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A Verksamheten: (riktlinjer, verksamhetens allsidighet, mangfald/jamstalldhet)

Bred verksamhet med saval allméan anestesi och specialanestesi. Samarbete med Norrkdping
ger “mingdtraning” och mdjlighet till tjanstgdring i intensivvard och sjalvstiandigt jourarbete.
I jourarbetet pa universitetssjukhuset deltar vanligen tva specialister, varfor mojligheterna till
handledning i jourarbetet &r goda.

Alla specialister ar fast placerade fransett tidvis rotation for att bibehalla bred kompetens.
Operationsavdelningarnas organisation i tvd “centraloperationslika” vingar. Detta innebér
blandad verksamhet och da bemanningen inte tal att specialist och ST-lakare kan finnas
jamsides pa en sal, s& kommer ST-doktorerna inte alltid at specialanestesins mer utmanande
fall utan far skota enklare fall kanske dven inom icke specialomrade trots att de fran
kringsjukhusen kommer enkom for specialanestesin.

ST lakarnas salsplacering inom ~op-vinge” Nord resp Syd baseras oftast pa ST lakarnas egna
dagliga 6nskemal. Dessa placeringar forefaller vara splittrade. ST lakarna upplever inte detta
som ett problem, men bland en del av specialisternas svar finns pdpekande om att detta ur
inldrningssynpunkt kunde vara battre.

Alla ST-lakare r anstéllda pa Anestesi och Operationskliniken, men tjanstgér pa IVA-
kliniken. Forutom introduktion till postoperativ vard i introduktionen sa kommer IVA-
tjanstgoringen sent i utbildningen. Den IV A-tjanstgéring som foljer med utlokaliseringen till
Norrkdping ar mycket uppskattad. Nagra har lyckats utverka tidigarelaggning av 2 manaders
IVA i Linkdping.

Alla ST-lakare efterfragar introduktion i intensivvarden tidigare.

Foredomlig @ God OJ Acceptabel OJ Oacceptabel OJ

Foéredémlig utbildningskvalitet Socialstyrelsens féreskrifter och allménna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

God utbildningskvalitet Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad foljs.
Acceptabel utbildningskvalitet Socialstyrelsens féreskrifter och allménna rad foljs i vasentliga delar men brister férekommer.

Oacceptabel utbildningskvalitet ~ Flera allvarliga brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad.
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B Tjanstgoringens upplagg: Nya lakare far 6-9 manaders provtjanstgoring och har da
studierektor som handledare. Om fortséttning blir det i form av tillsvidareanstallning och med
nyutsedd handledare.

Utbildningen féljer utbildningsboken och anpassas till individuella 6nskemal inom tillatna
ramar.

Det finns ett fast och dokumenterat introduktionsprogram som I6per under 14 veckor och
syftar till att kunna handlagga basalt rutinarbete for att kunna ga primarjour.

Tjénstgoring i Norrkdping kompletterar se under A.

Specialanestesi avseende neuroanestesi anses man fa pa hemmaplan med forbehall att ST i
forsta hand ar arbetskraft pa operationsvingen och inte alltid kommer till pa dagtid. Daremot
jourtid far alla handlagga akuta neurofall.

Barnanestesier for utbildning tas inom kliniken tillvara med hjélp av en speciell sékare som
bérs av den ST-ldkare som prioriterats for tillfallet. Det ger ingen formell sidoutbildning i
barnanestesi men i bésta fall reell sdanl. Alla far sidoutbildning i IVA och Thoraxanestesi.
Dessutom de flesta klin. Fys. Och 1 man. pd smartkliniken.

Foredémlig O God @ Acceptabel O Oacceptabel O

Kommenterad [DGL1]: Nagra ST-lakare, for narvarande 3 av
13, har @ven gjort formell sidoutbildning i barnanestesi (Liverpool,
Stockholm resp Géteborg).

C  Kompetenser och utrustning:

Lokaler vad géller operation och postop ar nybyggda och néra i tiden kommer &ven IVA att
fa nya lokaler. Det finns valutrustade arbetsrum inne pa operationsavdelningarna. Datorer i
tillrackligt antal dar man latt kommer &t PM och rutiner samt referenslitteratur vid
behov.Biblioteket &r nyligen uppdaterat.Alla dokument som behévs i ST-utbildningen ligger
pa hemsida pa intranatet.

Inom ramen for introduktionsprogrammet genomgar ST-likaren basal medicinsk-teknisk
utbildning inklusive all apparatur som ar tillamplig for att bedriva anestesiverksamhet.

Foredémlig @ God( Acceptabel O Oacceptabel O

D  Handledning och uppféljning:

Alla har egen handledare (&ven de som kommer for sidoutbildning) och alla dokument for
ST-uthildningen finns tillgangliga och kan latt tas fram infor t.ex. sitin.

Beroende p& bemanning av specialister och operationsavdelningarnas utformning verkar det
svart att tillgodose sammanhangande tjanstgéring inom t.ex neuro. Placeringarna ar splittrade
verksamhetsmassigt om an inte rumsligt. Detta gar ut 6ver kontinuiteten och forhindrar
majlighet att befasta/utveckla kunskap med att séva samma typ av patienter flera ganger i
rad.

Varje ST-doktor tilldelas en specialist varje arbetsdag, som hon/han férvéantas vanda sig till
med fragor, som uppstar under hand.

Specialistlakarkollegium, medsittningar och arliga ITA anvands for utvardering och ST
avslutas med specialistexaminaton med inbjuden examinator.

Som stimulering for handledarna har det inrattats ett handledarpris.

Foredémlig @@ God O Acceptabel O Oacceptabel O
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E  Teoretisk utbildning:

Regionens teoretiska uthildning sker en gang per manad och ST-lakarna 4r da schemalagda
for utbildning. SK-kurser medges motsvarande 10 arbetsdagar per &r.

ST-ldkarna deltar i klinikens interna utbildning med falldragning och férel&sningar.
ST-lakarna har ocksa en egen journal club varje vecka, men den fungerar inte riktigt som det
var tankt. Daremot fungerar utbildningen av lakarstudenter och annan personal béttre och ger
forutom teoretisk férkovran en pedagogisk tréning.

Teamtraning tillsammans med andra yrkesgruppers studenter sker pa operation med riktiga
patienter och under observation och efterféljande reflektion. Specialgjord parallell glasad sal
Anvands och ger mojlighet for manga att folja forloppet och kommunicera utan att finnas
inne pa salen

Féredomlig O God @ Acceptabel O Oacceptabel O

F  Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete:
God tillgang till vetenskapligt skolade handledare. 4/12 ST-lakare ar doktorander med aktivt
forskningsarbete.

Foredomlig @ God O Acceptabel () Oacceptabel O

G  Ledarskapskompetens:
Landstings6vergripande ledarskapsprogram finns och ingar i varje ST-block.
Teamledning tranas.

Foredomlig @@ God O Acceptabel (O Oacceptabel O

H  Karriarméjligheter:
Goda. Enligt uppgift behovs tva nya ST-block tillsattas per ar for att sakra bemanningen

Féredomlig @B God O Acceptabel O Oacceptabel O

Styrkor
e Bred verksamhet som rymmer néstan allt.
e Aven den spridda barnverksamheten tas tillvara for utbildning med hjalp av
specialsokarfunktion sa det fungerar som intern sidoutbildning.
e Goda majligheter till handledning saval kliniskt som akademiskt.
e Braorganiserad extern regelbunden teoretisk utbildning.

Svagheter
e Splittrad och diskontinuerlig placering som forsvérar fordjupning.
e Kontinuerlig och strukturerad intern teoretisk utbildning|

e Svart att fa tidig I\VA-introduktion.
e Endast specialister i IVA-jouren.

Kommenterad [DGL2]: Har undrar jag vad mer ST-lakarna
véntar sig. Fram till for nigot ar sedan hade vi ST-dag varannan
fredag. D4 var det ganska dalig narvaro bland ST-I4karna, ibland med
forsvaret "Det &r ju s ofta, s man vill ju kanske inte ga varje gdng”.
En ambiti6s ST-lakare ordnar sjalv med seminarium med genomgang
av EDA-frdgor, men vittnar dven han om délig nérvaro.

Jag vet ocksé att man p& ménga andra universitetskliniker medger
avsevart mindre &n 10 kursdagar per &r, just darfor att det finns egen
ST-utbilning.

Kommenterad [DGL3]: Det hér passar kanske snarare in under
”Styrkor”?

|

[ Kommenterad [DGL4]: Ar inte siker pd att det &r en svaghet.

)

e Forbattrad teoretisk utbildning efterfragas av ST-lakarna.

Forbattringspotential
e Sammanhéngande placeringar.
e Tidigare IVA-introduktion — om mgjligt.
o Mer systematiserad och strukturerad teoretisk utbildning efterfragas.

Kommenterad [DGL5]: Har har samma synpunkt som under
kommentar 3.

ST-dagar och vilka kurser ST-lakaren soker planeras mot
utbildningsbok respektive individuellt behov. Om ST-lakarna skulle
vara borta mer fran det kliniska arbetet &n vad de redan ar skulle det
fa negativa konsekvenser for den praktiska utbildningen.

Jag menar istallet att med det generosa teoretiska program vi har ar
det snarare dags for ST-lakarna att sétta sig och plugga.
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