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Gradering

A Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad féljs. Ovriga kvalitetskriterier &r
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

B Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgéarder rekommenderas.

D Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder kravs.
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Centrallasarettet i Vaxjo har ett primart upptagningsomrade pa cirka 120 000
invanare. Vissa delar av medicinklinikens grenspecialiteter betjanar ytterligare cirka
70 000 invanare.

Kliniken &r sektionerad i samtliga internmedicinska specialiteter, inklusive neurologi
och reumatologi. Verksamheten ar tillrackligt allsidig avseende
patientsammansattning och sjukdomspanorama for att malbeskrivningens krav
skall kunna uppfyllas. Tillflodet av patienter fran akutmottagningen ar ordinart for ett
upptagningsomrade av denna storlek.

Det finns 6vergripande skriftliga riktlinjer fran Regionen hur ST-utbildningen skall
genomforas och utvarderas, vilka dverensstammer med forfattningen.

Kardiologi: Kardiologin utgdr en sektion inom medicinkliniken. Det finns god
kompetens pa kliniken med erfarna kardiologer som handledare. Det finns ett
valutrustat HIA med tillréackligt antal telemetrienheter, STEMI gar direkt till
Karlskrona och om transporttiden 6verstiger 60 minuter gors trombolys under
transporten. Man har gjort en utredning angaende behovet av angioverksamhet i
Vaxjo och enligt uppgift funnit att patientunderlaget for tva narliggande enheter
Vaxjo/Karlskrona inte ar tillrackligt Samarbetet med Karlskrona ar valfungerande,
men det forekommer inga telekonferenser kring patienterna. Det finns en Klin.fys.
avdelning, som har det 6vergripande ansvaret aven for undersékningar med EKO
kardiografi. Nagra kardiologer gor EKO, men oftast skrivs remiss till Klin.fys, Man
har en komplett pacemakerverksamhet med inlaggning av samtliga system och
kontroller. Invasiva arytmiutredningar gors i Karlskrona.

Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad foljs. Ovriga kvalitets-
kriterier ar uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar
men brister fdrekommer. Atgéarder rekommenderas.

0O OX 0O

Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter
och allmanna rad. Atgarder kréavs.

Samtliga handledare ar specialister i allman internmedicin och har tillika kompetens
i ytterligare en specialitet inom det internmedicinska omradet. Alla handledare har
genomgatt handledarutbildning. Specialistkompetent studierektor inom
basspecialiteten internmedicin finns med 10% avsatt tid for uppdraget. Antalet
specialister racker for handledarfunktionen. N&r det géller instruktion finns god

kompetens, men vakanser foreligger.
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Det finns en generell 6vergripande uppdragsbeskrivning for studierektor avseende
ansvarsfordelning och arbetsuppgifter. Det finns dessutom for kliniken specifik
instruktion for studierektor eller handledare.

Handledarna deltar i utformningen av den individuella utbildningsplanen.
Handledarna traffas for narvarande en gang per ar tillsammans med studierektor.
Det finns fem disputerade lakare pa kliniken, vilka kan fungera som vetenskapliga
handledare.

Kardiologi: Det finns ett flertal kardiologer men pa grund av deltider motsvarar den
totala tjanstgoringen fyra heltider vilket upplevs som for fa. Sjukhusets
overgripande studierektor har specialistkompetens i kardiologi och internmedicin.
Specialutbildade sa kallade funktionssjukskéterskor finns pa sviktmottagning och
pacemakermottagning. Det finns tre ST-block i kardiologi. ST-lakarna i kardiologi
har alla erfarna handledare.

Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad foljs. Ovriga kvalitets-
kriterier ar uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar
men brister fdrekommer. Atgéarder rekommenderas.

O OX 0O

Brister har pavisats vad galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter
och allmanna rad. Atgarder kréavs.

Kliniken har ljusa &ndamalsenliga lokaler.

Utrustningen for diagnostik och behandling ar adekvat. Samtliga ST-lékare har
tillgang till egen fast arbetsplats med dator.

Det finns tillracklig tillgang till medicinsk och vetenskaplig information. Sjukhuset
tillhandahaller uppdaterade behandlingsrutiner via natet och dessutom personlig
bibliotekstjanst. Jourrummen har ordinar hotellstandard.

Kardiologi: Andamalsenliga och bra lokaler och utrustning. Det finns en modern
EKO/Doppler som &r stationerad pa HIA. Mottagningen har ingen egen EKO
apparat utan vid behov utnyttjar man HIA"s apparat.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna réad foljs. Ovriga kvalitets-
kriterier &r uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar
men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

[

X

[
Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter []
och allménna rad. Atgarder kravs.
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Alla ST-lakare har individuella utbildningsprogram och utbildningen foljer
malbeskrivningen. Det sker en kontinuerlig revidering och uppfoljning av
utbildningsprogrammen.

Jourtjanstgoringen upptar ungefar 30% av den totala utbildningstiden.
Studierektor utgor en organisatorisk stédfunktion till verksamhetschef, handledare
och ST-lékare. Verksamhetschefen har regelbundna utvecklingssamtal med ST-
lakarna arligen.

Det finns introduktionsprogram och ST-kontrakt for samtliga ST-lakare.

Hela tjanstgoringen kan genomforas pa sjukhuset.

Kardiologi: Utbildningen i kardiologi foljer Kardiologféreningens malbeskrivning.
Det foreligger svarigheter att fa traning i EKO-kardiografi, som i férsta hand sker
genom placeringen pa Klin.fys avd. Vantetiden for denna placering ar lang.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna réad foljs. Ovriga kvalitets- []
kriterier &r uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

Brister har pavisats vad galler folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter

[]
Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar X
s []

och allménna r&d. Atgarder kréavs.

Varje ST-lakare har en personlig handledare och handledningen utgar fran det
individuella utbildningsprogrammet.

Ett fatal av ST-lakarna dokumenterar sina handledarsamtal regelbundet.
Handledningen &r varierande pa de olika sektionerna. Det finns inte nagon enhetlig
struktur for upplagget av handledarsamtalen, vilket kan medfdra brister i
uppfoljning och utvardering av ST-lakarens uppnadda kompetenser.
Specialistkollegium genomférs en gang per ar och ger underlag for individuell
feedback av den enskilde ST-lakaren. Det finns ingen enhetlig utvardering av ST-
lakarens kunskaper efter placeringen pa de olika sektionerna.

ST-lakaren far fortlopande instruktioner under tjanstgéringen dock utan
regelbunden aterkoppling.

Utvarderingen av kompetensen med de etablerade verktyg som finns anvandes
sporadiskt.

Emellertid pagar ett arbete pa kliniken med att férandra strukturen avseende
handledning och uppféljning som dock ej implementerats till fullo.

Utbildningsklimatet &r gott.
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Kardiologi: Utbildningen i kardiologi skiljer sig ej fran internmedicin pa denna punkt

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs. Ovriga kvalitets-
kriterier &r uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar
men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

O XX O

Brister har pavisats vad galler folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter
och allménna ra&d. Atgarder kravs.

Utbildningsplanerna ar heltdckande avseende kurser och dvrig externutbildning.
Klinikgemensamma férelasningar a 45 min sker en gang/vecka. Gemensam
artikelgranskning i samband med lunch ca en gang/manad, dar ST-lakarna turas
om att presentera artiklar med efterféljande diskussion. Akutseminarium 1
ggr/termin, for specialister och ST-lékare. Sektionerna turas om att ansvara for
innehallet. SK-kurser samt betalkurser ges nar ST-lakaren inte kommer med pa
SK-kurser i tillrackligt hdg utstrackning. Férelasning for klinikens ST-lakare a 1,5
timme en gang/manad, forelasningsprogrammet utformas i samrad med ST-
lakarna dar forelasare hamtas fran de olika sektionerna inom medicinkliniken, samt
fran infektionskliniken och anestesikliniken. Sjalvstudier en dag/manad &r inlagt i
ST-lakarens schema, dock ingen enhetlig plan hur detta skall utformas.

Kardiologi: Kardiolog ST deltar i klinikens 6vriga utbildning som &r bred och
heltackande. Man har en generds installning till saval kurser som énskemal och
extra randning inom kardiologins olika grenar.

Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitets-
kriterier &r uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar
men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

0O OX 0O

Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter
och allmanna rad. Atgarder krévs.

Det finns landstingsoévergripande kursprogram for kompetensomradena
kommunikation, ledarskap samt kompetens inom medicinsk vetenskap och
kvalitetsarbete. Det finn &ven kursprogram inom juridik, etik, lakemedel,
forsakringsmedicin, palliativ vard och sjukdomsférebyggande arbetet. Tid avsatts
for vetenskapligt arbete (10 v) och férbattringsarbete (2-4 v) vilket regleras i ST-
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kontrakten. Klinikens disputerade l&kare anvandes e; till fullo i klinikens
vetenskapliga utveckling.

Kardiologi: Klinikens policy ar att forst utbilda till specialister i internmedicin. ST-
lakarna har sadledes genomfort saval vetenskapligt arbete som kvalitetsarbete nar
de pabdrjar sin utbildning i kardiologi

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs. Ovriga kvalitets-
kriterier ar uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar
men brister forekommer. Atgérder rekommenderas.

O OX 0O

Brister har pavisats vad galler folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter
och allménna rad. Atgarder kravs.

Det finns landstingsovergripande obligatoriska kurser i ledarskap (LEK — ledarskap
— etik — kommunikation). ST-lakarna ges mojlighet att sjalva handleda AT-lakare
och studenter. Det finns for narvarande ingen enhetlig struktur eller aterkoppling
nar det galler ST-lakarnas utveckling i ledarskapskompetens och kommunikativ
formaga. Majlighet finnes for ledarskaps-ST.

Kardiologi: Se ovan

Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitets-
kriterier ar uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar
men brister forekommer. Atgérder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter
och allmanna rad. Atgarder krévs.

0O XO O

o Medicinkliniken i Vaxj6 erbjuder en allsidig internmedicinsk utbildning for ST-l&kare.
Verksamheten innehaller ett brett internmedicinskt patientklientel med heltackande
sjukdomspanorama. Man har en tydlig ambition att utbilda till en bred
internmedicinsk kompetens hos samtliga ST-lakare genom den sammanhalina
internmedicinska kliniken. Det finns tillgang till specialister inom samtliga
grenspecialiteter.

e Sjukhuset ar valutrustat med andamalsenliga lokaler saval pa akutmottagningen som
vardavdelningar och mottagningar, modern endoskopisk utrustning, avancerad
hematologisk verksamhet och aven tillgang till stralterapi

e Gott samarbete med saval akutkliniken som dévriga kliniker pa sjukhuset
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ST-lakarna har hég ambitionsgrad och kreativa forslag hur tjanstgéringen kan laggas
upp for att 6ka den internmedicinska kompetensen

Trots vakanser pa specialistniva ar samtliga specialiteter representerade och
kontinuiteten avseende lakarbemanning stabil

Det finns en ambitids, uppdaterad och heltackande handlingsplan for ST-utbildningen
i landstinget, som kan laddas ned fran natet. Har anges saval adekvata kurser som
verktyg for uppfdljning och mallar som ar latta att anvanda

ST-lakarna far administrativa uppdrag sasom schemalaggning och ansvar for
internutbildning

Det finns god tillgang till kompetenta handledare

Sjukhusets 6vergripande ST-studierektor tjanstgor pa kliniken vilket innebar
ytterligare stod for kliniken

Kardiologi: Samma som ovan samt:

Kunniga och erfarna handledare, funktionssjukskoterskor och i 6vrigt valutrustad
kardiologenhet.

Snabba beslutsvagar och bra samarbete med thoraxenheten i Karlskrona

Uppfdljningen och dokumentationen av ST-lakarnas kompetensutveckling ar
bristfallig

Konstruktiv kritik och aterkoppling, anvandes i alltfor liten utstrackning i utbildningen

Etablerade metoder for att folja ST-lakarnas utveckling sdsom medsittning eller
handledning under mottagning/rondgaende kan utnyttjas battre

Struktur for sjalvstudier saknas

Handledartraffarna forekommer alltfor séllan och ar ej alltid sa strukturerade att de
ger mojlighet till enhetlig syn pa handledarfunktionen

Placeringen inom klinikens olika sektioner saknar tydliga mal for vilka kunskaper ST-
lakaren skall uppna under tjanstgoringen liksom strukturerad uppfoljning efter
avslutad placering

Kliniken har alltfor stort jouratagande nattetid, eftersom det delvis &ven omfattar
infektionsklinikens patienter

Morgonmoten och rontgenronder upplevs av ST-lakarna sakna tillrackligt
utbildningsvarde.

Det finns forutsattningar for vetenskaplig kompetensutveckling pa kliniken, som ej
utnyttjas

Det sker ingen avrapportering frdn genomgangna kurser och utbildningar

Kardiologi: Samma som ovan samt:

Utbildningen i EKO-kardiografi har brister framfor allt med hansyn till svarigheter att
komma till pa Klin.fys avdelningen.

Kliniken har endast en EKO-apparat, dar man pa ett Centralsjukhus med sa pass
omfattande kardiologisk utredningsverksamhet behover en EKO-apparat pa
mottagningen och en pa HIA.
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Sektionsplaceringarna bor struktureras annorlunda med konkreta mal och tydlig
uppfoljning hur dessa uppnatts

Man bor efterstrava att ST-lakaren far en battre inblick, erfarenhet och kunskap om
det polikliniska sjukdomspanoramat inom de olika sektionerna

Tid och majligheter till sjalvstudier bor 6ka exempelvis i anslutning till ett aktuellt
remissfall, som handlaggs tillsammans med en erfaren specialist

Uppfdljningen av de internmedicinska kunskaperna bor struktureras genom inférande
av checklista/loggbok som foljer malbeskrivningen

Man bor skapa en enkel mall for ST-lakarna i syfte att dokumentera sin
kompetensutveckling

Bade positiv och dven negativ feedback skall ses som en naturlig aterkoppling i
handledningen och det dagliga arbetet. FOr att ta hjalp i detta arbete bér man mer
konsekvent utnyttja befintliga verktyg for kompetensvardering

Handledartraffarna bor 6ka i antal och innehalla enhetlig struktur for hur
handledningen skall genomféras

Utnyttja ST-lakarna i arbetet avseende kvalitetsforbattringar i deras utbildning

ST-lakarna bor i hogre utstrackning leda rondarbetet under handledning sa att
ledarskapskompetensen och den kommunikativa férmagan kan bedémas och
aterkopplas

Kardiologi: Samma som ovan samt:

Arrangera egna EKO-kurser sa att ST-lakarna snabbt lar sig de viktigaste
positionerna och sedan kan borja tillampa detta pa sina mottagningspatienter.
Klin.fys avdelningen bor endast anlitas som en second opinion. For att genomfora
detta kravs ytterligare en EKO-apparat som ar stationerad pa HIA.

ST-lakarna i kardiologi exponeras alltfor ytligt for den akuta kardiologin i och med att
man inte har egen PCI- eller angioverksamhet. Man bor inféra regelbundna
telekonferenser och diskussioner med thoraxkirurgerna i Karlskrona kring de
Vaxjopatienter som skickas dit. Enbart remisskrivande och sedan en epikris pa de
patienter man handlagt ger ingen bestaende kunskap om vare sig den akuta
kardiologin eller de kardiologiska sjukdomarnas naturalhistoria.
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