








Udgangspunkt
vejleder sa

Bemaerkning 1 Bemaerkning 2 Bemaerkning 3 _

Vagt
Stuegang

Endo

Tager yngre med til Meget grundig Kirurgi
kirurgi

Ambulatorium

Maske sveertat na  Godt at blive Ga tilsyn Videre kirurgi
det hele bagvagt




vejleder sa

Bemaerkning 1 Bemaerkning 2 Bemaerkning 3 EPA 1til 6

God Ikke doven Vagt
kommunikation

effektivTanker sig Stuegang
om inden konf

Endo

Lytter fgler sigtryg  Der hvor hun skal Kirurgi
veere

Ambulatorium

dygtigt Syntes begge kompetent Videre kirurgi



Udgangspunkt
veﬂedersa
O T e
Vagt
Stuegang
Endo
Kirurgi

Ambulatorium

Deltagende Vigtigt at blive Videre kirurgi
opsggende bagvagt




vejleder sanr

Bemaerkning 1 Bemaerkning 2 Bemaerkning 3 _

Er ngdt til at tage
mere ind

Spgrgsmal
maerkelige, som en
forvagt

Arrogance i
forbindelse med

Meget nonchelant

Noget med kliniske
beslutninger

Maske noget
personligt

Vagt
Stuegang
Endo
Klar bedre end Kirurgi
antaget
Sveer at korrigere Ambulatorium
Gerne vaere Videre kirurgi
endoskopegr



vejleder sa

Bemaerkning 1 Bemaerkning 2 Bemaerkning 3 _

Vagt
Stuegang
Endo

Ok kirurgisk Kedelige opgaver Kirurgi

Ambulatorium

Virker nogen gange Rektalexpl. Lytte pa Elektiv adhaerence  Videre kirurgi
doven, opfgre sig tarme? l@sninger,
som overlaege!
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