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	ERFA-gruppen for medicotekniske chefer i Danmark


Vejledning om uddannelse til klinisk medicotekniker i sygehusvæsenet

1. Indledning.

På baggrund af Sundhedsstyrelsens redegørelse om ”Den medicinsk-tekniske funktion i sygehusvæsenet” fastsætter ERFA-gruppen for medicotekniske chefer i Danmark, følgende vejledning om uddannelse af kliniske medicoteknikere.

Vejledningen skal sikre, at personer, der arbejder med medicotekniske opgaver som kliniske medicoteknikere, har tilstrækkelig uddannelse til at indgå i varetagelse og udvikling af den medicotekniske funktion i sygehusvæsenet.

Uddannelsen sikrer en systematisk og ensartet indførelse i fagområdet.

Afgrænsning

Medicoteknik er et selvstændigt fagområde, som komplementerer øvrige personalegruppers fagområder i relation til anvendelse af medicinsk teknologi.

Den kliniske medicoteknikers fagområde er hovedsageligt knyttet til det medicinsk tekniske udstyr, som anvendes til patientdiagnostisering og behandling.

2. Uddannelsens formål.

Formålet med uddannelsen til klinisk medicotekniker er at bibringe den uddannelsessøgende tilstrækkelig praktisk og teoretisk viden om og færdigheder i anvendt medicoteknik indenfor sygehusvæsenet.

Den kliniske medicotekniker skal på denne baggrund kunne arbejde selvstændigt i relation til de områder, hvori medicoteknikken indgår og herigennem medvirke til optimering af undersøgelser og behandling af patienter. Uddannelsen skal sikre den uddannelsessøgende tilstrækkelig viden til varetagelse af de sikkerhedsmæssige aspekter samt brugeruddannelse af klinisk personale og udførelse af kvalitetssikring for anvendt apparatur og metode.

3. Kompetenceområder for klinisk medicotekniker.

En færdiguddannet klinisk medicotekniker skal kunne udføre medicotekniske opgaver i overensstemmelse med gældende love, bekendtgørelser og standarder, samt påtage sig medicoteknisk ansvar, som komplementerer øvrige personalegruppers opgaver og ansvar i relation til medicinsk teknologi indenfor sygehusvæsenet.

Den pågældende skal kunne påtage sig medicotekniske opgaver i forbindelse med bl.a. diagnostisk radiologi, nuclearmedicin, klinisk fysiologi, magnetisk resonans, ultralyd, øvrigt diagnostiserings-udstyr, anæstesi, intensiv/coronar overvågning, kirurgi, klinisk biokemi og medico-relateret data-teknik. 

Dette forudsætter, at den kliniske medicotekniker skal:

1.
Have kendskab til anskaffelse, sikker anvendelse, vedligeholdelse og udskiftning af apparatur.

2.
Beherske måle- og vedligeholdelsesprocedurer, som er nødvendige for det medicotekniske apparaturs sikre anvendelse og funktion, optimale ydelse og resultater heraf i relation til patienter og personale.

3.
Være i besiddelse af en generel viden om anatomi og fysiologi samt sygdomslære i relation til medicinsk teknologi.

Den færdiguddannede kliniske medicotekniker skal således kunne

· varetage konkrete drifts- og vedligeholdelsesopgaver i relation til medicoteknisk udstyr.

· medvirke til etablering og opretholdelse af en fastlagt standard omkring medicotek​nisk installation/anlæg og de kliniske procedurer, hvori disse installatio​ner/anlæg anvendes.

· medvirke til at fastlægge procedurer for kvalitetskontrol af apparatur før ibrugtagning af nyt udstyr og under daglig drift heraf. Dette forudsætter indgående kendskab til udstyrets opbygning og funktion samt til gældende nationale og internationale myndighedskrav.

· medvirke til uddannelse af andre personalegrupper inden for sundhedsvæsenet i det medicotekniske område.

4. Adgangsbetingelser.

Forudsætningen for at kunne påbegynde uddannelsen til klinisk medicotekniker er som minimum en afsluttet teknisk erhvervsuddannelse, ansættelse i sygehusvæsenet indenfor det medicotekniske område og i en godkendt medicoteknisk afdeling/funktion, jvf. afsnit 7.

Den tekniske uddannelse kan f.eks. være elektronikfagtekniker/elektronikmekaniker, radio-tv-fagtekniker/radiomekaniker, IT- og elektronikteknolog/elektroniktekniker, datamekaniker eller tilsvarende uddannelser. Hvis det ikke er indeholdt i uddannelsen, skal der endvidere være dokumenteret erfaring indenfor følgende områder: mekanik, elektronik og IT/hardware.

Herudover kan andre uddannelser og/eller ansættelser indenfor sundhedsområdet være adgangs-givende. Dispensation gives i disse tilfælde på baggrund af en konkret vurdering, jvf. afsnit 7. 

Uddannelsessøgende, der i deres tidligere uddannelsesforløb har kvalificeret sig indenfor det medi-cotekniske område, kan efter individuel vurdering få uddannelsesforløbet reduceret, jvf. afsnit 7.

5. Uddannelsens opbygning.
Uddannelsen til klinisk medicotekniker er en efteruddannelse, som gennemføres over 2 år.

Uddannelsen er baseret på den medicotekniske funktions kompetence- og ansvarsområde i sygehusvæsenet.

Uddannelsen kan gives i hele sygehusvæsenet, baseret på tværgående samarbejde mellem sygehus-ejerne. Den gennemføres under ansættelse på en eller flere afdelinger. Uddannelsen er modulopbygget og vil udover moduler fra eksisterende uddannelser, kurser m.v. også indeholde moduler baseret på de praktiske driftsopgaver indenfor den medicotekniske funktion på sygehusene.

Uddannelsen afsluttes med en opgave baseret på praktisk teknisk vedligeholdelse, udarbejdelse af vedligeholdelses- og kvalitetssikringsprocedure og gennemførelse af brugerinstruktion inden for  en udvalgt apparaturtype. Opgaveløsningen skal dokumenteres skriftligt. 

I uddannelsesperioden gennemføres et uddannelsesprogram, der på forhånd er godkendt af uddannelsesrådet, jvf. punkt 7. Chefen for den medicotekniske afdeling/funktion er ansvarlig for uddannelsen og kan udpege en person med ansvar for, at uddannelsen tilrettelægges og gennemføres i henhold til det godkendte uddannelsesprogram.

Når adgangsbetingelserne er opfyldt, sammensættes et uddannelsesprogram i samarbejde med den uddannelsessøgende. Uddannelsesprogrammet tilsendes herefter uddannelsesrådet til godkendelse.

I programmet er indarbejdet en tidsplan, ressourcebehov med finansieringsplan samt forslag til vejledergruppe bestående af min. 1 klinisk ingeniør og 1 klinisk medicotekniker.

Vejledergruppen følger uddannelsesforløbet gennem et passende antal møder med uddannelsessøgende. Denne udarbejder hvert halve år rapport om det gennemførte forløb. Vejledergruppen evaluerer rapporten og informerer uddannelsesrådet om uddannelsens forløb, herunder resultatet af den afsluttende opgave.

Rådet vurderer herefter, om målsætningen er opfyldt.

6. Uddannelsens indhold.

Uddannelsen til klinisk medicotekniker er karakteriseret ved en vekselvirkning mellem praktik og teori. Det tilstræbes at afvikle undervisning i teoretisk viden samt udstationering på kliniske afdelinger i første uddannelsesår, men kan – hvis det er hensigtsmæssigt – udstrækkes til andet år. Andet år skal primært omfatte praktisk deltagelse og træning i selvstændig løsning af arbejdsopgaver i den medicotekniske afdeling/funktion incl. deltagelse i processen for kvalitetsudvikling af den medicotekniske funktion.

Teoretisk viden

Kravet til den teoretiske viden opfyldes ved interne/eksterne kurser foranlediget af den pågældende institution/afdeling, eventuelt i samarbejde med industrien (leverandører/producenter), uddannelsesinstitutioner o.s.v.. 

I de kliniske dele indgår anatomi, fysiologi, sygdomslære, hospitalshygiejne og målemetoder/-principper for fysiologiske patientdata. I begrænset omfang skal opnås viden om teknologi-vurdering med sikkerhedsanalyse, risikovurdering, ergonomi, forskning og udviklingsmetodik.

Hertil kommer selvstudier af relevante medicotekniske publikationer og håndbøger.

Praktisk viden

Tilegnelse af praktisk viden opfyldes gennem tilknytning til sygehusvæsenet, dels i medicoteknisk regi og dels ved udstationering på 2 apparaturtunge kliniske afdelinger i op til 2 måneder på hver afdeling, for bl.a. derigennem at få kendskab til arbejdstilrettelæggelse i hospitalsafdelinger. I medicoteknisk regi skal opnås viden om apparaters opbygning og funktion, måleprincipper, vedligeholdelsesmetodikker og kvalitetssikring.

Praktisk erfaring

For at kunne godkendes som færdiguddannet klinisk medicotekniker skal der være opnået rutine i løsning af almindelige driftsopgaver indenfor det medicotekniske område. Den praktiske erfaring opnås ligeledes ved selvstændigt at anvende tekniske manualer, reparere, justere, kalibrere og udføre sikkerhedstest på enkeltstående udstyr. Ligeledes skal der gennem praktisk arbejde opnås en rutine i bedømmelse af, hvor der kræves ekstern ekspertbistand under hensyntagen til risici, sikkerhed og driftsøkonomi.

Undervisning

Den kliniske medicotekniker skal kunne påtage sig undervisning i medicoteknik på generelt brugerniveau, for derigennem at bidrage til forståelse for apparaturets opbygning, virkemåde,  rette anvendelse i klinikken og patient- henholdsvis brugersikkerhed.

Organisation, administration og lovgivning

Den kliniske medicotekniker skal på det organisatoriske område have kendskab til, hvorledes fagområdet indgår i forhold til øvrige hospitalsområder med hensyn til snitflader og ansvar.

Den kliniske medicotekniker skal have erfaring med administration af medicoteknisk udstyr, forstået som systematisk registrering, log-føring og anvendelse af disse data i forbindelse med vedligehold, kassation, anskaffelse m.v..

Den kliniske medicotekniker skal have kendskab til det lovgivningsmæssige område, som vedrører medicoteknisk apparatur og dettes anvendelse i relation til personale og patienter.

Den kliniske medicotekniker skal være bekendt med sin tavshedspligt og i øvrigt kunne kommunikere med patienter og pårørende under iagttagelse af almen gældende etiske regler.

Afslutningsopgave

Uddannelsen til klinisk medicotekniker afsluttes med en opgave, som tager udgangspunkt i den kliniske medicoteknikers kernefunktion, nemlig drift og vedligehold:

· Der skal, inden for udvalgt apparaturenhed/-gruppe, afholdes brugerinstruktion over for relevante brugere og vejledergruppen. Den tilhørende skriftlige dokumentation, herunder undervisningsmateriale, afleveres til vejledergruppen.

· Der skal, inden for udvalgt apparaturenhed/-gruppe, udarbejdes en teknisk vedligeholdelses- og kvalitetssikringsprocedure. Den tilhørende skriftlige dokumentation afleveres til vejledergruppen.
For ovennævnte fremlæggelser udarbejder vejledergruppen en skriftlig vurdering og bedømmelse, som sammen med afslutningsopgavens skriftlige dokumentation sendes til uddannelsesrådet.

7. Evaluering, uddannelsesråd og uddannelsesbevis.
Evaluering af det samlede uddannelsesforløb og vurdering af, hvorvidt der kan meddeles godkendelse som klinisk medicotekniker, foretages af uddannelsesrådet. Grundlaget for evalueringen er en helhedsvurdering baseret på:

· Den uddannelsesansvarliges skriftlige erklæring om, at samtlige krav er opfyldt.

· Det fremsendte materiale fra vejledergruppen.

· Vejledergruppens vurdering af den gennemførte afslutningsopgave. 

Uddannelsesrådet indstiller til ERFA-gruppen for medicotekniske chefer, at der udstedes uddannelsesbevis som klinisk medicotekniker på grundlag af forannævnte helhedsvurdering.

Uddannelsesrådet

Uddannelsesrådet består af  5 medlemmer. 1 medlem udpeges af ”ERFA-gruppen for medicotekniske chefer i Danmark”, fortrinsvis et medlem af ”Uddannelsesrådet for uddannelse til klinisk ingeniør”, og 1 klinsk ingeniør vælges af og fra de medicotekniske afdelinger/funktioner. Endvidere vælges 3 kliniske medicoteknikere af og fra de medicotekniske afdelinger/funktioner.

· Rådsmedlemmerne udpeges/vælges for en 4-årig periode med mulighed for genudpegning/valg. Rådet konstituerer sig selv med formand og sekretær. Rådet sikrer den nødvendige kontinuitet i forbindelse med udskiftning af medlemmer.       

· Rådet vurderer dispensationsmuligheder i forbindelse med den samlede adgangsgivende uddannelse.

· Rådet vurderer uddannelsesprogrammer.

· Rådet vurderer meritoverførsel i forbindelse med uddannelsesprogrammet, på baggrund af fremsendt konkret dokumentation.

· Rådet foretager evaluering af det samlede uddannelsesforløb samt evt. indstilling om udstedelse af uddannelsesbevis jvf. forannævnte. 

Findes det gennemførte uddannelsesforløb ikke tilfredsstillende, kan vejledergruppen, på uddannelsesrådets opfordring, udarbejde en procedure for genoptagelse af uddannelsen.

· Rådet gennemfører en kvalitetsrevision af uddannelsesvejledningen hvert 3. år med baggrund i de gennemførte uddannelsesforløb.

8. Ikrafttrædelse.

Vejledningen træder i kraft den 1. juli 2005 og afløser tidligere vejledning af 07. maj 2001.

ERFA-gruppen for medicotekniske chefer i Danmark

 Ole Bergsten       

   Calle Thøgersen                     Hans-Henrik Pedersen

Carsten Dollerup Ertmann                                                         Frank Neidhardt
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