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Spargsmal:

Hvad omfatter basal uddannelse i SP og hvor lang tid tager det?

Hvem har ansvaret for at gare det?

Hvor mange kliniske byggere mangler der?

Er der nogen specialer, som er darligere repraesenteret end andre?

Hvem kan veere Klinisk bygger? Bliver der tilfgrt afdelingerne en szrlig pulje penge til
at frikgbe evt. byggere?

Svar:

Hvad omfatter den basale uddannelse og hvor lang tid tager det?

I Sundhedsplatformen er den basale undervisning tilpasset den faggruppe, som man
tilhgrer. Alle uddannelserne er bygget op, sa de formidler den basisviden, en given
fag- eller specialegruppe har brug for, for at kunne arbejde i systemet. Grunduddannel-
serne i anvendelse af Sundhedsplatformen bestar af bade e-leeringskurser og tilstede-
veerelseskurser. Derudover tilbydes ogsa funktionskurser. Funktionskurser er kurser
som en del af en fag- eller specialegruppe har brug for at fa, men ikke alle.

Grunduddannelserne i anvendelse af Sundhedsplatformen vil derfor variere i tid. Ne-
denstaende er eksempler pa det antal undervisningstimer, som de respektive faggrup-
per som minimum har:

e Grundforlgb for leege: mindst 15,5 timer.

e Grundforlgb sygeplejerske: mindst 17 timer.

e Grundforlgb lzegesekreter er grundforlgbet 35 timer.

Det begr naevnes, at ovenstaende tal er generelle, da leengden pa den basale uddannelse
i Sundhedsplatformen ikke er ens for de forskellige faggrupper og i specialerne.

Herudover er der specialetilpasset undervisning, hvor der undervises i de speciale-
vendte applikationer, som findes i Sundhedsplatformen. Det vil sige, at der bygges
ovenpa grundforlgbet med yderligere undervisning. Eksempelvis er der speciel under-
visning for leeger, sygeplejersker og leegesekretarer, som arbejder pa onkologiske af-
delinger.



Ud over undervisning til de tre starste faggruppe, tilbyder CIMT ogsa undervisning til
andre faggrupper, for eksempel kliniske farmaceuter, terapeuter og socialradgivere.
For udtemmende liste se vedlagte kursuskatalog.

Hvem har ansvaret for uddannelse i Sundhedsplatformen?

CIMT har ansvaret for at udbyde undervisning til nyansatte i Sundhedsplatformen.
Dette inkluderer ogsa personale som skifter speciale, hvis dette kreever ekstra uddan-
nelse. Det er afdelingernes ansvar at melde personalet til undervisning.

Hvor mange kliniske byggere mangler der?

| alt er der ca. udpeget og uddannet 54 kliniske byggere i Region Hovedstaden og Re-
gion Sjelland - med lgbende udskiftning i mente, som falger af medarbejderrotation.
Det svarer pa nuvaerende tidspunkt cirka til det niveau, som i sommers blev besluttet
af programstyregruppen for Sundhedsplatformen.

Hvem kan veere klinisk bygger? Er der nogen specialer, som er darligere reprae-
senteret end andre?

De Kliniske byggere er udpeget pa baggrund af deres indgaende kendskab til arbejds-
gange og dokumentationsbehov indenfor eget speciale samt interesse for at arbejde
med videre udvikling af Sundhedsplatformen i samspil med klinikken. De kliniske
byggere er udpeget af hospitals-/sygehusledelserne og bliver stillet til radighed for
centralt og lokalt byg i Sundhedsplatformen.

De 54 udpegede og uddannede Kkliniske byggere er valgt efter falgende model:
- Klinisk bygger til alle specialer fordelt pa alle hospitaler og sygehuse.
- Starre og komplekse specialer kan have to kliniske byggere

Det vil sige, at der er udpeget én Klinisk bygger pr. faglig ekspertgruppe og dermed pr.
speciale. Med undtagelse af specialerne klinisk biokemi, neurologi, ortopaedkirurgi,
pediatri, psykiatri og bgrne- og ungdomspsykiatri — her er der udpeget to kliniske
byggere grundet specialets starrelse.

Bliver der tilfgrt afdelingerne en serlig pulje penge til at frikabe evt. byggere?
Der er i budgettet for 2018 afsat midler til understattelse af de kliniske byggere, som
en del af de udviklingsmidler, som er afsat til Sundhedsplatformen. Naermere specifi-
kation af brugen af disse midler sker som en del af den lgbende prioritering af det gko-
nomiske raderum i den tvaerregionale governance struktur for Sundhedsplatformen.
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