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STRUKTUR

A Verksamheten:

Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur ST skall genomforas och utvérderas.
ST-kontrakt skrivs. Utbildningsplan skrivs av ST med stod av handledare och SR.
Verksamheten ar tillrackligt allsidig for att malbeskrivningens krav skall kunna uppfyllas.
5500 personer ar listade pa VC. Befolkningen kommer ifran ett villaomrade med omgivande
landsbygd, som &r en forort till Kristianstad. VC har ansvar for dldreboende och sérskilt
boende. Ej MVC. Tolksamtal forekommer séllan. Befolkningen &r relativt ung och &r inte
sérskilt socialt belastad.

Pa VC finns BVC och distriktsskéterskemottagning.

Tillhérande sjukgymnastik.

Jourverksamhet bedrivs pa en for Kristianstad gemensam mottagning, dar ST-ldkarna
tjanstgor pa fredag kvall och dagtid helger.

Nytt datasystem inférdes i ar och det har tagit mycket tid och resurser i ansprak och dragit ned
pa tillgangligheten.

Foéredomlig (J God X Acceptabel (J Oacceptabel (J

B  Lé&karstaben:

2009 fanns ingen fast lakare. Man har succesivt byggt upp en fast lakarkar genom att anstalla
en specialist i allméanmedicin och tillika handledare och sedan en allmédnmedicinare till och en
pensionerad specialist arbetar deltid, samt skolat in tva ST-lakare, som kommer ifran andra
lander och studerat utomlands i 6stra Europa. Lakarbemanningen ar dock fortfarande
anstrangd och man saknar c:a en halvtidstjanst. Det finns en framtidstro pa utveckling.

Foredomlig (O3 God O Acceptabel X Oacceptabel (3

Féredomlig utbildningskvalitet Socialstyrelsens féreskrifter och allmanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer dr uppfyllda, men
enstaka undantag kan forekomma. (3 podng)

God utbildningskvalitet Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad f6ljs. (2 poang)
Acceptabel utbildningskvalitet Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad féljs i vasentliga delar men brister férekommer.
(1 poéng)

Oacceptabel utbildningskvalitet ~ Flera allvarliga brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens féreskrifter och
allmanna rad. (0 poang)
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C  Lokaler och utrustning:

Lokaler finns for all sorts verksamhet. Det &r stora, ljusa och luftiga utrymmen men med hdg
lokalhyra, byggd 84. Stora personalutrymmen utomhus att anvanda sommartid. Stor
sjukgymnastik.

Den medicinska utrustningen haller hog kvalitet.

Ogonmikroskop saknas pé alla VC i omradet och égonundersokningar, som kréver denna
utrustning behover ej utforas.

ST-lakaren har tillgang till eget rum.

Foredémlig X God( Acceptabel (O Oacceptabel (O

PROCESS

D  Tjanstgoringens upplaggning:

ST, SR och HL goér en gemensam planering av ST-tiden och ST-kontrakt skrivs.

HL ar en erfaren DL med &ldre handledarutbildning. Nagon egentlig ersattare finns ej.
ST-traffar finns halvdagar varje manad. ST far information via ST-Forum. Det
rekommenderas dven att dokumentation sker den vagen. ST-lakarna ar ej aktiva pa ST-Forum
och deltager ej i ST-dagar.

Eftersom ST-lakarna bada kommit till VC utan klinisk erfarenhet, har bada skolats in i
patientarbetet under tva ar innan ST paborjades. Bada har lart sig bra svenska pa kort tid.
Planeringen foljer riktlinjerna.

Jourer gors enbart av en av de tva ST-lakarna.

Foredomlig (O God (O Acceptabel X Oacceptabel (3

E  Handledning och uppféljning:

ST-l&karen har en personlig handledare. Tid for handledning finns en timme per vecka och det
ar latt att fraga andra kollegor. Schemalagda sit-in konsultationer finns. Handledaren har en
aldre handledarutbildning och deltar ej i handledartréffar. Dessa annonseras ut under ST-
Forum och dér deltar ej handledaren, sa han har ej vetat om nar de var. Man arbetar for
kontinuitet.

Dokumentation sker ej pa ST-Forum utan i parmform.

Handledaren har AKO-uppdrag, fn inom kem- och baktlab och har ddarmed manga kollegiala
kontakter som anvands i handledararbetet.

Foredomlig () God O Acceptabel X Oacceptabel (O

F  Teoretisk utbildning:

Det finns tillgang till ST-dagar, men de utnyttjas ej. Informationsapotekare kommer
regelbundet. Det finns lakarméten varje vecka med varierande innehall.

Det finns tillgang till mindre bibliotek, men teoretisk kunskap soks fr a pa natet, pa Up date
eller Internetmedicin.

Deltagande i obligatoriska kurser & mojligt. Sjalvstudietid finns avsatt.

Planeringen innehaller en hel del tid pa sjukhuskliniker pga avsaknad av AT-tjanstgoring och
liten Klinisk erfarenhet.

Ingen av ST-l&karna deltar i Balint- eller FQ-grupp. Framkommer inga speciella studier av
tidskrifter.

Foredomlig (3 God X Acceptabel (3 Oacceptabel (3




G  Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete:

Det finns tillgang till obligatorisk FoU-kurs och tid, c:a 5 veckor, for vetenskapligt arbete.
Forskningsarbetet &r ej planerat.

Inget pagaende kvalitetsarbete. Det finns tillgang till vetenskaplig kompetens i omradet .Det
framkommer ingen for ST-ldkaren nationell eller internationell verksamhet.

Inga 6ronmarkta pengar for utbildning finns, utan avgifterna skall betalas av en klumpsumma.

Bedoémning: for tidigt att bedéma da ST- lakarna ej pabdrjat denna utveckling &an, men
forutsattningarna verkar goda.

Foredomlig O3 God (O Acceptabel O Oacceptabel (3

H  Ledarskap och kommunikativ kompetens:

ST-lakarens kommunikativa kompetens utvecklas genom handledning av AT-lakare samt
lakarstudenter och mojlighet till medsittning samt genom deltagande i kurs i kommunikativ
kompetens.

Nagot deltagande i den administrativa ledningen forekommer g;.

Bedoémning: for tidigt att bedéma da ST- lakarna ej pabdrjat denna utveckling &an, men
forutsattningarna verkar acceptabla.

Foredomlig (3 God O Acceptabel (3 Oacceptabel (3

Styrkor:

Lang klinisk erfarenhet hos handledaren med positiv instéllning till utbildning. Goda
forutsattningar finns for ett bra utbildningsklimat med anpassning till individen.

Med tva ST-ldkare finns majlighet till gemenskap med liknande forutsattningar.
Gott stdd av kompetenta studierektorer.

Svagheter:

Otillfredsstéllande lakarbemanning pa sikt med pensionsavgangar nara.

Det gors en omorganisation av PV i Skane som ger ett vacuum i utvecklingen innan
strukturen faststallts. Nytt datasystem har kravt mycket tid av personal och minskat
tillgangligheten.

Handledningen skots idag av en specialist i allmédnmedicin som snart pensioneras. Det
behdver planeras for fler specialister med handledarkompetens.

En ST har ej gjort nagra jourer an.

Det saknas feed-back angaende egen utveckling och kollegialt natverk for ST-lakarna.

Forbattringspotential:

Viktigt att satsa pa kontinuerligt kvalitetsarbete.

Den ST som inte gatt jour an bor snarast planera in jourer i sin tjanstgoring.

Mitt i ST &r ett bra satt att fa feedback pa ST-lakarens utveckling.

ST-lakarna bor bli mer aktiva och delta i kollegiala natverk/ST dagar. Diskussion bor inledas
angaende deltagande i Balintgrupp for ST-lakarna.

Arbetsplatsbyte 1-2 veckor med andra ST som arbetar i stad med mer invandrare/flyktingar i
upptagningsunderlaget skulle berika ST-lakarnas utbildning.

DL bor vara aktiva i egen utbildning for att foregd som goda exempel pa att det &r mojligt att




ha en professionell utveckling med nya kunskaper kontinuerligt &ven som fardiga
specialister. Avsatta tid for fortbildning for alla personalkategorier med rapportering till
enheten. 10% av ldkarna arbetstid bor &gnas at fortbildning enligt nationella riktlinjer.
Storre nationell och internationell utblick med deltagande i olika sammankomster kan ocksa
Oka attraktionen for arbetsplatsen.

Handledaren bor delta i forekommande lokala handledartraffar.




