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Wat gaan we doen?

1. Wat en waarom EPA’s (10 min)?: EPA-quiz
2. Introductie pilot MMB (10 min):

 EPA’s Medische microbiologie

* Uitleg opzet pilot

3. Vragen uit de zaal en discussie (15 min)

4. Conclusies en afsluiting (5 min)

ZEER INPRUKWEKKEND, COLLEGA. ...,

MALR WERIKT
HET OOK IN
THEORIE?

© 000




Welkom bij de grote EPA-quizzz ‘NV.

Test je EPA-kennis en win:

Ga naar:

log in met code


http://www.kahoot.it/

2. Huidige situatie en visie

ACTIVITEITSGERICHT LEREN
INDIVIDUEEL

FLEXIBEL

BEKWAAMHEID

OBV VERTROUWEN




2. Waarom ook al weer EPA’s?

COMPETENTIE GERICHT

ONDUIDELIJKE
GROE]

Competenties
‘beoordelen’

HERKENBARE HANDELINGEN

ACTIVITEIT GERICHT
X 2IJN BETER TOETSBAAR

INDIVIDUEEL
OPLEIDEN
IS MOGELIJK

DUIDELIJKE
2[CHTBARE
GROE]
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Van toetskaarten naar EPA’s -{:\Medisch‘;

icrobiolo

Inhoud

(thema's) Rollen

relatie in de tijd en hierarchie




ﬂqm

De toetskaart wordt vervangen door EPA’s -f;-”c‘fo"ﬁ?éﬁ;-

THEMA Rol: Rol: Rol: Rol:
ANALYTICUS / MEDISCH CONSULENT MANAGER/
TECHNISCH AUTORISATOR INFECTIEZIEKTEN VERNIEUWER/
AUTORISATOR BELEIDMAKER

J

bacteriologie

mycologie

parasitologie

virologie

EPA matrix = toetskaart

y

consultvoering
infectieziekten

Infectiepreventie &

ZH-hygiene

0GZ

lab management &
wetenschap




EPA’s Medische Microbiologie naar rollen ‘NV.

Indeling:
THEMA

bactericlogie

mycologie

virologie

o
Fef,
g
=]
‘n-
@

consultvoering
infectieziekten

Infectiepreventie &
ZH-hygiene

0GZ

lab management &
wetenschap

Rol:

Rol:

Rol: Rol:
ANALYTICUS / MEDISCH CONSULENT MANAGER/
TECHNISCH AUTORISATOR INFECTIEZIEKTEN VERNIEUWER/
AUTORISATOR BELEIDMAKER

= EPA matrix

1. Veilig werken met
micre-organismen

2. Analyse van
laboratoriumresultaten

ische autorisatie van
laboratoriumresultaten 4. Multidisciplinair overleg

Voeren Verzorgen
a) Eenvoudige context b) Complexe context

5. Intercollegiale klinische
consulten uitoefenen

a) Eenvoudige context (labside) b} Standaard context kliniek ) Complexe context: bedside

7. Antimicrobieel beleid vormgeven

a) Juiste MIC en AE bepalen b) AB-stewardship TDM, PK/PD c) antimicrobieel beleid:

a) dippers aansturen/ OGZ b) uitbraakmanagement,
preventiebeleid ZH/
regiof landelijk

9. Managen van het
laboratorium

a) Vaildatie apparatuur, test, methode ) procesvalidatie ) klantencontact {afname-instructies) d) risico-inventarizaties etc.



I

Toepassing EPA’s in relatie tot bekwaamverklaren veise

Oude indeling:
THEMA

parasitologie
/! .;

virclogie

-ﬁcrobioloi-

Funktiebekwaamheid: Funktiehekwaamheid: Funktiehekwaamheid: Funktiebekwaamheid:
ANALYTICUS / MEDISCH CONSULENT MANAGER/
TECHNISCH AUTORISATOR INFECTIEZIEKTEN VERNIEUWER/
AUTORISATOR BELEIDMAKER

EPA matrix

Zelfstandig

Zelfstandig Zelfstandig Jonge
analisten autorisatie consulten Portfolio klare
dienst dienst dienst



EPA’s Medische Microbiologie

Thema:

Bacteriologie
Virologie
Mycologie
Parasitologie

Infectiologie en Intercollegiale
Consulten

Wetenschappelijke vorming

Openbare gezondheidszorg
Infectiepreventie en
ziekenhuishygiéne

Verdiepingsstage

Laboratoriummanagement

Rol: Analyticus/technisch autorisator Consulent infectieziekten

EPA:

1. Veilig werken met micro-

X X X X organismen

Medisch autorisator
c = c
R B
© © []
o Q e
c
s 2 £ 2
=Y §g§¢
c
o £ e > E
S : () : :
U = nw O =
) S o [l S
> O cC o O
T ® 2%
(6]

c = @ s S
~N mn o S
X X
X X
X X
X X

4. Multidisciplinair overleg

voeren

X X X X

>

5. Intercollegiale klinische

consulten voeren

X X X X X

Manager/vernieuwer/beleidsmaker

7. Antimicrobieel beleid

vormgeven

8. Infectiepreventie- &

ziekenhuishygiénebeleid

maken

6. Presenteren en onderwijs

verzorgen

9. Managen van het

laboratorium



Hoe ziet een EPA-beschrijving eruit?

1. Veilig werken met micro-organismen

Specificaties en De arts-micrebicloog bewaakt de veiligheid en imtegriteit in het laboratorium t.a.v. zichzelf, J
beperkingen zijn medewerkers en derden oomtot i o= s tob s el vk v icbiog ce s b s et - o
zijn van de (potentiele) geva | Informatiebronnen | Mogelijk in te zetten instrumenten:

je g=pland en ongepland teg | 0m de voortgang te brandblustraining

laboratorium, het ziskenhuis | EValueren en ontruimingsoefening

S

1
2
verantwoord 3. toets “veiligheid-2* (NB. wordt onderdeel van de landelijke kennistoetsing)
4
5

Vereiste Kennis, Medisch handelen: veilig we | Summatief toets “integriteit” (MB. wordt onderdeel van de landelijke kennistoetsing)

Vaardigheden, . is bekend met het opslz bekwaam te Becordeling casus: Heeft 1 van de bijgeleverde casus uitgewerkt (elke opesnvolgende
houding en Gedrag | «  kent de belangrijkste in kunnen verklaren AlOS presenteert een opeenvolgende casus opdat oyclisch casus worden aangeboden) en
om deze EPA uit te s heeftinzichtin de verw gepresenteerd aan de analisten

VOeren. *  kent de risicoklassen wi

Bekwaamverklaring:
Opleidingsgroep (stagehouder en betrokken supervisoren) geeft bekwaamheidsverklaring af op
basis genoeg, gevarieerd en voldoende beoordeeld bewijsmateriaal.

waaronder gewerkt mao
inperkingsniveaus adeq
. kent de sluiswerking in
lucht
. Degrijpt wie geautorise:
. weet wie de veiligheids
het laboratorium zijn is
. handelt correct bij een |
. handelt correct bij een

Geschatte fase van Niveau 4 wordt bereikt in de 7° maand van de eerste laboratoriumstage
de opleiding/stage | Zie bijloge voor toelichting *.

waarop niveau 4
van bekwaamheid
moet worden
bereikt *

. handelt correct bij een
. handelt correct bij brand en ontruiming

. past persconlijke beschermingsmiddelen en hygiéneregels adeguate toe
Vioar middelen am tot deze kennis te komen, zie bijloge.

Maatschappelijk handelen: integriteit: veilig werken met informatie/gegevens

* weet hoe patiéntgegevens te beschermen

* yolgt de juiste procedure voor doorgeven van informatie per telefoon of fax of email aan
externe personen

*« weet hoe bedrijfsgegevens worden beschermd




3. Hoe EPA-gericht opleiden?

BESCHRIJVING &
CONTEXT

COMPETENTIES

KENNIS, VAARDIGHEDEN,
HOUDING EN GEDRAG

BEKWAAMHE[DSNIVEAU

FEEDBACK-TOOLBOX

INTRODUCTIE

In jouw opleiding 2ijn EPA's
belangrijke bouwstenen Tijdens
de verschillende stages wordt aan de
EPA's gewerkt.

Deze instructie laat zien hoe je met

A’OS behulp van EPAs de voortgang kunt
bespreken, plannen, uitvoeren, volgen
Bij het werken met EPA's is de en beoordefen om 20 te werken naar
aios actief en in ‘the lead. een bekwaamverklaring
STAGEHOUDER/
. SUPERVISOR
Federatie
Medisch
. Specialisten Bij het werken met EPA's heeft
de supervisor een coachende en

wwwmedischevervolgopleidingenn! beoordefende rof.



3. Hoe EPA-gericht opleiden?

WERKEN MET EPAS EN BEKWAAMVERKLAREN TIJDENS JOUW STAGE

Bespreek welke EPA's 2ijn behaald, welke in

Lees de stagebeschrijving en de voor deze deze stage aan bod zulfen komen en welke 1
Aan het werk in de praktijk! Aios vraagh aan

stage relevante EPA-beschrijving(en) Neem instrumenten uit de feedback~toolbox de aios
de door de aios opgestelde individuele daarvoor gaat gebruiken Bespreek overige = de hand van EPA's 2elf feedback middels
feerdoelen en de behaalde EPA-becordelingen stagedoelen en vertaal affes naar individuele Aios fegh afspraken vast in het e-portfolio bi jvoorbeeld video, KPB, 36¢--feedback, OSATS,
en Individuee! Opleidingsplan (IOP). ete.

tot nu toe door. leerdoefen en activiteiten.

Bespreek met de aios aan de hand van de
(individuele) EPA-leerdoefen en ontvangen

De aios krijgt een beoordeling op

feedback het voorgestelde bekwaawheidsniveau bekwaamheidsniveau en draagt dit in de
Aios vraagt zelf het eindgesprek* aan als Stagehouder bespreekt met betrokken op de EPAs. Bespreek welke stappen gezet praktijk uit. De aios gaat door maar de
Aij of 2ij denkt bekwaam te 2ijn en fevert supervisoren binnen de stage de voorigang en moeten worden om naar een volgend volgende stage en bespreekt de resultaten in
alle verzamelde feedback—tools en het bekwaamheidsniveau van de aios op de bekwaamheidsniveau te groeien. Aos legt de het eerstvolgende voortgangsgesprek met de
afspraken vast. opleider.

bewi [smateriaal aan bij de supervisor. EPA's,



Bekwaam verklaren: supervisie niveaus

EXPERT
5 ﬁN
PROF ICIENT L(?[ﬂ -
R _ SCPERvISOR
N S
COMPETENT § f & A
< ‘ ZELFSTANDIG
INDIRECT —& EVALUATIE — Il
= —0O=—
v
ADVANCED #%& ——INDIRECT —
/A
Z SUPERVISIE - |
NOVICE SUPERVISIE—
. OBSERVEREN L
Opleiding Blijvende

uitoefening



4. Volgen, toetsen en /NV.

Beoordelen: ervaringen kindergnk

Filmpje aios kindergeneeskunde



https://www.medischevervolgopleidingen.nl/ondersteuningsmateriaal/filmpje-bekwaam-verklaren-ervaringen-aios-kindergeneeskunde

SOM

SPT:I;Iirt-n
Bekwaam verklaren "ap Mast

Doel
Met het gebruik van bekwaamverddaringen worden vier deslen beoogd':

Het valgen en sturen van het leerproces van de aios;

Het doslgericht opleiden;

Het objectiveren van de toenemende belkwaamheid van de aios;
Aandacht voor borgen en verantwoorden van de patiéntveiligheid.

Call s

Samen bekwaam verklaren: hoe ziet het eruit?

F s el wrel opeca '
.l aion voer men acieisitsstidandin uk;

- Hes arvaren b

Flquur 1: Schematische weargava proces belwaam verkliring 7 EAS

Federatie
Medisch
Specialisten N V

4. Volgen,
toetsen en
Beoordelen
hoe samen
te doen?




4. Volgen, toetsen en
Beoordelen: hoe samen te doen?

Werkwijze
In de opleiding draait het om het begeleiden en volgen van de ontwikkeling van

aios in de groei naar zelfstandigheid.

Bekwaamverklaringen worden verstrekt aan de aios van wie de opleidersgroep
heeft vastgesteld dat deze de competenties bezit die noodzakelijk zijn om de
betreffende professionele activiteit uit te voeren, o.b.v. de beoordeling van het
criterium toezicht: “Hoeveel supervisie is nodig ?

- zelfstandig met supervisie op afstand (niveau 4),
- zelfstandig onder beperkte indirecte, reactieve supervisie (niveau 3)

Federatie
Medisch
Specialisten




4. Volgen, toetsen en
Beoordelen: hoe samen te doen? NV

Bekwaamverklaringen zijn zinvol bij kritische activiteiten die men nooit zou
toevertrouwen aan een ongetrainde collega.

Om te komen tot een bekwaamverklaring worden de volgende stappen doorlopen:
1. Bepaal per EPA hoe wordt beoordeeld:

a. Baseer bekwaamverklaringen op uiteenlopende (formatieve) beoordelingen, en

toetsinstrumenten.
- Welke zijn nodig om een bepaald niveau van een aios te bepalen? In EPA beschrijving
staan de mogelijke instrumenten. Bepaal tijdens de pilot welke selectie hieruit voor

jullie situatie werkt.

b. Zorg voor een adequaat beoordelingsformulier bij de toetsinstrumenten.

c. Welke kennis, vaardigheden, houding en gedrag zijn noodzakelijk om een EPA te
kunnen uitvoeren? Bepaal op basis hiervan voor welke competenties bij een EPA
feedback en beoordeling bij nodig zijn.

Federatie
Medisch
Specialisten

d. Legde beoordelingen vast in een (digitaal) portfolio.




4. Volgen, toetsen en (.
NV
Beoordelen: hoe samen te doen?

2. Bepaal gezamenlijk in de opleidingsgroep hoe de procedure voor
bekwaamverklaringen verloopt.

Aios en opleiders hebben diverse (formatieve) toetsen uitgevoerd
en beoordeeld. Deze leiden tot een (summatieve) beoordeling
van een professionele activiteit. Naast dit resultaat speelt ook
een “vertrouwensbepaling” mee (vier vertrouwenscriteria
toegelicht in de handreiking).

Federatie
Medisch
Specialisten




‘ E:dj‘ratli'e y[/
Speec'isafiisten N V M M

Pilot: nov 2017 t/m april 2018, één of meer EPA’s teste

1. 25-9:voorlichting & instructie: Welke opleiders doen mee?
2. Aios en opleider contactpersonen per OOR / ziekenhuis
3. Pilotmateriaal beschikbaar stellen
4. Vakgroep informeren/voorbereiden
5. welke EPA’s kunnen waar worden gedaan, welke aios doen mee?
Start:
5. start-, tussen en —zo mogelijk- eindgesprek voeren
- b.v. bij bestaande voortgangsgesprekken
6. ga aan de slag met EPA-gericht opleiden
7. beoordelen en bekwaam verklaren: hoe samen bekwaam
verklaren?
8. Verzamel al uw bevindingen en geef feedback



nog een paar punten...

EPA’s zijn een nieuwe ordening van wat we al doen, van de bestaande
feedback en toetsinstrumenten!
— Zijn de basis voor het voortgangs- of EPA gesprek, samen met portfolio als geheel.

— Timing en organisatie is onderdeel van de pilot: hoe werkt dit het beste in de
praktijk?

Thema’s blijven bestaan

— De thema-gebonden stagebeoordeling en -verslag kan onderdeel uitmaken van een
EPA, indien van toepassing van meerdere EPA’s.

Pilot duurt 6 maanden, veel EPA’s duren in opzet per individuele aios
langer (bijv. een jaar)
— In de pilot zullen EPA’s niet altijd van begin tot eind kunnen worden doorlopen bij
één en dezelfde aios.
— Doel blijft ervaring opdoen en de opzet te verbeteren.



Evaluatie /NVM M

‘Helpen de EPA’s ons als instrument om de ontwikkeling van de aios te kunnen
volgen en te toetsen (bekwaam te verklaren)?’

 November’17: via de contactpersonen checken of/wie is gestart

* begin februari’18: deelnemende opleiders en aios ontvangen webenquete
* begin maart: deelnemers reminder enquéte en aanvullende feedback.

* eind april: enquétes ingevuld

* vanaf mei: resultaten enquétes verwerken

* zomer: besluitvorming & opstellen plan van aanpak voor vervolg.

* sep: opleidersdag 2018: terugkoppeling evaluatie

* najaar: bijstellen naar definitieve EPA-set als aanvulling op opleidingsplan

Tussentijdse feedback: (secretariaat@nvmm.nl) / telefoonnummer (058-
2939249).

Federatie
Medisch
Specialisten



mailto:secretariaat@nvmm.nl
tel:058-2939249

Planning en afspraken

november’17 t/m april '18
Pilottest EPA’s i.d. praktijk

25-09- ‘17 feb/apr ‘18
Pilot intro Web-enquete

sep‘l8
Terugkoppeling
resultaten

zomer ‘18
PVvA vervolg

Najaar ‘18
Revisie

mei ‘18
Eindeva-
luatie

Eind ‘18
Def. set




Vragen en opmerkingen @‘




Niveau:
1. Competentie an klinisch

recdenaran

2. Mauwgezetheid an
gelocfwaardigheid

3. Oprechtheid

4. Inzichtin eigen beperkingen
en geneigd zijn hulp te wragen

Figuer & Verrouwerscniteria®

Toelichting

Dit verwijst naar kennis, vaardighadan an
specifieke competenties die nodig zijn om
sen EPA uit te voeren.

Mauwgezetheid en geloctwaardigheid
reflecteren een grondigheid en consistentie
in activiteiten. Anders gezegd: een aios doset
wat hij zegt dat hij zal deen en laat 2en
grondigheid zien die voorspelbaar is in
verschillende gevallen.

Oprechtheid impliceert dat aios desgevraagd
eerlijk vertelt wat hij heeft gezien, wat hij
heeft gedaan en waarom. Dit is inclusief
toageven wat hij niet heeft gadaan en had
moeten doen.

Cruciaal is inzicht in de eigen beperkingen en
weten wanneer procedures te stoppen en
tijdig hulp in te rcepen. Weten is de
cognitieve component maar dit spoort nist
altijd met de bereidheid tot het inroepen van
hulp. Een goede balans tussen proactief
gedrag en hulp inrcepen wanneer nedig, is
arg belangrijk.



Evaluatievragen

Evaluatievragen

 Met welke EPA’s heeft u gewerkt, in welke thema-stage, hoe lang en
met hoeveel aios?

* Wat zijn uw ervaringen tot nu toe met het gebruik van de EPA’s in
de pilotfase?

Mening over en feedback deelnemers op de ontwikkelde EPA-
beschrijvingen, toetsinstrumenten en formulieren (alle tools)

* Wat vindt u van de EPA-beschrijvingen? [graag EPA titel vermelden
bij antwoord]

* Wat vindt u van de toetsinstrumenten die bij de EPA’s horen? [graag
EPA titel vermelden bij antwoord]




Evaluatievragen

EPA’s als hulpmiddel voor opleiders en aios om op praktische wijze de
ontwikkeling van aios eenduidig vast te stellen en bij het bekwaam
verklaren

* Welke toetsinstrumenten/bronnen zijn ingezet bij het
opleiden en beoordelen van de EPA’s?
Sub-vragen:
— Aparte veiligheidstoets of integratie in huidige kennistoets?

— Formulieren: werken de huidige gebruikte formulieren ook voor het
toetsen van (onderdelen van) EPA’s?

— |s er een advies te geven m.b.t. optimale grootte van de inhoud van de
afzonderlijke EPA’s, bijv. qua aantal feedback c.g. toetsinstrumenten bij
afronding van een EPA? (bij eindevaluatie)

— landelijke toets wordt voorgesteld als toetsinstrument binnen EPA:

* Hoe wordt deze gebruikt? (N.B. De toets is een feedback
instrument, zonder zak-slaaggrens.)



Evaluatievragen

* Wat zijn uw ervaringen met het inzetten van EPA’s om te
komen tot een besluit over een bekwaamheidsniveau
(supervisie) m.b.t. het uitvoeren van een bepaalde taak?

Sub-vragen:

hoe een EPA af te ronden / door wie tot bekwaamheid te besluiten?

Hoe wordt bekwaamheidsverklaring vertaald naar praktijk, als je nog
niet alle kennis betreffende de thema’s hebt opgedaan (bijv. EPA’s 2, 3
en 5; consulten)?

EPA’s bestrijken niet alle kennis binnen de thema'’s.
* Zijn primair om de helpen bij de voortgang (moet niet leiden tot afvinken.

Vervolgvraag: Is er behoefte aan “deel EPA’s”?

moet er een minimum aantal toetsen/ toetsinstrumenten gebruikt
worden in elke EPA?



Evaluatievragen

* Opleider/supervisor: (Hoe) bent u tot een beoordeling van

een EPA gekomen?

Aios: hoe kwam volgens u de EPA-

beoordeling tot stand?

Sub-vragen:

Hoe is het samen beoordelen op/van EPA’s organisatorisch en logistiek uitgewerkt en hoe bevalt dit? NB.
UMCG heeft dit nu al geprobeerd uit te werken en gaat dit testen.

Opleider: Kwam het oordeel van de aios m.b.t. niveau van de EPA overeen met uw eigen inschatting van het
functioneren van de aios?

Aios: Kwam het oordeel van de opleider m.b.t. niveau van de EPA overeen met uw eigen inschatting van uw
functioneren?

Opleider: Als een aios tijdens een stage eerder of later het gewenste niveau had bereikt, wat heeft u toen
gedaan?

Aios: Als u als aios tijdens een stage eerder of later het gewenste niveau had bereikt, wat heeft u toen
gedaan?

* Heeft u nog andere opmerkingen over het proces en de EPA’s waarmee u gewerkt heeft?



opleidingakkoord

* Opleidingsakkoord 13 oktober 2013 afspraken
met VWS over bezuinigingen op de
opleidingskosten voor medisch specialisten

e 2018 tot 2022: jaarlijks oplopend bedrag, resp
14, 28, 42, 49 en 56 miljoen euro.

* Vanaf 2023 wordt daarmee jaarlijks 56 miljoen
euro bezuinigd.



Opleidingsakkoord 13-10-13

Oktober 2013 ‘17 Struc-
miljoenen tureel

Invulling Begrotingsakkoord 2013

2% korting 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15 15
beschikbaarheidsbijdrage

Zorgakkoord UMC 0 O 14 23 30 33 33 33 33 33 33
Verlaging staffelbedrag 0 14 28 42 42 42 42 42 42 42 42
NVZ

Invulling regeerakkoord Rutte Il

Instroom -/- 100 plaatsen 25 38 51 64 71 72 72

Versnelling opleiding (1/2 jr 14| 28| 42| 49| 56
voor 80% aios, of 4,8mnd)

Implementatie -2,6 -3,7 -3,7




Verdeling van taakstelling in maanden

4 jaar

4,5 jaar

5 jaar

6 jaar

% aios
2013

4% -1 -2 -3 -4 -4 -5
15% -1,5 -2,5 -3,5 -4,5 -5,0 -5,5
(psychiatrie)

33% -2 -3 -4 -5 -6 -6
48% -2 -3 -5 -6 -7 -7

totaal onafgerond -1,79 -2,99 -4,19 -5,39 -5,99 -6,59

(opm 3)



CCMS kaderbesluit

juli 2014

bij beoordeelde incompetentie reeds
vrijgestelde opleidingsonderdelen inhalen

Opleidingsperiode

Start

Toetsmoment 2:
Toetsmoment 1: Geéffectueerd

In beginsel
vrijstellingswaardig

verzoek na 6 mnd. start (bij voorkeur)
vrijstelling (indien niet in opleidingsonderdeel
voorafgaand aan eerste 6 mnd. waarvoor vrijstelling is
opleiding geeffectueerd) aangevraagd



