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Rafraent skraningarkerfi ePortfolio

Rafraen ferilskra (log-bok)
Ykkar abyrgo
Ykkar leid til ad syna hvad pid hafid leert/gert

Haegt ad hlada nidur i 3 man eftir ad
séernamsgrunsari lykur og eiga sem
stadfestingu a frammistédu ykkar

— Leidbeiningar i loka-gatlistanum



Matsblod sem
er safnad i ePortfolio

Vinnutengd matsblod

Sérfaedingsmatsblad (MCR)

pverfaglegt mat (360 gradu mat,
TAB)

MiniCEX (mini clinical exercise)
Case Based Discussion (CbD)

DOPS (directly observed
procedural skills)

Developing the clinical teacher

igrundun (reflective practise) og
reedd vid handleidara— Reflection-
Reflective practice

Matsbloo f handleidarafundi

e Skraning a fundum med ES

— Combined Induction Meeting with
Clinical Supervisor & Initial Meeting
with Educational Supervisor

— Mid-placement review (1+)

— Educational Supervisor‘s End of Year
Report

e  Fundir med CS

— Induction meeting with Clinical
Supervisor

— Mid-placement review (2+)

— Clinical Supervisor End of Placement
Report

e Midarsfundur
— Mid-year review



Matsblod fra handleidara a
spitalamanudum

 Handleidarafundir a spitalamanudunum

— Combined Induction Meeting with Clinical
Supervisor & Initial Meeting with Educational
Supervisor

— Mid placement review (1+)
— Educational Supervisors End of Year Report



Matsblod a spitalamanudum

A0 lagmarki

5 DOPS (directly observed procedural skills)
* 9 MiniCEX (Mini clinical evaluation exercise)
7 MCR (Multiple consultant report)

e 3 Igrundanir (Reflective practice)

10+TAB (Team Assessment behavior)

4 PDP

Sem pydir ad a hverri 2ja manada blokk er lagmark ad
fa:
— 2 MCR og 4 onnur vinnutengd matsblod



Matsbloo fra handleidara a Heilsugaeslu
sem safnad er i ePortfolio

 Handleidarafundir a heilsugaeslumanudunum
— Initial Meeting with Clinical Supervisor
— Mid placement review (2+)
— Clinical Supervisors End of Year Report

e Fari SGL a tveer heilsugzeslustdodvar parf
— 2x Initial Meeting with Clinical Supervisor
— 2x Clinical Supervisors End of Year Report



Matsblod a heilsugaeslu

A0 lagmarki:

e 2 DOPS (directly observed procedural skills)
8 CbD (Case Based discussion)

e 1 MiniCEX (Mini clinical evaluation exercise)
* 1 Developing the Clinical Teacher

* Einnig a a0 hlada inn vottordi fra Hg um ad 4 man
sé lokid og upplysingar um fjarvistir ef einhverjar
eru



Matsblodum a ad safna jafnt og pétt

* Horft er til pess ad pid safnid/oskid eftir ad
agmarki 4-6 vinnutengdum matsbléodum 3
nverri tveggja manada namsvist

— Dreifa matsbl6dunum jafnt yfir Hg timann
— Passa ad fa 1IMCR a manudir a spitalatimanum

— Sé pad ekki gert ma reikna med ad timabilid verdi

ekki metio til namsarsins

* Fjoldi matsblada i Gatlistanum er [agmark — hvet
vkkur til ad gera fleiri og hafa einstaklingsmidada
nalgun a hvada paetti pid viljid vinna med



5 Skjol sem a ad hlada upp i ePortfolio

Undir Add. Achievements - Certificates and Exams
e ALS skirteini
* BPS stadfesting (LSH)

e Skirteini um pattoku i pverfaglegri
hermikennslu/teymisvinna vid bradar adstaedur

Undir Add. Achievements - Personal Library
e Stadfestingarbréf fra heilsugaeslu
 Samning um sérnamsgrunn



PDP fyrir hvert 2ja manada timabil

e Sérteek markmid sem sett eru fyrir akvedna
rotation (SMART)

— S - Sértaekt

— M - Malanlegt

— A — Appropriate (videigandi)
— R - Raunhaeft

— T - timanlegt



& PDP @

® PDP (14 Mar 2025) PDP #4 - Gedrof () €5

2 PDP (14 Mar 2025) PDP#5 - SBAR PTG E0Y

® PDP (10 Jan 2025) PDP #3 - Gedskoaun
® PDP (18 Dec 2024) PDP #2 - HNE skodun

B PDP (30 Oct 2024) PDP #1, HNE Landspitali



Starfsprounaraaetiun (PDP)

e SGL gerir starfsprounarazetlun (Personal
Development Plan) PDP fyrir hverja 2ja manada

namsvist (minnst sex a3 namsarinu).

 Akjosanlegt er ad gera prjar PDP fyrir hverja
namsvist par sem:

— Ein er sértaekt atridi sem tengist kunnattu sem SGL vill
afla sér

— Ein er sértaekt atridi sem tengist fagmennslu sem SGL
vill afla sér

— Ein er sértaekt atridi sem tengist faerni sem SGL vill afla
sér



Matsbloo i ePortfolio

e Onnur eydubldd

Forms *:

O Team Assessment Behaviour (TAB)

U Core Procedures

[ Direct Observation Of Procedural Skills (DOPS)

U Mini-clinical evaluation exercise (mini-CEX)

[ Case Based Discussion (CBD)

[J Developing the Clinical Teacher

O Induction Meeting with Clinical Supervisor

O Initial Meeting with Educational Supervisor

[ Combined Induction Meeting with Clinical Supervisor & Initial Meeting with Educational Supervisor
[ Mid-placement review

O Clinical Supervisor's End of Placement Report



Breyting a fjolda matsblada 2024

e Gert til ad tryggja ad pid hafid pau matsblod
sem parf til ad stadfesta haefnikrofur i
nagrannalondum

 Hofum pvi fjolgad vissum matsbléodum fra pvi
sem adur var
— MiniCEX 10 (var 8)
— CBD 8 (var 3)

— igrundanir 4 (var 3)



Matsblod a spitalamanudum
Sérfraedingsmatsblad

e Serfeedingsmatsblad e Mjog gott ad bidja um
— F4 eitt slikt 4 manudi ad nefna ef vid a
— Metur: — Hvernig pid taeklio
* Samskipti og framkomu sidfraedileg alitamal
* Faglega pekkingu — Hvernig pid nytid ykkur
* Vinnuskipulag og kunnattu a logum og
timastjorn reglugerdum

* Frumkvaedi , _
Lk L — Samskiptafaerni
e Vidbrogd vid gagnryni

e Mat & eigin getu ofl. — Fagmennsku



a) Below expectations for stage of training b) Meets expectations for stage of training c) Above expectations for stage of training

Efficiency, seeing, patients promptly, prioritising sensibly:
Oa @b Oc
Comments:

Very hard working, conscientious. Independent in assessing patients.

Clinical skills, history taking and examination:
Oa OF: Oc
Comments:

Very good.

Procedural skills (optional field if applicable to specialty):

T Fr =t oy
A a '\!}' h A c

* Diagnostic skills, investigation and management of patients:

* Prescribing skills, knowledge of drugs, side effects, interactions etc.:
» Clarity, accuracy, detail (and legibility) of notes/letters/summaries:
* Recognising the need (and urgency) for senior help (optional field):
* Recognising the need (and urgency) for senior help (optional field):



Matsblod a spitalamanudum

* Mini Clinical
Evaluation
eXercise
— Fa 10 slikt a

Namsarinu
— Metur:

 Afmarkad
laeknisverk

Mini CEX

What areas should mini-CEX focus on?
Mini-CEX is most useful when considering the following areas:

« history

» diagnosis

* examination

* management plan
* communication

« discharge

» other

Focus of

encounter Positive indicators

History Facilitates patient telling their story; effectively uses appropriate questions to obtain
accurate, adequate information; responds appropriately to verbal and non-verbal
cues.

Diagnosis Establishes a problem list; takes account of probabilities in ranking differential
diagnoses; reviews and adjusts differential diagnosis in light of developing
symptoms and response to therapeutic interventions.

Examination Follows efficient, logical sequence; examination appropriate to clinical problem;
explains to patient; sensitive to patient's comfort and modesty.

Management Constructs a management plan; prioritises actions on the basis of the differential

plan diagnosis and clinical setting.

Communication Explores patient's perspective; jargon free; open and honest; empathic; agrees
management plan/therapy with patient.

Discharge Starts planning from moment of admission; considers long-term conditions;
recognises impact of long-term conditions on patients, family and friends; liaises
with patient, family, carers and primary care teams; considers role of other agencies;
considers need for environmental adaptations; ensures necessary care plans are in
place; arranges follow-up




Matsblod

Date (dd/mm/yyyy):

05/29/2026 O

Title / Description of clinical event: @

Taugaskodun

a spitalamanudum
Mini CEX

Here you can record a brief, anonymous history to allow the SLE to be contextualised: @

Clinical Setting:

@ ED

O oPD

O Ward

(O Admissions
(O GP Surgery
O Home Visit
O Other

Feedback based on
behaviours observed

Focus of encounter:

Clinical problem category:

00008000080

, (] History
New patient . i
ol (] Diagnosis
ollow u
F] Examination
Complexity
(] Management plan
Airway N
(] Communication
Breathing .
Cireulati (] Discharge
irculation
[] Other
Neuro and Visual
Psych
Pain
Long term iliness
Communication
Other )
Action plan



Mini CEX

A kennslusjukrahusi

* 3 um likamsskodunar rutinu
e 3 um kliniska skraningu

1 um yfirferod a lyfjalista

1 um stadfestingu a andlati
1 um gerd danarvottoros

A heilsugaeslu
1 um vottordagerod



Matsbloo fyrir umraedu um tilfelli

CbD

What areas should CBD focus on?

CBD is most useful when considering the following areas:

Focus of
encounter

mMedical record
keeping

Clinical
assessment

Investigation
and referral

Treatment

Follow-up and
future planning

Professionalism

Positive indicators

Legible; signed; dated; appropriate to the problem; understandable in relation to and in sequence with
other entries; helps the next clinician give effective and appropriate care.

Understood the patient’s story; made a clinical assessment based on appropriate questioning and
examination.

Discusses the rationale for the investigations and necessary referrals; understands why diagnaostic
studies were ordered or performed, including the risks and benefits in relation to the differential

diagnosis.
Discusses the rationale for the treatment, including the risks and benefits.

Discusses the rationale for the formulation of the management plan including follow-up.

Discusses how the care of this patient, as recorded, demonstrated respect, compassion, empathy and
established trust; discusses how the patient's needs for comfort, respect, confidentiality were
addressed; discusses how the record demonstrated an ethical approach, and awareness of any relevant
legal frameworks; has insight into own limitations.



CbD a Hg

1 um sjukling med gedraen vandamal
1 um tilfelli pegar sjuklingur er a barnsaldri

1 um sjukdémstilfelli par sem log og
reglugerdir fléttast inn i tilfellid

1 um sjukdomstilfelli par sem siofraedileg
alitamal koma upp

1 um vottord
Og loks 3 CBD ad eigin vali



Matsbloo fyrir
pverfaglegt mat (TAB)

* bverfaglegt mat (360 gradu mat)
— TAB (Team assessment of behavior)
— gera einu sinni a fyrstu 4-6 manudum SG
— Sendist ut i ePortfolio @ amk 12-16 adila

— Marktaekt mat ef amk 10 svor berast a 2-3 man timabili
e Lagmark 3 fra sérfreedingum (deildarleeknum max 1)
e 7 fra 00rum starfsstéttum
e 1 sjalfsmat (verdur ad ljuka fyrst)

— Handleidari sér svorin og ef ekkert sem parf ad taka a
gerir hann samantekt og sendist hun til namslaeknis i
ePortfolioinu (release to trainee)



TAB metur fjora peetti

Maintaining trust / professional relationship
with patients

Verbal communication skills
Team-working / Working with colleagues

Accessibility



Summary TAB

TAB Summary

Values
18 18 18 18
18
15
12
9
4]
3
1 1 1 1
0 0 0 0 0 0 o] 0 0 0 0 0 a 0 0 0 0 0 a 0 0 o] 0 0
. . | L | . | =
Mantaining trust / Verbal communication Team—'ulvorkirﬁ%f Accessibility
Professional relationship skills Working wit
with patients colleagues
@ "o Concern Some Concern [ Major Concern [Jj No Response [} No Concern (self) Some Concern (self) [ Major Concern (self) [j Mo Response (self)

* Tekur saman oll TAB sem liggja fyrir



Matsblod fyrir inngrip
DOPS

 DOPS (Directly observed procedural skills) i
ePortfolio

— Gera um sem flest inngrip

— Slikt mega hjurkunarfraedingar, deildarlaeknar og
serfraedilaeknar gera med ykkur eftir pvi sem vid a

— Lagmark ad gera um:
blazedaastungu
uppsetningu blaaedaleggja
blodraektun

faerni til ad stinga a slagaed og draga blod i maelingu a
blodgosum

isetningu pvagleggs



Ta
Ta

5 skyldu DOPS

Setja upp blazedalegg

Ta

ka blodprufu
ka slagae0dablédprufu

ka blodraektun

Setja upp pvaglegg

Hvet ykkur til ad taka mun fleiri



Fagmannlegar venjur vio ny inngrip

Radlagt er ad laera inngrip med pvi ao:
* Lesa sér til og skoda pjalfunarmyndboénd.
e pjalfun i hermibudum (ef slikt er til stadar).

* Nam i hermibudum med zefingasjuklingum eda
einhverjum sem leikur sjukling.

e Fylgjast med 60rum.

* Framkvaema inngrip undir eftirliti einstaklings, sem
kann vel til verka vid ad framkvaeema inngripid og getur
tekist a vio mogulegar afleidingar.

* Fa endurgjof a frammistéduna.



Hvada DOPS gerir SGL a Hg?

Sauma sar

Frysta vortur

Taka hudblett
Sprauta i sinafestur
Lidastunga
Bolusetningar

O.fl.

12.8 Injection of local anaesthetic to skin ©
12.9 Subcutaneous injection, e.g. insulin or LMW
heparin
o
12.10 Intramuscular injection @
12.11 Perform and interpret an ECG @
12.12 Perform and interpret peak flow @
12.13 Urethral catheterisation (male) ©&

12.14 Urethral catheterisation (female) €&

12.15 Airway care including simple adjuncts @



Matsbl6d fyrir framsogu/kennslu
Developing the Clinical Teacher

* Developing the Clinical Teacher

— Gera um sem flesta fyrirlestra, morgunfundi eda
kennslutengda vidburdi eins og kennsla a stofugangi
(bedside teaching t.d. fyrir laeknanema)

— Slikt mega hjurkunarfraedingar, deildarlaeknar og
serfraedilaeknar gera med ykkur

— Lagmark ad gera:

 Eitt 3 heilsugeeslumanudunum



Matsbloo fyrir
Igrundun (reflection)

e fgrundun um dhugavert tilfelli eda annad er
viokemur laeknisstarfinu

 Lagmark a0 gera 4 slik

* Reflective practice i ePortfolio

— Hugleiding um leerdomesrik tilfelli. par sem fallad er um:
* hvers vegna er/var petta dhugavert/leerdémsrikt tilfelli?
* hvad lzerdi SGL af tilfellinu?
* Hvernig leid mér pegar petta gerdist
* hvad hefdi matt betur fara?
e adgerdarazetlun (e. action plan).

— Ra0da vid handleidara a handleidarafundum



lgrundanir

1 igrundun 4 endurgjof

1 igrundun 4 atridi sem tengist fagmennsku
1 igrundun a gerd danarvottords

1 igrundun ad eigin vali

A0 auki radleggjum vid ykkur ad igrunda a
freedslu (einkum stjornumerkta fraedslu)



Reflective practice

Title:*
Date of experience:

Describe interesting, difficult or uncomfortable experiences. Try to record both positive and not so positive elements. What made
the experience memorable?

How did it affect you?
How did it affect the patient?

How did it affect the team?

What did you learn from the experience, and what (if anything) would you do differently next time?



Nokkrir godir linkar um igrundun

Sja link a heimasidu kandidata

www.gmc-uk.org/-/media/documents/cpd-guidance-for-
all-doctors-0316 pdf-56438625.pdf

https://www.gmc-uk.org/education/standards-guidance-
and-curricula/guidance/reflective-practice/the-reflective-
practitioner---guidance-for-doctors-and-medical-
students/ten-key-points-on-being-a-reflective-practitioner

https://www.gmc-uk.org/education/standards-guidance-
and-curricula/guidance/continuing-professional-
development/examples-of-reflection
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PDP -> Matsblad -> stadfest haefnikrafa

Arlest framvindumat

Namstakifaeri

Stadfestir
Teng;q e - Matsblad
marklysingu




Tengja matsblod i ePortfolio vio

haefnikrofur
* Mikilvaegt ad tengja (link) =
matsblodin vid
marklysinguna
 Til ad standast namsario

verdur ad syna ad unnid
hafi verid med alla kafla
marklysingarinnar

e Sja skjal @ heimasidou um:
Hvernig & ad tengja (link)
matsbl6d vid marklysingu



Stadfesta haefnikrofur i lok namsarsins

Stadfestir

Tengd vid
marklysingu SeNIEE

Matsblod syna faerni og

hjalpa SGL a0 stadfesta

haefnikrofur i lok

namsars

Badi namslaeknar og

handleidarar stadfesta

haefnikrofur

— Sja leidbeiningar a
heimasidu



GO0 vinnubrogd vardandi ePortfolio

 Hvaod er pad?
* Hvad er fagmannlegt ad gera?



Gott getur verid ad koma sér upp vana
a0 gera manadarlega yfirferd i
ePortfolio par sem namslaeknir skodar

e Hvada matsblod hafa komid a sidasta manudi

— Eru einhverjar ,perlur” — jakvae0 atridi eda atridi
sem namslaeknir getur baett

— Er astzeda til ad igrunda a matsbladid

— Linka hvert matsbladid vid 4-6 atridi i
marklysingunni



Gott getur verid ad koma sér upp vana
a0 gera manadarlega yfirferd i
ePortfolio par sem namslaeknir skodar

e Hafa einhver matsblod runnid ut?
— Er rétt ad endursenda pau?

— Eru einhver matsblod vid pad ad renna ut og rétt
veeri ad minna viokomandi a pau



Gott getur verid ad koma sér upp vana
a0 gera manadarlega yfirferd i
ePortfolio par sem namslaeknir skodar

 Hefur namslaeknir rekist a eitthvad sem vert er
ad igrunda um
— Ahugavert tilfelli
— Fagmennsku atrioi
— Fraedslu



Gott getur verid ad koma sér upp vana
a0 gera manadarlega yfirferd i
ePortfolio par sem namslaeknir skodar

* Gera plan fyrir naesta manud

— hvada matsblod vill namslaeknir fa
— boka handleidarafundi

— setja sér markmid/PDP



| lok ndmsars

* Eiga lokafund med handleidara ca 3-4 vikum
fyrir ndmslok (fyrr ef leyfi/annad)
* Fyrir fund
— Tryggja ad oll matsblod séu linkud
— Staofesta haefnikrofur
— Tryggja ad oll vidbotarskjol séu upphladin



G060 vinnubrogd vardandi ePortfolio

Gott getur verid ad koma sér upp vana ad gera manadarlega yfirferd i ePortfolio par sem namslaknir
skodar

e Hvada matsbl6d hafa komid a sidasta manudi
o Eru einhverjar ,perlur” — jakvaed atridi eda atridi sem namslaknir getur baett
o Er astaeda til ad igrunda @ matsbladid
o Linka hvert matsbladid vid 4-6 atridi i marklysingunni

¢ Hafa einhver matsbl6d runnid ut?
o Errétt ad endursenda pau?
o Eru einhver matsbl6d vid pad ad renna ut og rétt vaeri ad minna vidkomandi a pau

e Hefur namslaknir rekist 8 eitthvad sem vert er ad igrunda um
o Ahugavert tilfelli
o Fagmennsku atridi
o Fraedslu

e Gera plan fyrir naesta manud
o hvada matsbléad vill namslaeknir fa
o bdka handleidarafundi
o setja sér markmid/PDP



Leidbeiningar a heimasiou

X  Sérnamsgrunnslaknir i starfi

ePortfolio og handleidarar

® Leidbeiningar fyrir handleidara sérnamsgrunnslakna

® Leidbeiningar um handleidslu fyrir sérnamsgrunnslakna

® Samantekt um matsblod notud a sérnamsgrunnsarinu

® Leidbeiningar fyrir handleidara um stadfestingu a haefnikrofum

® Leidbeiningar fyrir sérnamsgrunnslakna um stadfestingu a haefnikrofum

® Leidbeiningar fyrir sérnamsgrunnslaekna um ad hvernig linka a matsblod vid marklysingu
® Leidbeiningar fyrir handleidara um Gtfyllingu matsblada

® [eidbeiningar fyrir handleidara um ad sampykkja ,Self entered” matshlod
® Leidbeiningar fyrir handleidara um skimun i ePortfolio-kerfinu

® [eidbeiningar fyrir handleidara um Summary TAB report

® Leidbeinendur (handleidarar) fyrir sérnamsgrunnslaekna (excel skjal)




Upplysingar til sérnamsgrunnslakna (S5GL) um handleidslu & namsarinu

Allir SGL fa athlutad handleidara fyrir sérnamsgrunnsarid og listann er ad finna a heimasidu
SGL www.landspitali.is/sgl undir flipanum ,5érnamsgrunnslaknir i starfi“. SGL faer annan

kliniskan handleidara a heilsugaeslunni sern hann starfar med a namssarinu.

SGL og handleidarar hafa fengid notendanafn og lykilord fyrir ePortfolio, sja nanar i gatlista

fyrir upphaf sérnamsgrunns. SGL eiga ad hafa frumkvaedi ad fundum med handleidurum og
lagt er til ad pid hittist:

1. A fyrsta manudi sjukrahushluta sérndmsgrunnsarins
o ba hafi SGL gert einhver matsbldd s.s. DOPS, MiniCEX og a.m.k. eina ihugun
(reflective practice)
o Skra a fundinn undir eydubladinu: Combined Induction Meeting with Clinical
Supervisor & Initial meeting with Educational Supervisor
o Rétt er ad pessi fundur fari fram pott pid séud a annarri stofnun en ykkar
handleidari.

2. Um midbik namstimans.
o Fundinn & ad skra undir Mid-placement review
3. A sidasta manudi sjukrahishluta sérndmsgrunnsarsins
o ba hefur sérnamsgrunnslaeknir lokid éllum matsblédum, tengt pau vid
marklysinguna og stadfest hafnikréfur
o pverfaglegu mati @ pa ad vera lokid og handleidari hefur sent samantektina til
sérnamsgrunnslaeknis i ePortfolio (summary TAB released to trainee)
o Skra a fundinn undir eydubladinu: Educational Supervisior's End of Year

Report



Ef porf er @ hittast handleidari og sérnamsgrunnslaeknir oftar og er kjorid ad skra pa fundi undir
Mid-placement review. Mjog mikilvaegt ad matsbléd séu gerd jafnt og pétt yfir arid og ad allt
liggi fyrir tveim vikumn fyrir lok sérnamsgrunnsarsins svo ad bregdast megi vid ef porf er a og
ekki komi til lengingar a namsarinu.

A heilsugaeslunni hittast kliniskur handleiari og SGL vikulega 4 heilsugaeslutimabilinu. Gert er
rad fyrir ad peir fundir og matsbléd séu sett i ePortfolio, sja leid-beiningar i gatlista fyrir lok
ars. Lagmark er ad skra:

o Upphafsfund: Induction meeting with Clinical Supervisor
o Lokafund: Clinical supervisor end of placement report

Vil minna a gatlista vardandi skilyrdi fyrir lokum sérnamsgrunns, sem er ad finna a sidu fyrir
sernamsgrunnslaekna. Pad er mjog mikilvaegt ad fara vel yfir hann og passa upp a ad allt skili
sér jafnt og pétt yfir arid og ollu verdi lokid i godum tima fyrir lok arsins.

Gangi ykkur vel.

Inga Sif Olafsdéttir, (ingasif@landspitali.is)
yfirlaeknir sérnamsgrunnslzekna a LSH og formadur i nefnd um sérnamsgrunn.



Sérnamsgrunnsario

sl Blokkirnar  skipulag

\ T / Reglugerdin
/Y

™ Marklysing

Heimasifan <
Sernamsgrunnur

/1\

Inngrip «—

Fraedslufundir Matsbl6d og ePortfolio

Handleidarar



Fraedslufundir

Regluleg SGLfraedsla a midvikudogum kl 14:30-16:00 i Blasélum og a
fjarfundi

Ekki hefdbundin fraedsluefni heldur frekar pau atridi sem studla ad
fagmennsku og godum starfshattum

Stadfesting a slikri pattoku sendist til Sigranar
Meaetingarskylda i 20 fraedslufundi

Bidjum ykkur ad igrunda a stjornumerkta fraedslu pegar tekid er a
atrioum sem eru mikilvaeg til ad fa SG metinn erlendis

Atlast til ad SNL og sérfraedilaeknar sinni deildinni svo ad SGL komist i
freedsluna

Er til viobotar vid skipulagda fraedslu a starfssvidum
LSH/HVE/SAk/heilsugaeslum

Ekki haegt ad abyrgjast ad pid komist i alla fraedslu fra Hg



Fraedslufundir

* Hvao er patttaka i freedslufundi?

* Fjarfundur/stadfundur

— Reiknum med ad pid meetid a stadfund ef pid erud
i dagvinnu a LSH

— Fjarfundir eru hugsadir fyrir pa sem eru a HVE,
SAk og heilsugaeslu

— Ekki gert rad fyrir ad pid séud ad sinna 60rum
storfum samtimis fraedslunni

— Stadfundur er leid fyrir ykkur ad hittast — ekki
vanmeta ahrif pess



Fraedslufundir

* Dagskra a heimasidu og auglyst a
fésbokarhopnum : Sérnamsgrunnslaknar

e Ekki starfraekt ijuli

* SGL eru bednir ad koma 14:25 tryggja ad tolvan
sé opnud a login fyrir Blasali og opna fjarfund
— ef tolvan er endurraest (restart) pa opnast hun a
adgangi fyrir Blasali
— sja tilkynninguna a fésbokarsidunni um hvernig opna a
fjarfundinn



Fraedslufundir

e AOrir fundir tilkynntir med tolvupésti

— LSH/SAk netfong
— Facebook sidu “Sérnamsgrunnslaeknar”

 Maeting er skrad skv stadfestingu a pvi ad pid
hafi tekid patt i fjarfundi (mynd af sér/mynd
fra fundinum) sem sett er inn undir
athugasemdir vid auglysinguna um
viokomandi fraedslufund



Sérnamsgrunnsario

sl Blokkirnar  skipulag

\ T / Reglugerdin
/Y

™ Marklysing

Heimasifan <
Sernamsgrunnur

/1\

Inngrip «—

Fraedslufundir Matsbl6d og ePortfolio

Handleidarar



Inngrip

Blaaedaastungur
Blodraektanir

Uppsetning a blazedalegg
Bl6dgos —
slageedaastungur
Uppsetning a pvaglegg

Undirbuningur og gjof a iv
lyfjum, injectionum og
vokvagjof

Medferd 6ndunarvegar

iv vokvagjof pmt
lyfjaavisun a vokvum
iv gjof a blodi og
blodhlutum

sc og im lyfjagjof

sc og im gjof a
stadbundinni deyfingu
Tulkun a EKG

Framkvaeemd og tulkun a
PEF



* Ga0daskjol

— SGL eru bednir um ad ad lesa gaedaskjolin yfir og
stadfesta kunnattu sina med DOPS i eftirfarandi
fimm inngripum:

* Blaedaastungur
e Blédraektanir

* Uppsetningu a blaxedalegg
e Blodgos — slagaedaastungur
* Uppsetningu a pvaglegg
— SGL gera auk pess amk 2 dnnur DOPS a Hg



Sérnamsgrunnsario

sl Blokkirnar  skipulag

\ T / Reglugerdin
/Y

™ Marklysing

Heimasifan <
Sernamsgrunnur

/1\

Inngrip «—

Fraedslufundir Matsbl6d og ePortfolio

Handleidarar



Leidbeiningar a heimasidu

— Fyrir heilbrigdistarfsfolk - Nam — Sérnamsgrunnur

Sérnamsgrunnslaeknar

Efnisyfirlit

Starfsstodvar, umsokn og mottokudagar

Vid upphaf sernamsgrunns

Handbaekur og leidbeiningar fyrir sernamsgrunnslaekna
Vid lok sérnamsgrunns

Tengilidur


http://www.landspitali.is/

Hvetjum alla til a0 rifja upp mikilveeg
|16g og reglugerdir er varda storf laekna

&g um réttindi sjuklinga

|0g um heilbrigdisstarfsmenn
L6g um heilbrigdispjonustu
L6g um sjukraskra
Sottvarnarlog
Tilkynningaskyldir sjukdomar
Sidareglur laekna

GOdir starfsheettir laekna
Sattmali lzekna




Sérnamsgrunnsario

Sk|Iyr6| t.a.

standast SG

BIokklrnar Skipulag
Mottokuvika
\ Reglugerdin
& /

™ Marklysing

Heimasidan
Sernamsgrunnur

\

Inngrip
Fraedslufundir 1 Matsbl6d og ePortfolio

Handleidarar



Til ad standast sérnamsgrunnsario

 Til ad standast SG ber SGL ao:

— Hafa uppfyllt lokamarkmid/skilyrdi fyrir SG og slikt sampykkt af
baedi SGL og sérnamshandleidara

— Fa sampykkt ePortfolio fra formanni kennslurads SG

— Uppfylla 6ll atridi a Gatlista fyrir SG og skila undirritudum
gatlista til Sigranar vid lok SG.

— Leidbeiningar um hvernig saekja a um laekningaleyfi eru a
heimasidu sérnamsgrunnslakna undir flipanum “Ad loknum
sérnamsgrunni”

— Stadfestingarskjal um lok a sérnamsgrunnsari er sent Embaetti
landlaeknis pegar oll gogn hafa borist p6 ekki fyrr en seinasta
daginn a SGari skv namsblokk

— Frumritid er sent til sérnamsgrunnslaknis



Mat i lok sérnamsgrunnsars

 Nefnd um skipulag sernamsgrunns stadfestir ad skilyrdum
SG sé nad og ad SGL hafi lokid sérnamsgrunni a
fullnzegjandi hatt.

 Formadur nefndarinnar fer yfir ePortfolio SGL 1-2 vikum
fyrir lok SG
— Sendir SGL og handleidara samantekt a hvort nokkud vanti
— Ef SGL a eftir vinnutengd matsbl6d (MCR, MiniCEX, CbD, DOPS

eda TAB) pegar 2 vikur eru eftir ma viokomandi reikna med ad
namstiminn lengist

— Ef SGL hefur ekki uppfyllt skilyrdin til ad ljuka sérnamsgrunni ma
gera rad fyrir ad veiting almenns laekningaleyfis frestist og
viokomandi getur ekki hafid sérnam i adalgrein

— SGL ber abyrgd a ad upplysa komandi vinnustad ef svo er



Fjarvistir a SG

* Sja skjal a3 heimasiou um: Orlof, stadarvaktafri,
leyfi, fjarvistir
e | gatlista vardandi skilyrdi fyrir vidurkenningu &

SGari er tilgreint hvernig fjarvistir eru taldar
saman.

* | lok ars parf SGL ad taka saman fjarvistir af
heilsugzeslu og spitalamanudum SG og lata
vita timanlega ef pad parf ad lengja SGarid



Ef SGL uppfyllir ekki skil

yroin fyrir

sernamsgrunnsario

e Getur viokomandi ekki hafid sérnam i adalgrein

* SGL er bodadur i vidtal hja yfirlae
LSH eda SAK eftir pvi sem vid 3, s
vantar upp a og gerod azetlun um
getur lokid peim atridum

kni/kennslustjoéra
k00a0 hvad
nvernig SGL

Ef mjog mikid vantar upp a eda vafi leikur a um

a0 SGL hafi uppfyllt krofur marklysingar skal
nefndin um skipulag SGL i samradi vio
framkvaemdastjora laekninga a videigandi
heilbrigdisstofnun ad gera radstafanir



Samskiptasattmalinn

:} LANDSPITALI Starfsmadurinn Starfsemin

Samskiptasattmali

G648 samskipti er lykilpattur i pvi ad skapa gott starfsumhverfi og géda lidan. Framtidarsyn Landspitala
er ad vera einn besti vinnustadur landsins; eftirsottur, pbekktur fyrir gott starfsumhverfi og g6&
samskipti.

Samskiptasattmali Landspitala var unninn og kynntur 4 vormanudum 2018 og téku um 700 starfsmenn
batt i 50 préunarfundum par fram komu um 900 samskiptaatvik sem [6gdu grunn ad sattmalanum. Horft
var baedi til faglegra og persénulegra samskipta. Pasttir samskiptasattmalans eru atta og voru kynntir {
fyrsta sinn a arsfundi spitalans i mai 2018.

Tilgangur samskiptasattmala er annars vegar ad auka 6ryggi sjiklinga og hins vegar ad baeta lidan
starfsmanna med skyrum, skilvirkum, hlyjum og jakvaedum samskiptum.

baettir sattmalans eru:

e vidmot

® virding

e fagmennska
e umhyggja
o skilningur
e abyrgd

e hreinskilni
e jafnfraedi

Logd er dhersla & ad brugdist sé vid ef misbrestur verdur i samskiptum sem og ad hrésa fyrir god
samskipti og pvi ma segja ad vidbrogd séu drjifanlegur hluti af samskiptasattmalanum. Sattmalinn
neer til allra sem starfa 4 spitalanum burtséd fra stodu og starfsstétt.

Sé dskad studnings vegna eftirfylgdar eda vidbragda vegna samskiptasattmala er haegt aé leita
til studnings- og rddgjafarteymis Landspitala.

e Samskiptasattmali Landspitala

e Samskiptasattmali kynntur & drsfundi Landspitala 2018



Ef upp koma vandamal

Handleidari
Yfirlaeknir/Kennslustjori SGL

Kennslurad SG

— Hefur unnid ad verkferlum til ad meaeta SGL i vanda
Studnings- og radgjarfarteymi LSH

— Studningur vegna einstakra starfsmanna

— Handleidsla til eflingar i starfi og starfsemi

— Athuganir vegna eineltis eda annarra vandamala

— Linkur @ heimasidu LSH undir “starfsmadurinn” og par undir “radgjof
og pjonusta”

* Formleg beidni parf ad berast teyminu, fullur trunadur rikir um mal sem berast
teyminu

Velferdartorg LSH
— Salfreediadstod og markpjalfun o.m.fl.



Verkferill fyrir areitni

Vidbrogd vid areitni fra sjuklingi eda adstandendum

GO0 grein i Lancet:

Sexual harassment
and abuse: when
the patient is the
perpetrator

https://www.thelancet.co
m/journals/lancet/article/
P11IS0140-6736(18)31502-
2/fulltext?utm campaign
=womenl8&utm source=
hs email&utm medium=
email&utm content=6559
7258& hsenc=p2ANqtz--
iCIfHYjuFW4cfKq4H2srUA-
7w95IM6UGhahMO5TEd3
W4JS7GWDzniyRFpAoBNZ
5u0QWhyUhv]oclmUTalv
CTgXuxcdcYShgE4gRvyfSh
t55sqqtNU& hsmi=655972
58

Er her ohztt?
i Nei
¥ ¥
Biddy sjuklinginn skvrk gg. Fardu Gt ur herberginu og biddu
akvedid ad hetta ¥ samstarfsmann eda yfirmann
um adsied
¥ ¥
Sjuklingur hettir og starfsmanni skradu atvikid samkvamt reglum
finnst sér ohaett?
i Nei Atvikaskraning
¥
l l Hugleiddu ad fa annan til ad
taka vid sjaklingnum
Sferd ikl ikl it ekkj og
afram sfa starfsmanni skafar Skradu vidvdrun um dreiti i
gen af hanum sjikraskyrsluna, sem einungis

starfsmenn sja

Upplystu sjaklinginn um ad annar
starfsmadur muni annast hann

Wid nanari skyringar 3 breytingunni parf
ad hafa dryggi starfsmannsins | huga og
mégulegar hefndaradgerdir sjuklings

Lancet Viglianti et al, 2018
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Areiti af voldum samstarfsmanns

Hvert leita ég

* Naesti yfirmadur a starfseiningunni
* Yfirlaeknir/Kennslustjori

* Framkvamdastjori lzekninga



Takk fyrir




Socrative

1. skref = Fara inn 8 www.socrative.com

2. skref = Velja “Student login” efst i haegra
horni

3. skref 2> | “Room Name” 4 ad skrifa SGRUNN
4. skref = Svara konnun

5. skref = Logga sig ut


http://www.socrative.com/
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