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Att. Videreuddannelsesregion Øst  

Oplæg til det Regionale Råd vedr. orientering om status for 

omlægningen af Hoveduddannelsen i Almen Medicin. 

Sagsfremstilling: 

Baggrund: Indenrigs- og Sundhedsministeriet har, som følge af den politiske 

aftale i Sundhedsreformen fra maj 2022, bedt Sundhedsstyrelsen, i samarbejde 

med relevante parter, om at revidere målbeskrivelsen for hoveduddannelsen i 

almen medicin, således at 6 mdr’s uddannelsestid flyttes fra hospitalsdelen til 

almen praksis, fase 1. Dette som et af flere tiltag for at øge antallet af læger i 

almen praksis, også i de lægedækningstruede områder. Tidsrammen for 

implementering af omlægningen er start 2026. Det er en forudsætning, at 

varigheden af ophold i psykiatrien ikke må reduceres ifht nuværende 

målbeskrivelse (min. 3-4 mdr) og implementeringen og indfasning skal 

håndteres indenfor regionernes nuværende økonomiske ramme. 

 

Status: Udgangspunktet med målbeskrivelsesrevisionen var en revision af 

hospitalsdelen vedr. kompetencer samt tids- og specialefordeling, foruden en 

beskrivelse af indhold i den forlængede del af fase 1. Undervejs er det blevet 

besluttet at udvide revisionen, således at sammenhængen og progressionen af 

kompetenceudviklingen fra fase 1 over hospitalsdelen til fase 2 og 3, bliver 

mere tydelig. Revisionsprocessen kører derfor i 2 spor: hospitalsdelen og 

almenpraksis-delen (Fase 1, 2 og 3). 

 

Hospitalsdelen: I afklaringsprocessen af hospitalsdelen afholdt 

Sundhedsstyrelsen i juni 2024 et dialogmøde med DSAM og de respektive 

specialeselskaber fra ansættelserne i hospitalsdelen (sideuddannelsen). Mødet 

lagde op til et videre samarbejde specialerne i mellem. Det er nu udmundet i 28 

selvstændige hospitalskompetencer.  

I de nye hospitalskompetencer er der nu indført et kompetenceniveau, der 

beskriver hvad uddannelseslægerne forventes at kunne efter deres forløb på de 

respektive afdelinger/specialer (BILAG 1). Samtidig erstattes de tidligere 

kvalifikationskort med kompetencekort, der, som i øvrige specialer, skal bruges 

som led i kompetencevurderingen, og vejlederne i hospitalsansættelserne bliver 

efter revisionen ansvarlige for godkendelserne af hospitalskompetencerne i 

logbogen. 

Kompetencerne er i store træk på plads, men det har de seneste dage vist sig, at 

der kan komme justeringer vedr. enkelte af områderne. Arbejdet vedrørende 

udarbejdelsen af kompetencekortene foregår ligeledes i samarbejde mellem 

http://www.sst.dk/


 

DSAM og de øvrige specialer i sideuddannelsen. De er sendt til høring hos 

specialeselskaberne primo oktober og forventes færdigudarbejdet snarest. 

 

Praksisdelen: DSAM arbejder videre med revisionen af deres kompetencer i 

almen praksis, hvor de blandt andet vil lave en tydelig beskrivelse af det 

forventede niveau en uddannelseslæge efter fase 1 forventes at være på.  

 

Det Nationale Råd for Lægers Videreuddannelse: Med udgangspunkt i 

indeværende omlægning af den almenmedicinske hoveduddannelse, har de 

principielle forhold vedr. ansættelser i sideuddannelser, samt hvor fast 6-

måneders reglen skal håndhæves, været til drøftelse i det Nationale Råd i 

september. Her blev det fra flere parter fremhævet, at det er det enkelte 

specialeselskab, der vurderer, hvordan og hvor man bedst opnår de relevante 

kompetencer. Og der var enighed i Rådet om, at 6-måneders reglen er 

retningssættende, men at en mulighed for forløb ned til 4-5 måneders varighed 

kan være rimeligt, så længe uddannelseskvaliteten er sikret.  

 

Sammensætningen af hospitalsansættelserne: 

DSAM har besluttet at fastholde de samme specialer i hospitalsdelen som 

tidligere, og foreslår følgende: 

● 1-2 ansættelser på i alt (10)-12 mdr, hvor kompetencerne 

indenfor intern medicin, akut medicin og kirurgi inkl. 

skadestue opnås, i respekt for de organisatoriske forskelle 

på landets akutsygehuse. Ansættelsen(-erne) foreslås at 

indlede hospitalsdelen, med hensyn til forankring på 

hospitalet, i lyset af de kortere efterfølgende forløb. 

● 3 ansættelser på hver 4-5 mdr i specialerne pædiatri, 

psykiatri og gyn/obs. 

 

Målbeskrivelserne skulle gerne være et brugbart redskab for alle aftagere, 

hvorfor en drøftelse af, hvor bredt sammensætningen af hospitalsdelen kan 

fortolkes, er vigtig. 

 

I den gældende målbeskrivelse i almen medicin (2013) har man valgt at tilføje 

et bilag, hvor forslag til sammensætningen af H-forløb beskrives, med 

forholdsvist stort råderum for forskellige sammensætninger under hensyntagen 

til de forskellige organiseringer i regionerne.  

I alle øvrige målbeskrivelser har specialeselskabet, i forskellige udformninger, 

beskrevet den overordnede opbygning af uddannelsesforløbene i den 

specialespecifikke del. 

 

Indstilling: 

Sundhedsstyrelsen ønsker at orientere de Regionale Råd om status på 

omlægningen, herunder at høre Rådets holdninger til fordele, hhv. ulemper, 

vedrørende bredden af fortolkningsmuligheder af sammensætningen i 

hospitalsdelen. 

 

Sundhedsstyrelsen kan arbejde videre med både en mere fast eller en mere 

fleksibel udformning.  



 

Sundhedsstyrelsen ønsker derfor at høre de Regionale Råd om deres holdning 

hertil, således de kan medinddrages i det videre arbejde. 

 

Med venlig hilsen 

Mette-Louise Mørk  

Læge 

 

 

 

 

 


