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Der er væsentlige fremskridt og organisatoriske ny-
heder i uddannelsen af medicinstuderende, yngre 
 lægers speciallægeuddannelse og efteruddannelse af 
speciallæger – det er svært at vælge de vigtigste. 

MEDICINSTUDIET

Medicinstudiet er forskelligt ved de tre universiteter, 
hvilket giver mulighed for at vurdere nye tiltag. I  Aarhus 
arbejdes i en studiereform med tidlig klinik og karrier-
evejledning. En spændende nyskabelse er også klinikun-
dervisningen i Holstebro, hvor et ortopædkirurgisk afsnit 
drives tværfagligt af studerende under supervision [1]. 

SPECIALLÆGEUDDANNELSEN

Den nye speciallægeuddannelse blev iværksat i 2004, 
og den kliniske basisuddannelse indførtes i 2008. De 
første læger blev uddannet på begge niveauer i 2009, 
og forløbene evalueres i Det Nationale Råd for Lægelig 
Videreuddannelse. Bidrag til evalueringen kan sendes 
via de Regionale Uddannelsesråd. Et centralt para-
digme i lægeuddannelsen er de syv lægeroller (Figur 
1), som er adopteret fra en canadisk model. I 2009 er 
rollen som professionel internationalt videreudviklet 
med physician health, altså »lægens helbred«. Grund-
tanken er, at som professionel skal man kunne tage 
vare på sig selv og kolleger for at kunne bidrage til 
sundhed, samt at lægegerningen er en berigende karri-
ere, men også en krævende profession [2]. Herved 
fremhæves en kollegial og en arbejdsmiljømæssig di-
mension i lægeuddannelsen.  De syv roller skal ses som 
en helhed. I en dansk undersøgelse af opfattelse af rol-
lerne har man vist, at der er et misforhold mellem defi-
nitionen af det lægelige spektrum, og hvordan det 
 udmøntes og forstås i hverdagen, hvor der er en foku-
sering på faglig dygtighed (medicinsk ekspert). Målbe-
skrivelserne er ikke tilstrækkeligt præcise og anvende-
lige, og det er svært at omsætte ambitionerne i en travl 
hverdag. Endelig synes der generelt at være en man-
gelfuld kvalificering af vejlederfunktionen [3]. 

EFTERUDDANNELSEN

Efteruddannelse er vigtig for kvaliteten i patientbe-
handling. Tilsvarende er kvalificering af vejledere 
vigtig for kvaliteten i lægeuddannelsen. Undervisning 
optager cirka 8% af overlægernes arbejdstid [4] og 
kan måske udnyttes bedre. Et væsentligt ansvar som 
vejleder er vurderingen af yngre lægers kompetencer, 

hvilket kan være svært uden klare retningslinjer. In-
ternationalt er dette velkendt, og opmærksomheden 
er bl.a. rettet mod, at det er vanskeligt at validere 
redskaberne til at vurdere kompetencer (f.eks. tjekli-
ster) [5]. En systematisk uddannelse af vejledere og 
uddannelsesansvarlige bør etableres. 

DANSK FORSKNING I LÆGERS UDDANNELSE

Der udføres en del forskningsprojekter med fokus på 
rollen som medicinsk ekspert, kommunikator, akade-
miker, samarbejder og leder, samt synliggørelse og 
registrering af uddannelsesindsatsen. Forskning på 
præ- og postgraduat niveau faciliterer nationale initi-
ativer, som omtalt ovenfor, og styrker indsatsen for 
lægeuddannelsen i almen praksis og på hospital. 
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