malign terminal sygdom.

Vurdering af prognose

Symptomer i den terminale fase (is@r smerter,
kvalme, andengd, delirium)

Udredning og behandling (medikamentel og
ikke-medikamentel)

Behandling af akutte palliative tilstande (akut
sver smerte/andengd, hyperkalkaemi, blgdning,
tvaersnitslasion).

Sorg- og tabsreaktioner.

Etiske overvejelser i relation til indledning,
undladelse og/eller afbrydelse af potentielt
livsforlengende behandlinger og undersggelser

Have kendskab til:

Visitation til og samarbejde med lokalt
palliativt team og/eller hospicetilbud.
Regler for plejeorlov og terminaltilskud
(ern@ring, veske, antibiotika m.m.). og
undersggelser

Mesterlere,
Leringsdagbog,

Selvstudier

Kurser

Formidling og undervisning

Casebaseret diskussion med
brug af generisk

kompetencekort
www.danskselskabforgeriatri.dk
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3.4.4 Obligatoriske specialespecifikke kurser

De speciale-specifikke kurser afholdes som landsdaekkende kurser. Hvert kursus afholdes
hvert andet ar. Kurserne tilretteleegges af kursusudvalget i Dansk Selskab for Geriatri og
annonceres pa hjiemmesiden for www.danskselskabforgeriatri.dk

Gerontologi (3 dage)

Form: internat.

Indplacering i Uddannelsesforlobet. Kursister der pabegynder uddannelsen i lige ar starter
med dette kursus som farste geriatri-kursus. Kurset afholdes kun i lige ar om efteraret.
Malet er at den uddannelsessggende skal opna nyeste viden om:

e demografi, normal aldring, aldringens fysiologi, aldringens sociologi, teorier om
aldring, gerontologi, herunder made forskere inden for disse omrader og fa
kendskab til gerontologisk metode, litteratur og forskningsmiljger.

e Samordning imellem primaer- og sekundaer sektor

e Kommunalt tilbud til raske eeldre omfattet af serviceloven

Undervisningsmetode: Veksler mellem foredrag, diskussion og gruppearbejde.
Forberedelse: Nogle uger far kursets afholdelse modtager kursisterne skriftligt materiale,
Dette forventes laest inden kurset.

Krav til Godkendelse: Aktiv deltagelse i hele kurset.

Geriatrisk vurdering og rehabilitering (2 dage)

Form: Eksternat

Indplacering i Uddannelsesforlobet: Kursister som pabegynder hoveduddannelse i ulige ar
starter med dette kursus som det fgrste geriatri-kursus. Kurset afholdes i ulige ar, om
efteraret.

Malet er at den uddannelsessggende skal opna teoretisk viden om arbejdsredskabet
geriatrisk vurdering (assessment), viden om geriatrisk rehabilitering, viden om fysiske og
psykiske maleredskaber og viden om ernaering.

Undervisningsmetode: Foredrag, oplaeg med efterfalgende diskussion og gruppearbejde.
Forberedelse.

Krav til Godkendelse: Aktiv deltagelse i hele kurset

Geriatriske sygdomme 1 (3 + 2 dage)

Form: eksternat.

Indplacering i Uddannelsesforlobet: Kurset afholdes om foraret i ulige ar. Kurset vil ligge
som enten nummer 2 eller nummer 4 i kursusreekken, forudgaet af enten Gerontologi
kursus eller Geriatrisk Vurderings-kursus.

Mal: Den uddannelsessggende skal tilegne sig nyeste viden om diagnostik og behandling
inden for falgende sygdomsomrader hos eeldre: demens, delirium, kardiologi,
endokrinologi, neurologi. Den uddannelsessggende skal ved praktiske gvelser traene
identifikation og behandling af disse sygdomme.

Undervisningsmetode: opleeg diskussion, gruppearbejde og praktiske gvelser.
Forberedelse:

Krav til Godkendelse: Aktiv deltagelse i hele kurset



Geriatriske sygdomme 2 (2+2 dage)

Form: Kurset er planlagt som en blanding af undervisning (2 dage) ved fremmgde
(eksternat) og selvstudiemoduler (2 dage).

Indplacering i Uddannelsesforlobet: Kurset afholdes om foraret i ulige ar. Kurset vil ligge
som enten nummer 2 eller nummer 4 i kursusreekken, forudgaet af enten Gerontologi
kursus eller Geriatrisk Vurderings-kursus.

Mal: Kursisten skal opna et grundigt kendskab til faldudredning og bevaegeapparatets
almindelige sygdomme, almindelige dermatologiske sygdomme hos sldre samt
onkologiske sygdomme. Derudover skal kursisten ved selvstudie erhverve grundig viden
inden for et af fglgende omrader: gastroenterologi, inkontinens, vaeske- og
elektrolytforstyrrelser, .

Undervisningsmetode: opleeg, diskussion, gruppearbejde og praktiske gvelser. Personlig
feedback (via mail korrespondance) pa skriftlig opgave udfart som del af selvstudiemodul.
Forberedelse: Kursisterne modtager nogle uger for kurset skriftlig materiale som forventes
lzest inden kurset.

Krav til Godkendelse: Aktiv deltagelse i hele kurset. Godkendt opgave som del af
selvstudiemodul.

3.4.5 Obligatorisk forskningstrening

Kursustilbud er forskelligt for de 3 regioner. Der er dog et falles nationale 2 dages kursus som
arrangeres af Forskningsudvalget i Dansk Selskab for Geriatri. Se LINK
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4 Dokumentationsdel

Denne del indeholder den dokumentation, der skal foreligge for at l&gen i introduktionsstilling kan
fa denne godkendt, og for at l&gen i hoveduddannelse kan opna speciallegeanerkendelse.

Dokumentationen bestar af:

1. Godkendelse af obligatoriske kompetencer og kurser
2. Attestation for tidsmassigt gennemfg@rt uddannelseselement i den legelige
videreuddannelse samt for forskningstreeningsmodulet

Del 1 udarbejdes af Sundhedsstyrelsen efter indstilling fra specialeselskabet.
Del 2 udarbejdes af Sundhedsstyrelsen.
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4.1 Logbog for hoveduddannelsen

4.1.1 Obligatoriske kompetencer

Nummer og kompetence kopieres direkte fra listen i den specialespecifikke del af malbeskrivelsen.

Logbog for

Liste med de geriatriske obligatoriske kompetencer

Kompetencer Dato for godkendelse | Godkendelse ved underskrift og
stempel/lzeseligt navn pa underskriver
Nr. Kompetence Konkretisering af kompetence ( inklusive legerolle)
Lagen skal kunne:
1 Redeggre for Rollen som akademiker og medicinsk ekspert
gerontologiens Redeggre for:
centrale omrader e Aldringsmodeller og teorier
¢ Sociale konsekvenser af aldring
e Demografi
¢ Sundheds- og samfundsgkonomiske forhold i
relation til aldring
® Mestring
e Sexualitet
e Boformer
e Den @ldre patient i primarsektor (tr&ening,

kommunale plejetilbud, tversektorielt
samarbejde, praktiserende l&ges pligter og
handlemuligheder)




Udfgre geriatrisk
vurdering
(assessment),
herunder
helhedsorienteret
diagnostik omfattende
somatik, psyke,
ferdigheder og
sociale forhold hos
den akutte og den
ikke akutte geriatriske
patient.

Rollerne som akademiker, medicinsk ekspert,
samarbejder, kommunikator, leder/administrator.
e Redeggre for sammenspillet imellem patologi,
sygdom, funktionstab og sociale forhold
e Redeggre for det teoretiske grundlag for
geriatrisk vurdering
e Udfgre fysiske og psykiske funktionstest
e [varksatte/ordinere stgtteforanstaltninger ved
funktionstab
* Planlegge, udfgre, lede og evaluere tvaerfaglig
behandling
¢ Formidle og deltage i tvarsektorielt samarbejde
e Vurdere ern@ringsstatus

Anvende lovgivning,
bekendtggrelser og
cirkulerer 1 relation til
®ldre

Rollerne som akademiker og kommunikator.
Fortolke og handle pa lovgivning, bekendtggrelser og
cirkulerer vedrgrende:
® patienters rettigheder
sygehusbehandling
tvangsforanstaltninger
vaergemal
kgrekort
genoptrening
tilsyn med plejeboliger
radgivning af patienter, pargrende og
sundhedspersonale
e deltagelse i og formidling af samarbejde med
offentlige myndigheder
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Gennemfgre rationel
farmakoterapi hos
&ldre

Rollerne som medicinsk ekspert

® Redeggre for farmakokinetik og
farmakodynamik

e Redeggre for interaktion, bivirkninger,
compliance og polyfarmaci
Udfgre evidensbaseret medicin justering

® Redeggre for vaerktgjer til gennemgang af
medicin (f.eks. STOPP-START, fxlles
medicinkort)

e Kende regler for og kunne sgge medicin tilskud

Diagnosticere og
behandle
ern@ringsproblemer
hos den ®ldre patient

Rollen som sundhedsfremmer og medicinsk ekspert
e Kvalme, manglende appetit, synkeproblemer
e Redeggre for betydningen af kostens
sammens&tning
¢ Ordinere kosttilskud

Udrede og behandle
fald og svimmelhed
hos den ®ldre patient

Medicinsk ekspert.
Redeggre for
e Undersggelse
¢ Behandling
e Komplikationer
e Profylakse
e (Gang- og stabilitetsanalyser
e Konsekvenser
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Diagnosticere og
behandle infektioner
hos den @ldre patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

Arsager, agens og forekomst
Differentialdiagnoser

De hyppigste infektioner hos &ldre
Asymptomatisk bakteriuri

relevant vaccination

Diagnosticere og
behandle apoplexia
cerebri hos den ®ldre
patient

Rollen som medicinsk ekspert

Redeggre for
¢ Behandling
¢ Rehabilitering
® Prognose
e Komplikationer

Risikofaktorer og profylakse

Diagnosticere og
behandle
bevageapparatets
lidelser hos den @ldre
patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

Degenerative lidelser i columna og led
Spinalstenose

Artrit

K@mpecelle arteritis / polymyalgia rheumatica
Smertebehandling
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10

Diagnosticere,
behandle og
forebygge delirium
hos den ®ldre patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

Profylakse

Prognose

Kommunikation med patienten

Information til pargrende og diskussion i det
tverfaglige team

Arsager

Undersggelse

Behandling

Komplikationer herunder
tvangsforanstaltninger

11

Diagnosticere og
behandle demens hos
den @ldre patient

Rollen som medicinsk ekspert, kommunikator og
samarbejder
Redeggre for

Udfgre

Diagnostik

Prognose

Undersggelsesprogram, herunder tolkning af
kognitive tests

Behandling

Komplikationer, herunder BPSD

Anamnese og objektiv undersggelse,
Kognitive test

Information af patient og pargrende, herunder
god kommunikation

12

Diagnosticere og
behandle de hyppigste
dermatologiske
lidelser hos den @ldre
patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

Vengse sar
Arterielle sar

Decubitus
Hudklge
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Diagnosticere og

Rollen som medicinsk ekspert

13 behandle Redeggre for
endokrinologiske ¢ (Calciummetaboliske sygdomme
lidelser hos den @ldre e diabetes mellitus
patient e thyroideasygdomme
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert
behandle nefrologiske | Redeggre for
lidelser hos den ®ldre e Akut nyreinsufficiens
patient e kronisk nyreinsufficiens
e Vaske og elektrolytforstyrrelser
[ ]
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert
behandle Redeggre for
14 gastroenterologiske ¢ Gastrointestinal blgdning
lidelser hos den @ldre e Ulcus
patient (eksklusiv e Lever- og galdevejslidelser
cancer) e Affgringsforstyrrelser
e Akut abdomen
Diagnosticere og Rollen som medicinsk ekspert
behandle hjerte- / Redeggre for
15 kredslgbslidelser hos ® hypertensio arterialis

den @ldre patient

iskemisk hjertesygdom
inkompensatio cordis
lipothymi

klaplidelser

arytmier

vengs og arteriel insufficiens
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Diagnosticere og
behandle neurologiske

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

16 lidelser hos den @ldre ¢ Parkinsonisme
patient (eksklusiv e Neuropati
apoplexi og demens)
Diagnosticere Rollen som medicinsk ekspert
17 onkologiske lidelser Redeggre for
hos den ®ldre patient e Udredning
¢ Henvisning til andet speciale ved behov,
herunder etiske overvejelser
Psykiske lidelser hos | Rollen som medicinsk ekspert
18 den @ldre patient Have kendskab til
(eksklusiv demens og o Affektive lidelser, specielt depression
delirium) ° Psykoser
¢ Angsttilstande
e Betydning af personlighedsforstyrrelser
e Kirise, sorg og tab
Diagnosticere og behandle
e Depression
Diagnosticere Rollen som medicinsk ekspert
19 urogenitale lidelser Redeggre for

hos den ®ldre patient
(eksklusiv cancer)

® incontinentia urinaria
infektioner i urinvejene
hypertrofia prostata
bleredysfunktion

senil vaginitis
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Diagnosticere og
behandle den
ortogeriatriske patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

Behov for og iverksattelse af faldudredning
inkl. medicingennemgang

Tidlige og sene komplikationer efter
hofteoperation

Rehabilitering

Risikofaktorer og profylakse i relation til fald
og fraktur

Behov for tvaerfaglig og tvardiscipliner indsats

21

Diagnosticere og
behandle typiske
traumeskader hos den
geriatriske patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for

symptomer og mulige komplikationer ved
ribbens-, baekken- og columnafrakturer.
symptomer og mulige komplikationer subduralt
ha@matom (akut og kronisk)

symptomer og mulige komplikationer ved
commotio cerebri (herunder indikation for CT
scanning ved kranietraume)

Fglger efter at have ligget l&nge pa gulvet efter
fald.
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22

Foresta palliativ
behandling af den
geriatriske patient

Rollen som medicinsk ekspert
Redeggre for:

Palliativ helhedsvurdering ved malign eller
non-malign terminal sygdom.

Vurdering af prognose

Symptomer i den terminale fase (is@r smerter,
kvalme, andengd, delirium)

Udredning og behandling (medikamentel og
ikke-medikamentel)

Behandling af akutte palliative tilstande (akut
sver smerte/andengd, hyperkalkaemi, blgdning,
tvaersnitslasion).

Sorg- og tabsreaktioner.

Etiske overvejelser i relation til indledning,
undladelse og/eller afbrydelse af potentielt
livsforlengende behandlinger og undersggelser

Have kendskab til:

Visitation til og samarbejde med lokalt
palliativt team og/eller hospicetilbud.
Regler for plejeorlov og terminaltilskud
(ern@ring, veske, antibiotika m.m.). og
undersggelser

27




4.1.2 Obligatoriske kurser 1 hoveduddannelsen

Generelle kurser

Kursustitel

Kursusperiode

Dato for godkendelse

Godkendelse ved underskrift
og stempel/lzeseligt navn pa
underskriver

Kursus i sundhedsvesenets
organisation og ledelse 1

Kursus i sundhedsveasenets
organisation og ledelse 2

Kursus i sundhedsvasenets
organisation og ledelse 3
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Specialespecifikke kurser

Kursustitel

Kursusperiode

Dato for Godkendelse ved underskrift og stempel/lzeseligt navn pa
godkendelse underskriver

Gerontologi

Geriatrisk vurdering og
rehabilitering

Geriatrisk sygdomme 1

Geriatriske sygdomme 2

Attestation af hovedkursuslederen

Attestation for at alle specialespecifikke kurser er

gennemfgrt og godkendt

Dato, underskrift og stempel/lzeseligt navn
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4.1.3 Attestation for gennemfort forskningstraening

Skemaet: Attestation for gennemfgrt forskningstreeningsmodul findes pa Sundhedsstyrelsen
hjemmeside. Skemaet underskrives af den uddannelsesansvarlige overlege eller
forskningsansvarlig overlage.

4.1.4 Attestation for godkendte ansaettelser

Skemaet: Attestation for tidsmassigt gennemfg@rt uddannelseselement i den legelige
videreuddannelse findes pa Sundhedsstyrelsen hjemmeside. Skemaet underskrives af den
uddannelsesansvarlige overlege.




5 Nyttige links

5.1 Generelle links

Sundhedsstyrelsen, special- og videreuddannelse

Organisationen af legevidenskabelige selskaber (Tidligere Dansk Medicinsk Selskab)

De regionale videreuddannelsessekretariater:
Videreuddannelsesregion Nord
Videreuddannelsesregion Syd
Videreuddannelsesregion @st

5.2 Specialespecifikke links

www.danskselskabforgeriatri.dk
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