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Gradering
A Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rad foljs. Ovriga kvalitetskriterier dr uppfyllda,
men enstaka undantag kan forekomma.

B Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

C Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer.

D Flera allvarliga brister har pavisats vad giller foljsamheten till Socialstyrelsens

foreskrifter och allménna rad.

STRUKTUR

A Verksamheten

HC har drygt 9 600 listade personer. Blandat omrade, men inte s& socioekonomiskt belastat.
Mest villor och lite landsbygd. 2 stora kdpcentrum, som gor att manga soker vard hér {or att
det 4r bekvamt och bra parkeringsméijligheter. Fullstindigt sékmonster, BVC, SABO och
gruppboenden.

Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS 2008:17

Uppfyller SOSFS 2008:17 med vissa brister — atgdrder rekommenderas
Upptyller ej SOSFS 2008:17 — atgarder krévs
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B Medarbetarstab och interna kompetenser

Underbemanning pa ldkarsidan — enstaka veckor med stafett har forekommit. Ménga arbetar
deltid. En kollega arbetar halvtid med strategiska fragor pad Hilsovalsenheten samt
systemforvaltare av datorsystemet. 5 ST ldkare varav en tidigare specialist 1 gynekologi och
en som varit 1 ar ST pa internmedicin och ett ar ST pa 6gon. 1 AT. Enstaka vikarier fore AT.
Sommartid ldkarassistenter.

Viss rotation pa ovrig personal, men sista tiden 0kande stabilitet. Arbetsterapi och
sjukgymnastik pa plats. Psykosociala team med psykiatrisjukskdterska och kurator. Lab
bemannat med underskdterskor.

Valbo Din hdlsocentral sammanfattande bedémning 2016-10-27




Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS 2008:17

Uppfyller SOSFS 2008:17 med vissa brister — atgdrder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS 2008:17 — atgarder krévs
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C  Lokaler och utrustning

6 &r gammal hilsocentral med ljusa och @ndamalsenliga lokaler- nyinrett strukturerat
akutrum. Fullgod utrustning for hela allménlakaruppdraget.

A Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning @
B Uppfyller SOSFS 2008:17 O
C  Uppfyller SOSFS 2008:17 med vissa brister — atgarder rekommenderas O
D  Uppfyller ej SOSFS 2008:17 — atgarder krévs O
PROCESS

D  Tjinstgoringens uppliaggning

Det finns skriftliga riktlinjer frdn vardgivaren om hur ST skall genomforas och de behover
fortydligas nér det géller utvirderingsmetoder.

Introduktion och uppstartsseminarium med HL och SR fungerar mycket bra. Man lagger da
upp plan for alla 5 dren. Fér hjélp att boka sidoutbildning, men man far ofta rétt sent besked
om godkénda bokningar och pé vissa kliniker &r det kraftig trangsel. Svart planera langt i
forvig, vilket dr frustrerande — “brukar dock ordna sig” till slut. Arliga revideringar med SR
ar svart fa till i dagsldget ,utan SR kommer vid inskrivning samt ”on demand”.
Studierektorstiden ricker inte till. Man planerar dock mer strukturerade Specialistkollegium
med samtidiga personliga samtal med SR da man kan komma till en Vardenhet och gora all
uppfoljning samma dag. ST dagar och kurser l4ggs 1 plan, utbildningspott finns som kriver
viss sparsamhet .

ST lékaren har med framforhallning mojlighet att pdverka schemalédggning.
Jourtjénstgoring i 6kande grad kvélls- och helgpass 1-2 gdnger/manad. Beredskapspass i
slutet av ST. Hembesok forekommer.

Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS 2008:17

Uppfyller SOSFS 2008:17 med vissa brister — atgdrder rekommenderas
Uppfyller ej SOSES 2008:17 — atgérder kravs
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E  Handledning och uppfoljning

Handledarutbildade specialister med visst fortbildningsbehov, vilket kommer att pafyllas
inom kort. God regelbunden handledning . Sit-in gors inte i tillrdcklig omfattning och video
endast 1 samband med Mitt-i-ST. Utvdrderingsinstrument anvénds inte i1 dagsldget, men
planering for introduktion av detta finns pa studierektorsenheten. Kompetensvardering sker
inte systematiskt och handledargruppen efterfrigar mojligheten av internt nitverk for att




stodja varandra 1 handledarfunktionen. Man é&r positiva till studierektors forslag om
regelbundna Specialistkollegium.

Man har ibland kontakt med handledare inom slutenvéirden for utvirdering av ST
tjinstgdringen.

Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS 2008:17

Uppfyller SOSFS 2008:17 med vissa brister — atgdrder rekommenderas
Uppfyller ej SOSES 2008:17 — atgérder kravs
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F  Teoretisk utbildning

Kurser ligger 1 ST Forum och SR ser till att obligatoriska kurser finns 1 tillracklig omfattning.
Man kan ocksé delta i specialisternas tisdagsutbildningar” en gdng per manad. ST dagar en
géng per manad med ett internat per ar. ST gruppen efterfrdgar mojligheten till ST —FQ pa
vardenheten och detta kommer man forsoka fa till eftersom ST gruppen just utokats.
Finansiering finns och man far ledigt att gd pa kurs. En nationell eller internationell kongress
kan besokas per ST under utbildningstiden. Man har mdjlighet dka pa SFAMs ST dagar.
Likarméte pd HC 1 Y4 timma/vecka.

Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppfyller SOSFS 2008:17

Uppfyller SOSFS 2008:17 med vissa brister — atgdrder rekommenderas
Uppfyller ej SOSES 2008:17 — atgérder kravs
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G  Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete

Kurs och handledning av disputerade handledare pé FoU centrum tillsammans med dvriga
specialiteter. Dock ej tillrdckligt ménga disputerade handledare och ingen tillgang till
vetenskapligt forum att presentera sina arbeten. Man har mojlighet att fortsétta forska om
man sé onskar

Manga kvalitetsarbete utfors pé vardenheten, men det ar inte tydligt uttalat vem som
ansvarar for vad. Det finns goda mojligheter till utveckling av detta och gora utvirderingar

lokalt.

Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning
Uppftyller SOSFES 2008:17

Uppfyller SOSES 2008:17 med vissa brister — atgérder rekommenderas
Uppfyller ej SOSFS 2008:17 — atgarder krévs
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H  Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens

ST lékarna ir inte riktigt medvetna om att de faktiskt i visst métt utdvar ledarskap. De
undervisar i viss min personal och kommer att gora detta mera i fortsittningen. Man har
tyvarr ingen studenthandledning, men hjélper till 1 handledningen av icke legitimerade och
lakarassistenter sommartid. Man dr ense med handledarna om att det dr ldmpligt att handleda
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AT lékare under handledning sista aret av ST.

Att vara team- eller projektledare skulle ocksa vara att utdva ett mer utvecklat ledarskap.
Framfor allt dr det av stor vikt att man lyfter fragan och i handledningen diskuterar hur
ledarskap kan trianas och dven ge feed-back pé situationer dar detta skett.

Ledarskaps ST finns, men {4 gér denna.

Vad giller kommunikativ kompetens finns bra kurser, men man gor alltfor lite sit-in och inga
videoinspelningar.

A Uppfyller SOSFS 2008:17 och SPUR:s kriterier for god utbildning ()
B Uppfyller SOSFS 2008:17 O
C  Uppfyller SOSFS 2008:17 med vissa brister — atgarder rekommenderas (]
D Uppfyller ej SOSFS 2008:17 — atgarder kravs O
Styrkor
e LAig men dnda relativt rimlig bemanning.
e Andamélsenliga lokaler med bra utrustning.
e Engagerad kompetent SR och heltickande regelverk — viss brist pa poédngtering av
kompetensbeddmning.
e [Engagerad och sammanhallen handledargrupp.
e Vixande ST grupp med tidigare erfarenhet av andra specialiteter.
e Man har manga bra ideer om hur man skall forbattra bade enheten och utbildningen.
e Lyhord enhetschef med intresse for utvecklingsarbete och en medvetenhet om virdet
av en valfungerande ST grupp.
Svagheter

Behov av kompletterande handledarutbildning vilket dr pa géng.

Alltfor lite sit-in och rutiner for kompetensbedomning — vilket ocksé ér pa géng.
Behov av gemensamma handledarbedomningar och nétverk.

Négot 1ag bemanning.

For lite SR tid for att kunna goéra arsuppfoljningar.

Tréngsel pé sidoutbildningsklinikerna — &ven om man planerat in tid drdjer det alltfor
lange innan man fér ett OK fran kliniken, vilket vallar frustration och osédkerhet och
skapar merarbete for studierektorsfunktionen.

e Inget vetenskapligt forum att presentera sina FoU projekt pa.

Forbattringspotential

Béde handledare och ST har manga goda ideer.

ST vill bilda en STFQ for att lyfta den vetenskapliga nivan pd vardcentralen.
Enhetschefen positiv till att frisétta tid for detta.

Handledarna vill gérna delta i Specialistkollegium en géng per dr och dr positiva till
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mer strukturerad kompetensvardering och feed-back.
Man skall forsoka ta tag i sit-in och videoinspelade konsultationer.

e SR har stindiga samtal med specialistklinikerna runt sidoutbildningssituationen, men
kan behova stod uppifran.

Utokad studierektorstid.
e Medvetenhet om olikheter 1 teamstod relaterad till kon.




