
   
 

REFERAT 
Felles utdanningsråd mellom UiB-MED, Haukeland 

universitetssjukehus (HUS) og Haraldsplass Diakonale 

sykehus (HDS) 
 

Fredag 2. september 2019 kl.12.30-14.00 

Sted: Møterom «Bjørgvin», 3. etg, Armauer Hansens hus 

 
Tilstede: 

UIB-MED HUS 

Steinar Hunskår, prodekan for utdanning 

Edvin Schei, studieleder Institutt for global 

helse og samfunnsmedisin 

Harald Wiker, leder programutvalg medisin 

Jone Trovik, studieleder Klinisk institutt 2 

Marta Ebbing fagdirektør 

Alf-Henrik Andreassen, avd.direktør revmatologisk avd. 

Lisbeth Rustad, avd.direktør hudavdelingen 

Kjell Matre, klinikkdirektør ortopedisk klinikk 

Anne Mette Koch, leder seksjon fag og utdanning, FoU 

avdelingen 

 

HDS 

Jesper Blomquist,  avd.overlege ortopedi, HDS 

Rebekka Ljosland, samhandlingssjef, HDS (for Thornam)  
Studentrepresentanter: Anders Myhre Refsum (medisin) og Solveig Benno Ski (medisin)  
Ikke tilstede:  
Ingfrid Haldorsen, fungerende studieleder Klinisk institutt 1 

Petter Thornam, fagdirektør HDS 

 

Sekretariat:  

Hilde Nesse, rådgiver, FoU-avdelingen, HUS , Kristin Walter, seniorrådgiver studieseksjonen MED/UiB og  

Ida Kristine Sangnes, forskningskoordinator, Fagavdelingen, HDS  

 

Innkalling og saksliste godkjent 

 

En sak meldt til eventuelt (se 9-19) 

  

Referat fra forrige møte 5. april 2019 godkjent 
 

Sak 

6-19 

Evaluering av MED11 v/ Øystein Hetlevik, leder for semesterstyret 

Diskusjon: Tilbakemelding fra studentene om at praksisdagene de har på ulike avdelinger på 

MED11 ikke fungerer optimalt. Studentene ønsker lengre opphold på samme sted slik man har 

i allmennpraksis i samme semester. Timeplanen er lagt opp på den måten at det er mulig å få 

til en sammenhengende praksisperiode på 6 uker. Ved at studentene blir i praksis i lengre 

perioder vil de i større grad kunne være til nytte for sykehusavdelingen og kan ev bli tildelt 

relevante legeoppgaver.  

Studentene trenger mer mengdetrening i å håndtere generelle medisinske problemstillinger 

med samme ansvarsnivå som en medisinstudent med lisens vil bli gitt. Gode praksisarenaer for 



            
 
 

 

 

å få denne erfaringen vil være mottaksklinikken på HUS og på Haraldsplass. Man bør kanskje 

unngå høyspesialiserte avdelinger for denne typen praksis.     

 

Oppfølging: FU går inn for at det i samarbeid gjøres en utredning av en slik modell som er 

skissert for praksis på MED11.  

UiB tar ansvar for utredningen, men med god representasjon fra både Haukeland og 

Haraldsplass. Basert på evalueringer i MED 11 og diskusjon i rådet utarbeider UiB et mandat 

til arbeidsgruppen.  Gruppen legger frem en skisse hvor de beskriver mulige modeller for 

intern praksis til møtet i Felles utdanningsråd 2. des 2019. Frist for levering av endelig forslag, 

settes til 1. feb 2020. Mulig implementering fra høsten 2020. 

 

Forslag til sammensetting arbeidsgruppe: 

Øystein Hetlevik (leder av semesterstyret MED11) 

1 UiB K1 (fortrinnsvis fra kirurgiske og indremedisinske fagmiljø) 

1 UiB K2 fortrinnsvis fra kirurgiske og indremedisinske fagmiljø) 

2 leger HUS  

1 lege HDS 

1 stud MFU 

 

I etterkant av møte har sekretariatet diskutert at det også vil være nyttig å ha med en/to 

administrativt ansatte i gruppen som kan bidra med kunnskap om hva som er praktisk 

gjennomførbart og har oversikt over hele «praksiskabalen» i sykehusene. 

 

7-19 RETHOS oppfølging:  

Informasjon v / Harald Wiker om prosessen som UiB-MED planlegger for det kommende året 

med revidering av læringsutbyttebeskrivelser for medisin på bakgrunn av RETHOS og 

nasjonale lister for praktiske og kliniske ferdigheter. 

 

Presentasjon 

RETHOS.pptx

 
 

Må i større grad tilpasse utdanningene til behovene i tjenestene. Retningslinjene kommer i 

forskriftsform. Det er beskrevet syv kompetanseområder med tilhørende 

læringsutbyttebeskrivelser. 

Vokabular i retningslinjene er endret noe etter høringsinnspill og ligger hos departementet, klar 

for godkjenning.  Sannsynligvis lite endringer i det utkastet som foreligger nå. UiB må gå 

gjennom sine nåværende læringsmål/utbytter og tilpasse disse til det nye som kommer. Fører 

sannsynligvis ikke til strukturendringer for eksisterende medisinutdanning ved UiB. Nye 

retningslinjer innføres fra august 2021.  
 

8-19 Info om aktuelle saker fra Regionalt samarbeidsorgan utdanning 

a. Klinisk ernæring – praksisplasser i regionen: 

Regional gjennomgang for å finne praksisplasser i klinisk ernæring. Fra sykehusene sin side er 

det viktig at dimensjoneringen på studiet står i forhold til behovet i arbeidsfeltet.  

 

https://helse-vest.no/vart-oppdrag/vare-hovudoppgaver/utdanning/regionalt-samarbeidsorgan-for-utdanning


            
 
 

 

 

b. Etablering av arbeidsgruppe for bedre samarbeid rundt studentoppgaver 

(master) for å gjøre det enklere for studenter og veiledere og få innsyn i aktuelle tema for 

oppgaver som er basert på behov i helseforetakene. 

Arbeidsgruppen er i opprettingsfasen og vil bestå av representanter fra alle aktørene i 

Regionalt samarbeidsorgan for utdanning   

 

c. Regional utdanningskonferanse 21.-22.november 

Viktig at informasjon om konferansen sendes ut i organisasjonene og at man nominer 

kandidater til utdanningsprisen som skal deles ut under konferansen.   

 

9-19 Eventuelt 

Grimstadutvalget leverer sin utredning 25. sept. med anbefaling om opptrapping av 

studieplasser i medisinutdanningen i Norge. Det vil være viktig at det er samsvar mellom antall 

leger man utdanner og antall LiS1-stillinger. Når innstillingen er levert må man posisjonere seg 

i regionen for å finne en god løsning på hvordan man skal kunne øke studenttallene på 

Vestlandet.  
 

 

https://helse-vest.no/arrangementer/helse-vests-utdanningskonferanse-2019-2019-11-21
https://www.regjeringen.no/no/dokumenter/studieplasser-i-medisin-i-norge/id2670032/

