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Gradering

A Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs. Ovriga kvalitetskriterier ar uppfyllda,
men enstaka undantag kan forekomma.

B Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

C Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
foérekommer.

D Flera allvarliga brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad.

STRUKTUR

A Verksamheten
Det finns forutsattningar for att genomféra ST med hog kvalitet. Det finns skriftliga riktlinjer for hur
ST-utbildningen skall genomféras och utvarderas.

Verksamheten ar tillrackligt allsidig for att malbeskrivningens krav skall kunna uppnas forutom viss
tveksamhet for resemedicin/vaccinationsverksamheten som dar liten (ofta remisspatienter) och
insprangd bland annan mottagningsverksamhet samt brist pa egen primarjourslinje.

Kliniken har bakjourslinje dygnet runt men egen primérjourslinje for akuta infektionsfall saknas saval
dag som natt. Akuta patienter handlaggs huvudsakligen pa akutmottagningen (AKM) av medicinjour.
Pa infektionskliniken finns under dagtid en “dagjour” som handlagger enstaka akuta
mottagningspatienter men som huvudsakligen &r telefonkonsult for hela lanet samt radgivare at
medicinjouren pa AKM (och som sadan ibland kallas till AKM). Dagjourspositionen innehas ofta av
underlékare trots uppdragets radgivarfunktion av specialistkaraktar. Infektionsklinikens ST-ldkare
deltar i sjukhusets medicinjour och tar da jourpatienter utan sarskild inriktning mot
infektionssjukdomar, men har far man handlagga en del akuta infektionspatienter. Man arbetar nu for
att infektionslékare ska tillkallas vid sepsislarm.

Alla ST-lakare tjanstgor en period pa infektionsklinik vid universitetssjukhus, vilket med ratt upplagg
kan kompensera for ovanstaende brister. Det mesta av sidoutbildningen sker pa sjukhuset.

En jamstalldhetsplan finns pa sjukhuset.

Infektion Sunderbyn

4

W

o

=4

Lipus




SPR

Infektionssektionen tillhor division Narsjukvard Lulea/Boden och utgor tillsammans med
Hud/Lungmedicin/Reumatologi/Vardhygien och Funktionscentrum Infektion ett av divisionens
kompetenscenter inom specialistsjukvarden pa Sunderby sjukhus.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS - atgarder kréavs
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B Medarbetarstab och interna kompetenser
Alla ST-handledare ar specialistkompetenta och har genomgatt handledarutbildning.

Studierektor for hela kompetenscentret &r for narvarande en kardiolog vilket inte kan anses som
relevant specialitet. Fran och med 170101 far kompetenscentrat en studierektor som ar reumatolog.
Vid infektionskliniken finns en utbildningsansvarig ldkare” som 1 praktiken fungerar som
studierektor. Det finns en skriftlig uppdragsbeskrivning for den utbildningsansvariga ldkaren som har
10% (1 dag varannan vecka) avsatt, hennes uppdrag ar att jamstalla med en studierektors.

Vid kliniken finns 7 specialister vars arbetstid motsvarar 3,9 heltidstjanster, vilket &r pa gransen till for
fa for att handleda 6 ST-lakare. ST-lakare upplever dock att de far god klinisk handledning i vardagen.
Det finns en disputerad ST-lakare men ingen disputerad specialist vid kliniken.

Det finns skriftliga instruktioner for hur handledningen av ST-lakare ska ga till. Det finns inga
handledartraffar men man har nyligen bérjat med ST-kollegium for utvardering av ST-lakarna.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS — atgarder kravs

(oM @My
goed

C  Lokaler och utrustning

Sjukhuset byggdes 1999. Klinikens vardavdelning inrymmer 20 vardplatser varav 5 &r isoleringssalar.
I nuldget finns totalt 16 tillgangliga vardplatser (neddragning pga brist pa sjukskoterskor).
Utrustningen for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat. Vid mottagningen finns dven en
fibroscanapparat for skattning av leverfibros.

Pa vardavdelningen saknas ldkarexpedition, men avdelningen ligger i anslutning till mottagningen dar
expeditionerna finns. Generellt ar det trangt pa avdelningen och daligt med arbetsplatser. Pa
mottagningen har alla ST-lakare en fast arbetsplats med dator men under franvaro for sidoutbildningar
behdver nagon annan anvanda platsen. Lakarexpeditionerna pa mottagningen ar mycket sma, flertalet
rymmer bara en person, men de lite storre expeditionerna delas av tva ldkare. Det &r trangt aven pa
mottagningen dar patienternas vantrum ar beldget i korridoren i narheten av expeditionerna, vilket
skulle kunna utgéra en risk vad avser sekretess. Aven personalrum och samlingsrum pé kliniken &r
mycket sma. Vid sjukhuset finns ett konferenscenter som man anvander nar storre lokaler behovs.

Det finns ett sjukhusgemensamt bibliotek. Man har god tillgang till elektroniska larobocker,
tidsskrifter och databaser.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS — atgarder kravs
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PROCESS

D  Tjanstgoringens upplaggning

ST genomfors enligt malbeskrivning och utbildningshandbok. Alla ST-lakare har individuella
utbildningsprogram som regelbundet féljs upp och revideras vid behov, de har &ven ST-kontrakt.
Jourtjanstgoringen utgor sannolikt, ur tidshanseende, en adekvat del av tjanstgoringen men innehallet
ar inte helt adekvat da ST-lakarna ingar i medicinjouren under hela uthildningen men inte under nagon
del av dygnet har en infektionsinriktad primarjour pa akutmottagningen (se punkt A) — forutom
mojligen under sidoutbildningen vid universitetsklinik.

Utbildningsansvarig vid kliniken fungerar i praktiken som studierektor och utgér en stédfunktion i
arbetet med ST-l&karnas utbildning.

Numer finns ett introduktionsprogram som utbildningsansvarig medverkat till att ta fram, men det
fanns inte nér nuvarande ST-lakare anstélldes.

ST-lakare arbetar pa lika villkor oavsett kon, etnicitet eller religion.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS — atgarder kravs
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E  Handledning och uppféljning

Alla ST-lakare har en utsedd huvudhandledare pa kliniken samt handledare vid sidoutbildningarna.
Under det forsta aret gar handledare och ST-lakare tillsammans en utbildning i hur ST ska
genomforas, denna utbildning kallas HAST och erbjuds tva ganger per termin.

Handledning utfors regelbundet men ar inte inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema. ST-lakarna
upplever dven att de far god klinisk handledning. Det gors en fortlopande bedémning av ST-ldkarens
kompetensutveckling. Dokumentation av uppnadd kompetens och handledarsamtal skéts av ST-
lakaren. Man anvander regelbundet utvarderingsmallar som Mini-cex, DOPS, 360 graders bedémning,
rondmall osv och har nyligt infért Specialistkollegium. Fortlépande bedémning goérs dessutom med
arligt diagnostiskt prov med efterféljande genomgang med huvudhandledaren.

Verksamhetschefen haller arligen medarbetarsamtal med alla lakare.

Man har ingen rutin for trepartssamtal infor och efter sidoutbildningar. Det finns utarbetade dokument
som fylls i for utvardering efter randningar.

Utbildningsklimatet &r utvecklande och alla handledare uppfattas som val insatta i hur utbildning av
ST-lakare ska ga till. Handledare utses dven till andra ldkare som vidareutbildar sig/tjanstgor vid
kliniken.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS — atgarder kravs

DO wW>
JoU@




SPR

F  Teoretisk utbildning

Studierektor samordnar ST-l&karnas interna och externa utbildning. Teoretiska utbildningsmoment och
kurser planeras in i utbildningsprogrammet i enlighet med malbeskrivningen och ST-lakarna
genomgar den inplanerade utbildningen.

Intern och extern utbildning planeras in. Man har &ven regional utbildning da ST-lakarna laser in sig
pa ett omrade och darefter haller i cirka en timmes undervisning for norra regionens alla ST-lakare,
detta cirkulerar mellan regionens sjukhus, ST lakarna i Sunderbyn haller i den har undervisningen ca
en gang per ar eller halvar.

Tid for sjalvstudier finns planerad i utbildningsprogrammen men behdver i hogre rad planeras in i
schemat. Planerad tid &r 2 timmar per vecka och alla, inklusive Klinikledningen, &r positiva till att
tiden tas ut — och nar man vill ha lastid och sager till schemaldggaren sa laggs den in.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS — atgarder kravs
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G  Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete

Alla ST-lakare gér en grundlaggande kurs i forskningsmetodik. De ST-lakare som inte ar disputerade
planerar att gora ett vetenskapligt arbete och far avsatt 10 veckor for detta. Manga ST-ldkare ar aktiva
och deltar redan tidigt under sin ST-utbildning i olika forbattringsarbeten pa kliniken. Alla ska
genomfora och redovisa kvalitetsarbeten.

Vid kliniken finns en brist pa vetenskapliga handledare, ST-lakare behéver dérfor soka handledare vid
andra kliniker eller andra sjukhus, vilket ibland upplevs som ett bekymmer. Det finns endast en
disputerad lakare pa Kliniken, det &r en ST-liakare som fortsatt forskar vid NUS (Norrlands
Universitetssjukhus) med sikte pa docentur. Ingen forskning har bedrivits vid kliniken i Sunderbyn.
Det finns inget vélfungerande doktorandprogram men det finns goda mojligheter att fa resurser for
forskning/doktorandstudier om sa dnskas.

Man har nyligen infort Journal Club en gang per manad dar man diskuterar och granskar vetenskaplig
litteratur.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS — atgarder kravs
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H  Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens

ST-lakaren har mojlighet att utveckla kommunikativ och ledarskapskompetens i det vardagliga arbetet
men detta kan ytterligare forbattras. Exempelvis ar det ovanligt att ST-lakaren regelbundet far halla i
avdelningsronden under handledning, detta efterfragas av flera ST-lakare. Vid kliniken anvands
utvarderingsmallar som del i bedémning och feedback av ledarskapskompetens och kommunikativ
kompetens.
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ST-lakarna handleder studenter och AT-ldkare i den kliniska vardagen men har séllan andra
handledaruppdrag. Fér ndrvarande deltar de inte som ansvariga handledare for de ldkarkandidater som
under flera veckor &r placerade pa kliniken pga regionaliserad lakarutbildning.

ST-lakaren haller ibland i undervisning for kollegor och évrig personal men det saknas aterkoppling.

Alla ST-lakare deltar i kurs dar ledarskap och kommunikation ingar.

Uppfyller SOSFS och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS

Uppfyller SOSFS med vissa brister — atgarder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS — étgérder kravs
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Styrkor

Positiv anda vid kliniken, bra utbildningsklimat och god klinisk vagledning.

Verksamheten ar allsidig och ST-lakare far delta i vard av alla typer av patienter (férutom
minus for jourerna). Alla ST-lakare forlagger sidoutbildning till universitetssjukhus.

Kliniken har en utbildningsansvarig som vél skoter studierektorssysslorna.

ST-utbildningen laggs upp enligt riktlinjerna, alla medarbetare har kdnnedom om dessa och
utbildningen haller en hég niva.

Handledning utfors regelbundet — man hittar tid for detta &ven nar det inte finns i schemat!
Flera utvarderingsmallar anvands for regelbunden aterkoppling.

Intern och extern utbildning samt tid for sjalvstudier ingar.

Alla ST-lakare inkluderas tidigt i utvecklingsarbeten och kvalitetsprojekt.

Svagheter

Kliniken saknar primarjourslinje for akuta infektionspatienter. De handldggs nu framst av
medicinjouren — dar ST-lakare vid infektionskliniken ingar under storre delen av ST.
Studierektor &r kardiolog (fran 170101 i stallet reumatolog) — klinikens utbildningsansvariga
fungerar som studierektor utan att fa studierektorstatus.

Klinikens lokaler ar forvanansvart tranga med tanke pa att sjukhuset &r relativt nybyggt.
Handledning och lastid &r sallan inlagt i schemat — vilket dock till viss del uppvags av att man
anda hittar tid for handledning och att lastid laggs in nar man ber om det.

Vid kliniken saknas forskningserfarenhet och det har inte funnits nagra doktorander eller
disputerade lakare och darmed inga vetenskapliga handledare vid kliniken (har dock nyligen
kommit en disputerad ST-lakare som aven forskar pa 50%).

Forbattringspotential

Man bor forsoka fa till infektionsjourverksamhet pa akutmottagningen atminstone dagtid.

Vid avsaknad av ovanstdende bor atminstone sepsislarm till infektionslakare inféras och
dessutom bor ST-lakare ga infektionsjour vid sidoutbildning pé universitetssjukhus.
Handledning bér planeras in i schemat.

Léastid bor planeras in i schemat.

Tréffar for handledare bor inforas.

ST-lakare bor ges 6kade majligheter att handleda och undervisa — och da bor handledning,
bedémning och aterkoppling ges till ST-ldkaren.

ST-lakare vill och bor fa leda rond oftare — garna med aterkoppling.

Viktigt att underlatta for ST-lakare att knyta kontakter med moéjliga vetenskapliga handledare




