EXTERN KVALITETSGRANSKNING
av specialiseringstjanstgoring

Skanes Universitetssjukhus Internmedicin
Klinik Specialitet
2018-09-11 - 2019-06-13 Lund

Datum Ort

Ola Ohlsson och Bengt Sallerfors

Inspektorer

Lipué%‘&ﬁ

LAKARNAS INSTITUT FOR PROFESSIONELL UTVECKLING | VARDEN



Med stora patientfléden har ST-utbildningen vid SUS goda forutsattningar att ge en
bred utbildning i internmedicin.

Det finns ett sjukhusgemensamt projekt med mycket hég och konkret malsattning for
att ge en god ST-utbildning

Konkret och for alla ST-lakare gemensam utbildningsplan omfattande internmedicin
samt obligatoriska och valfria sidoutbildningar

Positivt utbildningsklimat med god rekryteringskraft

God balans mellan jour och évrig tjanstgéring

ST-lakarna ges tydligt ansvar for sin utbildning

Néarvarande specialister pa vardavdelningen for dagliga instruktioner och aterkoppling

Det finns kliniska utbildningsavdelningar, som ger ST-ldkarna goda férutsattning for att
praktisera undervisning och handledning

Det finns goda forutsattningar for forskning och avhandlingsarbete
I Lund finns en sarskild studierektor for pa kliniken randande lakare

Introduktionen vid sektionen i Malmé innefattar aven fadderverksamhet, en lang lista
pa forslag till bade vetenskapligt arbete och kvalitetsarbete samt ett vetenskapligt rad
knutet till sektionen.



ST-lakarnas mottagningsverksamhet under de internmedicinska manaderna ar sa
pass begransad att de som fardiga specialister kommer att ha ringa erfarenhet av
6ppenvard och longitudinell uppféljning av internmedicinska patienter

Bristande samverkan i ST-utbildningen mellan sektionerna i Lund och Malmg, saval
gallande styrdokument som erfarenhetsutbyte

Det finns férutom specialistkollegium, ett begransat verksamhetsgemensamt synsatt
fér bedémning av kompetensutvecklingen

Arbetsférdelningen mellan studierektor och handledarna ar delvis oklar

Méjligheten till tjanstgdring och handledning dagtid vid akutmottagningarna pa de
bada sektionerna ar inte likvardiga

Konstruktiv kritik och dterkoppling, anvandes i alltfor liten utstrackning i arbetet med
ST-lakarna

Krav pa avrapportering efter externutbildning saknas
Tid for sjalvstudier saknar saval struktur och krav pa redovisning

ST-ldkarnas roll i de mobila vardteamen &r oklar



Skapa forutsattningar for ST-lakarnas mottagning under handledning gallande saval
aterbesok och uppfoéljning, som hantering av remissfall. Detta ar av betydelse da
verksamheten inom internmedicinen numera i allt hogre grad inriktas pa polikliniska
utredningar s s

Optimera samordningsvinster och synergieffekter mellan sektionerna nar det galler
utbildning for ST-lakarna exempelvis med gemensamma styrdokument, likvardig
tjianstgdring pd akutmottagningen och handledning i vetenskapligt arbete och
kvalitetsarbete

Moéten mellan studierektorer och handledare bér anordnas regelbundet for att skapa
gemensamt synsatt avseende exempelvis beddomning av ST-lakarna

Utnyttja mojligheterna till gemensam strategi for val av verktyg vid
kompetensbeddmning, i tillagg till befintliga specialistkollegier

Tid och méjligheter till sjalvstudier bér 6ka, exempelvis genom inldsning i anslutning
till egen handlaggning av ett aktuellt remissfall

Bade positiv och dven negativ feedback bér ses som en naturlig dterkoppling i
handledningen och det dagliga arbetet. FOr att ta hjalp i detta arbete kan man utnyttja
ST-lakarnas egenskattning, diagnostiskt prov, medsittning eller liknande

Samtliga ST-lakare oavsett sektion behover larmtraning, tjanstgoring pa
akutmottagningen dagtid och utbildning vid Practicum

Infér konsekvent avrapportering till huvudhandledaren efter sidoutbildningar
exempelvis genom en standardiserad rapportmall i syfte att tillforsakra allsidigheten i
utbildningen

Infor krav pa rapportering efter deltagande i externa utbildningar

Oka anstrangningarna for att uppfylla mélen i projektet "Battre ST pa SUS”



Verksamhetsomrade akutmedicin och internmedicin med 1100 personer anstéllda ar
uppdelat i tva sektioner, en i Lund och en i Malmé. Understéllda verksamhetschefen finns
sektionschefer och studierektorer pa bada orterna. Samtliga vardavdelningar pa bada
stallena har ett patientklientel med stark inriktning pa den breda internmedicinen. ST-
ldkarnas polikliniska verksamhet i internmedicin &r mycket begransad saval i Lund som i
Malmo och bestdr av deltagande i mobila hembesodksteam, viss subakut mottagning av
slutenvardspatienter, dagvard och diagnostiskt centrum. Traditionell mottagning med
remisspatienter och aterbesok saknas under tjanstgéringen i internmedicin men finns
under sidoutbildningarna. Lund: Upptagningsomradet ar cirka 350 000 invanare. Det finns
en gemensam chef for samtliga lakare. Vid sektionen finns en MAVA med 30 vardplatser
varav 4 ar intermediarvardplatser. Dartill finns ytterligare tva avelningar med for
narvarande 24 platser vardera, varav en del for narvarande ar stdngda pa grund av
sjukskoterskebrist. P4 en av avdelningar ar det inrymt en utbildningsenhet med atta
platser for utbildning av samtliga personalkategorier (KUA). Det finns 1angt gdende planer
pa att 6ppna dagvardsplatser samt etablera ett mobilt vardteam under kontorstid.
Medelvardtiden ar 2,8 pa MAVA och 5,5 dygn pa 6vriga. Belaggningen ar cirka 110 %. ST-
lakarna i Lund har ingen regelbunden mottagningsverksamhet annat an viss uppféljning av
tidigare inneliggande patienter pa dagvardsenheten samt en planerad tjanstgoring inom
mobila teamet. Malmo: Upptagningsomradet ar cirka 400 000 invanare. Det finns en chef
for specialisterna och en for 6vriga lakare. Vid sektionen finns en akutvardsavdelning med
22 vardplatser varav 4 ar intermediarvardplatser. Dartill finns ytterligare tre avelningar
med 27-28 platser vardera. Pa en av avdelningar ar det inrymt en utbildningsenhet for
samtliga personalkategorier. Vid sektionen finns dven ett mobilt vardteam under
kontorstid och ett diagnostiskt centrum i samarbete med onkologiska kliniken.
Medelvardtiden ar 4,2 dygn och beldggningen cirka 95%. ST-lakarnas
mottagningsverksamhet ar begransad

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behovs for att genomféra
specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer frdn vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas finns.

D Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoéringen ska
utvarderas finns.

|| Tianstgoringen ar tillrackligt allsidig.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

O D. Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.

Savél sektionen i Lund som i Malmé har god rekryteringskraft och inga vakanser.
Samarbetet med klinikerna for dvriga invartesmedicinska specialiteter ar valfungerande
bade avseende patientvard och utbildning. Det finns tva professurer i invartesmedicin.
Lund: Det finns en sektionschef for samtliga lakare. Antalet specialister ar 18 och ST-lakare
och vikarier uppgar till ndrmare 20. Det finns en studierektor for egna ST-lakare och en
med speciell uppgift fér randutbildande ldkare pa sektionen. Det finns 5 disputerade
lakare.

Malma: Det finns en sektionschef for specialisterna, som ar 20 till antalet och en fér 21 ST-
lakare och vikarierande underlakare. Det finns en studierektor med 20% avsatt tid.

Foreskrift

D Samtliga huvudansvariga ST-handledare har specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Tillgdng till specialistkompetent studierektor med handledarutbildning finns.

Tillrackligt manga ldkare med relevant specialitet och kompetens finns for att alla ST
ska fa adekvat handledning.

NENNANAN

Tillrackligt manga lakare och andra medarbetare med relevant kompetens finns for
att instruktioner ska kunna ges.
Allmanna rad

D Studierektorn har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

I:I Generella skriftliga instruktioner for ST-handledning finns.
I:I Regelbundna handledartraffar for ST-handledarna finns.

D Skriftlig uppdragsbeskrivning for SR finns.



Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan férekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

O OO0

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

Avdelningarna saval i Lund som Malmé har varierande arbetsutrymmen for STldkarna. Det
finns ett fatal rum fér mottagning i Malmo, medan Lund saknar sarskilda lokaler avsedda
for poliklinisk verksamhet. Det teambaserade arbetsséttet sdval i Malmé som Lund innebéar
att arbetsplatserna pa avdelningarna for lakare och sjukskoterskor delas i stor omfattning.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfora
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Tillgang till IT-baserade kliniska beslutsstod, sékbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Pa bada sektionerna foljs malbeskrivningen i utbildningen av ST-ldkarna. Tjanstgoringen
inleds med allméan internmedicin som totalt omfattar 33 manader. Denna varvas med
sidotjanstgoring i endokrinologi/diabetes, gastroenterologi, neurologi/stroke vardera tre
madnader och kardiologi 6 manader. Utdver dessa omfattar utbildningsplanen 4 valfria
sidotjanstgoringar & tre manader vardera. Jourtjanstgdéringen omfattar 25-30% av den
totala tjanstgoringen. ST-lakarna har ingen mottagningsverksamhet i internmedicin, vare
sig i Lund eller Malmd. Under sidoutbildningarna deltar de i den polikliniska verksamheten.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra
specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Det finns skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska uttolkas samt styrande
dokument for tjanstgoringens upplagg.

D Jourtjanstgoring/beredskap uppfyller kraven i malbeskrivningen.

Foreskrift

D Alla ST-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

D Det individuella utbildningsprogrammet féljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.

Allméanna rad

D SR boér utgdra en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

D SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

D SR bor ta del av verksamhetschefens och handledarens beddmning av ST-lakaren.



Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjdnstgoringen.

D Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg lakare utan
specialistkompetens som arbetar vid enheten med siktet installt pa ST finns.

D Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och méjligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, kdnsdverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell [aggning eller
alder.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda men enstaka undantag kan féorekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

O OO0

D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Sedan 2017 finns projektet "Battre ST pa SUS", med bland annat malsattning att varje ST-
lakare skall ha handledningsmote minst 9 ganger per ar, att bedomning av
kompetensutvecklingen skall genomforas 6 ggr per ar med skriftlig aterkoppling, samt att
ST-lakaren skall vara foremal for specialistkollegium minst tre ganger under tjanstgoringen.
Dessa mal ar annu inte uppfyllda. Planering fore och uppféljning efter avslutad
sidotjanstgoring sker pa specialistkollegierna. Den fortldpande bedémningen gors
sporadiskt med ibland befintliga kanda metoder och med stor variation mellan olika ST-
lakare.



Foreskrift
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Handledningen utgar fran det individuella utbildningsprogrammet.
Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST.
ST-lakaren har tillgang till handledare under varje utbildningsperiod.

Fortlopande bedémning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen Ooch utbildningsprogrammet gors under hela ST.

Kontinuerlig bedémning utfors av verksamhetschef (motsvarande) och huvudsaklig
handledare.

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen
dokumenteras.

Allmanna rad

IR O B KL

ST-lakaren bor, utéver handledning, fa fortlépande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgoringsschema.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor dar ST-lakaren huvudsakligen
genomfor sin specialiseringstjanstgoring.

Handledarutbildningen bér omfatta handledning, pedagogik, metoder for
beddmning, kommunikation och etik.

Den fortlopande bedémningen gors med pa férhand kdnda och éverenskomna
metoder.

Pavisade brister i ST-lakarens kompetens leder till en atgardsplan.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]
]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.

Varje enhet har en plan fér hur ST-ldkare som riskerar hamna i svarighet for att
uppnad enskilda delmal, sin professionella utveckling generellt eller av personliga
skal, ska kunna hjalpas.



Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan férekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

O @®O0

D. Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder kravs.

ST-lakarna ges goda mdjligheter att delta i regionens utbildningsprogram, nationella SK
kurser samt konferenser efter sarskild éverenskommelse. Fungerande struktur for
sjalvstudier saknas. Nagon krav pa avrapportering av genomgangna kurser eller
sjalvstudier finns e]. Lund: Internutbildning sker under lunchtid tre ganger per vecka,
omfattande forelasning, fallpresentation och Journal club med vetenskaplig
artikelpresentation. ST-ldkarna far regelbunden utbildning vid det kliniska traningscentret
Practicum. Malmé: Utbildning sker tva ganger per vecka inkluderande férelasningar och
Journal clubs. | viss utstrackning ansvarar ST-ldkarna fér programmet. Samtliga ST-ldkare
erhaller larmtraning vid akutmottagningen.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfora
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i enlighet med
malbeskrivningen.

D ST-lakarna genomgar den teoretiska utbildning som definieras i det individuella
utbildningsprogrammet.

Foreskrift

D SR samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildning.



Allméanna rad

]
]
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Intern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.
Extern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.

Tid for regelbundna sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.

Gradering

O
O,

O

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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

Det erbjuds regionala kurser i kvalitets- och vetenskapsmetodik. Tid finns avsatt for

projektarbeten i vetenskapligt arbete i 6 veckor. For samtliga ST-lakare ar det obligatoriskt

att genomfora ett kvalitetsarbete under 4 veckor i enlighet med malbeskrivningens krav.

Mojligheterna till handledning ar goda och det finns en lang rad forslag till &mnen.

Foreskrift

[v]
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Utbildning erbjuds for att uppna ett medicinskt vetenskapligt syn- och
forhallningssatt.

Goda forutsattningar finns for genomfoérande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedoms fortlépande och
aterkoppling sker.

ST-lakarna ges mojlighet att utveckla kunskap om och kompetens i kvalitets- och
patientsakerhetsarbete.

Goda forutsattningar finns for att genomféra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedoms fortlépande och aterkoppling
sker.



Kvalitetsindikator

D ST-lakares genomférda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid
vetenskapliga moten.

Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

Enheten har regelbundna méten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Minst ett, pa enheten utfort, sjalvstandigt forskningsprojekt har publicerats i

NN

vetenskaplig tidskrift eller presenterats vid vetenskapligt mote de senaste tva aren.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Alla ST-lakare gar regional kurs i ledarskaps- och kommunikativ kompetens. ST-lakarnas
ansvar att leda ronder varierar liksom aterkopplingen. Det teambaserade arbetssattet med
hog specialistnarvaro pa avdelningarna skapar forutsattningar for regelbunden
aterkoppling. Det finns ingen klinikgemensam struktur for kontinuerlig handledning i
kommunikativ kompetens och ledarskapskompetens. ST-lakarna har sjalva uppdrag som
handledare och forelasare for AT-lakare och lakarstudenter, dock ej med konsekvent
aterkoppling.

Foreskrift

D ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla ledarskapskompetens i enlighet med
malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens.
ST-lakarens kompetens i ledarskap beddms fortldpande och med aterkoppling.

ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla den kommunikativa kompetensen saval
muntligt som skriftligt i enlighet med malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.

ENEESERANAN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.



Allmanna rad

D ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds méjlighet att sjalv handleda under handledning.

D ST-lakaren bereds mojlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i
grupp.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

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

Q D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



