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A Verksamheten: (riktlinjer, verksamhetens allsidighet, mangfald/jamstalldhet)
Vargivaren har sakerstallt att ST kan bedrivas med en hog kvalitet genom dokumentet
’Utbildningsuppdarg i likares grund-, allman- och specialistutbildning i VG Priméarvard. Det
finns dven en tydlig uppdragsbeskrivning for handledare och studierektor. | det ST-
Utbildningskontrakt som ST-lékare, handledare, verksamhetschef och studierektor skriver pa
finns beskrivet hur ST skall varderas och féljas upp.

Verksamheten pa Grabo vardcentral &r bred. Man har aktivt satsat pa halso- och férebyggande
arbete och har bl.a ett ”hélsans rum” dér patienter sjilva kan kontrollera sitt blodtryck. Man
arbetar dven med stressgrupper, sémngrupper och halsosamtal hos distriktsskoterska.
Patienterna som &r listade pa Grabo vardcentral ar fordelade enligt datummodellen. Som ST
har man sina egna patienter, dvs ett visst antal datum, som man ansvarar for. Man deltar i den
akuta verksamheten pé vardcentrlalen och &r ”akutdoktor” nagon for- och eftermiddag per
vecka. Man deltar dven i jourarbetet pa vardcentralsjouren pa Mélndals sjukhus pa kvallstid.
Né&r man som ST har gjort sin medicinplacering & man valkommen att arbeta som bakjour
under handledning.
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B Tjanstgoringens upplagg:

ST genomfors i enlighet med de rutiner som finns. En av vardcentralens ST-lakare har ett
dokumenterat utbildningsprogram som SR varit med och upprattar. En ST-l&kare ar precis i
starten av sin ST och har &nnu inte hunnit med detta moment.

ST-ldkarna dr anslutna till det webbaserade stodet ”ST-forum” som ger en struktur som foljer
malbeskrivningen i allmanmedicin. ST-upplagget foljer specialitetsforeningens
rekomendationer. Till exempel genomfors mitt-i-ST bedémning pa alla ST-lakare. Daremot ar
det oftast studierektorn som genomfor denna vardering och inte nagon extern varderare, ett

Féredomlig utbildningskvalitet Socialstyrelsens féreskrifter och allmanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer dr uppfyllda, men
enstaka undantag kan forekomma.

God utbildningskvalitet Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Acceptabel utbildningskvalitet Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister forekommer.

Oacceptabel utbildningskvalitet  Flera allvarliga brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad.
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system vi kan se bade for- och nackdelar med. Orsaken till detta anges vara att ST-lakarna har
haft problem att komma ihag att bestalla denna bedomning med resultatet att fa blev av.

Den av vardcentralens tva ST-lakare som har hunnit halvvégs har dock gjort en extern
bedémning enligt mitt-i-ST konceptet bara ndgon vecka innan vi kom dit.
Utbildningsprogrammet gas igenom arligen nar ST-lakare och handledare skriver en rapport
som skickas till studierektor. ST-lakaren sjalv ar valdigt aktiv i revision av sin utbildningsplan
aven under aret. Bada ST-lakarna har ST-kontrakt paskrivna av verksamhetschef, studierektor
och handledare. | det regleras aktorernas olika roller och ansvarsomraden.
Sidotjanstgdringarna finns med i utbildningsprogrammet. Infor placeringarna har den ST-
ldkare som har ett utbildningsprogram sjalv skrivit ner vad hon vill l&ra sig under den aktuella
tjanstgoringen. Det verkar finnas mojlighet att till viss del paverka innehallet pa
sidotjanstgoringarna sa att behoven som ST i allmanmedicin har kan uppfyllas pa de flesta
kliniker.
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C  Kompetenser och utrustning:

Vardcentralens lokaler kanns rymliga och luftiga. Alla ST-lakare har sin egen arbetsplats.
Man har rum for rektoskopi, gynekologiska undersokningar, 6gonmikroskop och
oronmikroskop, aven om det sistndmnda har sett sina bésta dagar enligt utsago.

Man har till och med ett mindre bibliotek med uppslagsbdcker, nagra av argang aldre.

Det &r ndgot oklart om man som ST har tillgang till universitetets tidskriftsdatabas mer an
under pagaende FoU-arbete.

Vardcentralens tva ST-handledare &r bada specialister i allmanmedicin och
handledarutbildade. Det finns tillgang till en studierektor som ar specialistutbildad och
handledarutbildad. Vardcentralen har for nagra ar sedan brottats med underbemanning pa
specialistsidan men borjar nu ndrma sig full bemanning. Alla arbetar heltid eller 80% vilket
medfor att kontinuiteten for ST ar mkt god. Det verkar vara hogt i tak och inga svarigheter att
stélla fragor eller fa handledning.

Det finns en uppdragsbeskrivning for bade handledare och studierektor.Det finns dven
tillgang till regelbundna handledartraffar som handledarna planerar att ga pa nasta gang.
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D  Handledning och uppféljning:

Bada ST-lakarna har handledare. Man har handledning en gang per vecka och enligt
uppgifter vi far verkar det inte vara problem att utéka den tiden om behov skulle finnas for
forstarkt handledning. ST-lakarna dokumenterar inte sina handledarsamtal men det gor
handledarna. Daremot har vardcentralens langst komna ST ett mycket utvecklat tank kring
vad hon dokumenterar och varfor hon dokumenterar som pa sitt sétt ar foredomligt dven om
vederbdrande inte forljer socialstyrelsens foreskrifter.

Handledarna verkar vara engagerade och foljer sina ST-lakare bade néar de ar pa
vardcentralen och pa sina sidotjanstgoringar. Man foljer upp ST-lakarnas utveckling genom
att gora journalgranskningar, bevaka och bedéma varandras provsvar vid ledigheter och vid
nagot tillfalle gér man medsittningar. Det finns en utvecklingspotential for hur ST skall
varderas genom olika pedagogiska verktyg, nagot som handledarna sjalva ar intresserade av.
Det stérsta hotet i nulaget mot den utvecklingen ar bristen pa tid for handledarna sjélva.
Verksamhetschefen har regelbundna och dokumenterade utvecklingssamtal med sina ST-
lakare.

P.g.a att all dokumentation inte sker enligt socialstyrelsens foreskrifter erhaller vardcentralen
i det hiar omradet omdomet “acceptabelt”. Vi anser dock att det far anses vara god kvalitet pa
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den handledning som ges. Med mer tid avsatt for utveckling av handledningen skulle
vardcentralens ST-program kunna bli dnnu lite battre &n vad det redan ar.
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E  Teoretisk utbildning:

ST-lékarna har en kurspott som val tacker de teoretiska utbildningsmoment och kurser som
kravs. En stor del av kurserna arrangeras i regionen och de som inte gors intern kommer man
ivag pa och kan finansiera utan problem. Man ar med i en sa kallad basgrupp men aven en
egen FQ-grupp med enbart ST-lakare dar man diskuterar patientfall under handledning.
Basgrupperna ansvarar gemensamt och tillsammans med studierektorn for sarkilda ST-dagar
dar forelasare bjuds in. Alla ST har 4 timmars inlasningstid per vecka. Den vecka som man
har ST-dag eller basgrupp far man inte nagon extra inlasningstid.
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F  Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete:

Utbildning erbjuds for att uppna ett vetenskapligt syn- och forhallningssatt i form av en FoU-
kurs pa 11 dagar spridda 6ver en termin. Handledare tillhandahalls av FoU-enheten och
ersatts ekonomiskt av regionen for 20 h per handledd ST. Alla ST-lakare skriver ett
vetenskapligt arbete och skall gora ett kvalitetsarbete. En av ST-ldkarna genomfor ett
kvalitetsarbete dar hon ser dver forskrivning av somnmediciner.

Vi uppfattar inte att det finns nagot systematiskt tank, vare sig bland handledare eller
verksamhetschef, kring hur ST-lakarna kan anvéndas i kvalitetsutveckling pa vardcentralen
eller att ST-lakarna ges mojlighet till att utveckla kunskap om evidencebaserat
forbattringsarbete. Daremot finns en 6ppenhet och lyhdrdhet for mojligheten. Den ST-lakare
som kommit langst pa sin ST, upplever vi innehar ett mycket strategiskt och analytiskt
arbetssatt avseende sin egen kompetensutveckling. Hon skulle kunna anvéandas pa ett mer
aktivt satt i vardcentralens interna kvalitetsutveckling.

Det ar egentligen inte mycket som kravs for att enheten skall nd upp i de tva hogre betygen.
Vi efterfragar ett tydligare tank och battre aterkoppling till ST-lakare avseende
evidencebaserat forbattringsarbete. Kanske kan lakarmotet vara ett forum for att diskutera
kvalitetsutveckling i den ”’patientnéra” verksamheten?
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G  Ledarskapskompetens:

Alla ST-lakare ges mojlighet att ga en utbildningar i ledarskap, handledning och
kommunikation. Det finns pa vardcentralen flera omraden dar ST-lékare skulle kunna prova
och utveckla sitt ledarskap. Vi tanker da pa t.e.x aldreboenden, vardteam och olika
gruppverksamheter som ryms inom vardcentralens interna organisation. Fler mojligheter
borde erbjudas ST-lakarna att sjalva att handleda under handledning da detta saknas och man
borde dven kunna anvanda ST-l&karna som en resurs for att utbilda distriktslakargruppen och
ovrig personal.

Vi upplever att det finns manga tankar bade hos verksamhetschef och handledare pa hur man
skulle kunna géra och det ar bara ett litet steg till att omsatta det i praktiken!
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H  Karriarmojligheter:

Madjlighet finns att engagera sig i organisation och ledarskap. Vi finner en stéttande chef och
handledare som vérnar om ST-l&karnas arbetsmiljo och utveckling. Kanske kan man
ytterligare fundera Gver hur potentialen hos verksamhetens tva ST bast kan anvéandas for
ledarskapsuppdra t.e.x leda vardteam eller ansvara for mindre omrade pa enheten under
handledning. Mojlighet till att utveckla sin forskning finns om intresse skulle finnas.
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Styrkor

Pa det stora hela en mycket bra utbildningsvardcentral som hela tiden stravar efter
forbattring.

Engagerade handledare och ST-lékare. Valfungerande studierektorsfunktion.
Verksamhetschef som varnar om att handledare och ST skall ha en bra arbetsmilj6. Stora och
luftiga lokaler.

Verksamhet som har hela den allmé&nmedicinska bredden och olika personalgrupper verkar
anvandas for sina specifika kompetenser men utan att man tappar ’teamtédnket” med
patienten i fokus.

Svagheter

Handledarna har inte tillrackligt med tid for att hinna med det fulla handledaruppdraget. Det
skulle ga att utveckla ST-upplagget ytterligare om nagot mer tidsutrymme gavs sa att
majlighet fanns for forberedelser och reflektion.

Forbattringspotential

Behov av mer tid for handledarna for att hinna planera handledning, utbildnings- och
fortbildningsmoment.

Det skulle ga att anvanda ST-lakarnas kompetens och kraft mer strategiskt samtidigt som det
skulle gynna deras utveckling i kvalitetsarbete, ledarskapskompetens och pedagogisk
formaga.

Det &r oklart om ST-l&karna under hela sin tjanstgoring ar uppkopplade till Universitets-
biblioteket, vilket de bor vara for att ge mojlighet att finna adekvat information vid behov.
Idag utfors Mitt-i-ST av studierektorn som samtidigt ar ansvarig for utbildningsplanen och
dess revision. Det kanske skulle vara av varde om denna bedémning kunde utfdras av extern
bedomare for att fa aterkoppling med "nya" 6gon.




