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Lansdelssjukhusets fordelar vad galler narhet, uppmarksamhet och
kommunikationsvagar. Snabb identifiering av brister i utbildningen som genast
atgardas.

Omvittnat god stamning med hogt i tak.

Stor anestesiologisk bredd med allman, urologisk, gynekologisk, ortopedisk,
obstetrisk, ONH och égon kirurgi samt barnanestesi. Bra introduktion. God méjlighet
till bedsideundervisning. Jourer utgdér tidigt en adekvat del av tjanstgéringen.
Specialanestesi som thorax, barn tillgodoses i stor utstrackning. Klinisk fysiologi
tjanstgoring for alla ST-1akare.

Utmarkta mojligheter finns for framtida karridr som kliniskt inriktad doktor.

Fordjupning i ledarskaps- och organisationsfragor kan tillgodoses genom fokusering
pa dessa fragor i den kliniska vardagen.

Engagerad studierektor med plan for framtida utveckling av ST-programmet.

Begransad tillgang till regelbunden strukturerad teoretisk utbildning inklusive journal
club.

Otillrackligt utnyttjande av medsittningar och OLA/ITA/EDAIC som
beddmningsinstrument.

Strukturerad klinisk smartplacering saknas.
Begransat intensivvardspanorama.

Prehospital klinisk tjanstgoring saknas liksom tjanstgoring vid smartenhet.



Forbattra den teoretiska utbildningen pa kliniken exempelvis i form av journal club,
externa och interna forelasare, M&N dragningar.

ST-lakare bor tjanstgora pa storre intensivvardsenhet.

Forbattra 6vervakningsutrustningen pa IVA.

Implementera medsittningar som bedémningsinstrument.

Utvardera mojligheten for 6kat deltagande i det regionala utbildningsprogrammet.
Uppmuntra ST-l8karna att skriva OLA/ITA/EDAIC.

Skapa forutsattningar for ST-ldkarna att tjanstgoéra/auskultera pa specialiserade
smartenheter samt i prehospital sjukvard.



Nastan 5000 anestesier gors per ar varav cirka 30 % ar akuta. Kirurgi, gynekologi, obstetrik,
ortopedi, urologi, ortopedi, ONH och égonoperationer utférs pa sjukhuset. Barn > 1 &r och
10 kg sdvs pa sjukhuset och barn > 6 manader pd MR/CT. Huvuddelen av barnanestesierna
sker pa ONH och tandklinik. Neonatal avdelning finns pa sjukhuset. Férlossningsavdelning
finns med cirka 1000 forlossningar/ar. IVA med drygt 500 patienter/ar, CRRT finns men
cirkulationsdvervakningen ar eftersatt. Ingen anestesiolog engagerad i smartverksamheten
annat an pa konsultbasis. Ingen klinisk prehospital traning sker for ST-lakarna. Enstaka
ambulanstransporter mellan sjukhus sker med ST-Overvakning. Medverkan sker i
Internationella Medicin Programmet utgdende fran Linkdping.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

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

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

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Det finns 12 specialister och 4 ST-lakare pa kliniken. Verksamhetschefen, en sjukskéterska,
och en medicinskt ansvarig lakare delar pa ledarskapet. Alla ST-lakare har
handledarutbildning och har handledare som ar anestesispecialister. Specialistiakarna ar
tillrackligt manga for att alla ST-lakare ska kunna fa adekvata instruktioner och
handledning. Lakarkollegiet/handledarna traffas dagligen i det kliniska arbetet och
regelbundet i specialistkollegier. Kliniken har 2 disputerade ldkare, varav en ST, och ett
forskarnéatverk finns pa sjukhuset vilket ger god tillgang till vetenskapliga handledare.
Kliniken har en engagerad, framsynt och driven specialistkompetent studierektor (SR) som
genomgatt handledarutbildning. Det finns en uppdragsbeskrivning for ST-studierektorn
som har en kombinerad tjanst som sjukhus évergripande och avdelnings SR. Det finns en
skriftlig instruktion for ST-handledning inom kliniken. Handledartraffar sker ofta, dven
under klinisk tid. Enligt ST-kontraktet skall tid for personlig handledning avsattas i
tjidnstgoringsschemat for saval handledaren som ST-lakaren med i genomsnitt 1 timme per
vecka. | praktiken blir det mer séllan &n 1 gdng/vecka men bedéms anda fungera val.

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 lakare med relevant specialitet och kompetens finns for att alla ST
ska fa adekvat handledning.

RN

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

D Studierektorn har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator
D Generella skriftliga instruktioner fér ST-handledning finns.
D 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.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna 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.

Goda utrymmen i lokaler som kontinuerligt upprustas. ST-lakarna har egna ostérda
arbetsstationer. Adekvata jourrum finns. Tidskrifter finns att tillga via nédtet och
bibliotekstjanst hjalper till vid behov. Tillgadng till UpToDate pa kliniken. Begransad
6vervakningsutrustning pa IVA.

Under granskningen pavisades brister vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

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, sokbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.



Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter 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.
Atgarder kréavs.

Det finns skriftliga riktlinjer inom kliniken for hur malbeskrivningen ska tolkas och hur
tjanstgoringen skall laggas upp. Studierektor utgdr en organisatorisk stodfunktion till
verksamhetschef, handledare och ST-lakare och tar del av verksamhetschefens och
handledarens bedémning av ST-lakare. ST-ldkarna gar i genomsnitt 4-6 jourer/manad,
initialt med bakjour pa huset. Alla ST-lakare har ett individuellt utbildningsprogram, som
utgdr fran malbeskrivningen, och f6ljs upp med handledarsamtal. Utbildningsprogrammet
revideras vid behov, minst arligen. Studierektorn har utarbetat en god introduktionsplan
for nya ST-lakare. ST-lakarna tjanstgor oftast pa tva specialanestesienheter férutom
tjanstgoring pa kliniks fysiologi. Prehospital tjanstgoring finns ej. ST-ldkarna dker med pa
enstaka ambulanstransporter. Klinisk tjdnstgoéring pa smartenhet ingér ej i utbildningen
och ndgon smartspecialist finns inte pa kliniken

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behovs 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

]
]

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

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

Allméanna rad

]

]
]

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

SR bér medverka till utarbetning av ST-ldkarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

]
]

[v]

Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgéringen.

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

Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och méjligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, kdnséverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell I1aggning eller
alder.

Gradering

@

O OO0

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

B. 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.



Varje ST-ldkare har en huvudansvarig handledare som tjanstgér pa kliniken och samtliga
har genomgatt handledarutbildning. Handledningen utgar fran det individuella
utbildningsprogrammet. Handledningen &r inte inplanerad i tjanstgéringsschema men
genomfors nar tid finns, minst en gang per manad. Vid sidoutbildning och randning finns
det handledare som kontaktas av huvudhandledarna. ST-lakare fortldpande dokumenterar
sina uppnadda kompetenser och forvarvade kunskaper i loggbok (?). Metoder och
utbildning for fortldpande beddmning utvecklas kontinuerligt av studierektorn, men
medsittnigarna sker hittills oftast informellt. Specialistkollegium sker arligen. Enligt ST-
kontraktet rekommenderas ST-lakare att delta i ndgon/ndgra av ESA’s examinationer.
Arbetsgivaren star for kostnader i samband med tréningsskrivning och examination.
Utbildningsklimatet pa kliniken upplevs som utvecklande av saval ST-lakare som
handledare. Eventuella brister i ST-lakarens kompetens identifieras snabbt och atgardsplan
satts genastin.

Foreskrift

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 beddmning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen Doch utbildningsprogrammet gors under hela ST.

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

]I K ORI

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



Allméanna rad

RIRE K K KR

ST-lakaren bor, utéver handledning, fa fortldpande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema.

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

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

Den fortlépande 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 for hur ST-lakare som riskerar hamna i svarighet for att
uppna enskilda delmal, sin professionella utveckling generellt eller av personliga
skal, ska kunna hjalpas.

Gradering

@

O OO0

A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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



Teoretiska utbildningar och kurser planeras i enlighet med malbeskrivningen. Intern ST-
utbildning sker oregelbundet da de fyra séllan ar i tjanst samtidigt. Kliniken har
mandagsmote varje vecka dar allehanda information tas upp. Regionala utbildningar i
Linképing och Malardalen rekommenderas men lang resvag forsvarar deltagande. ST-
lakarna aker pa externa kurser som rekommenderas av SFAI”" s utbildningsbok. Utover det
SYA-dagar och en férberedande kurs infor specialistexamen. SFAI-vecka och en
internationell kongress betalas av kliniken. Tid for sjalvstudier finns for 2 h/vecka men
oftast inte sammanhangande (?). Enligt ST-kontraktet erbjuds 2 veckors betald lastid fore
skriftligt examen. Mal att starta regelbunden journal club, men fungerar annu inte.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra

specialiseringstjanstgoring av hég 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

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

D Tid for regelbundna sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

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

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



Kritisk granskning och diskussioner av vetenskaplig litteratur i form av journal club sker i
begransad omfattning. Kurs i medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete erbjuds av
landstinget och tid avsatts for individuellt skriftligt arbete. Tva disputerade lakare finns
tillgangliga pa kliniken for vetenskapliga arbeten. ST-ldkarnas kompetens i medicinsk
vetenskap bedéms och aterkoppling sker genom presentation pa ett arligt aterkommande
forum. Kvalitetsarbeten gors och presenteras pa kliniken.

Foreskrift

D Utbildning erbjuds for att uppna ett medicinskt vetenskapligt syn- och
forhaliningssatt.

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

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap beddms 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.

&I KKK

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

Kvalitetsindikator

N

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

Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

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

NEREAN

Minst ett, pa enheten utfort, sjalvstandigt forskningsprojekt har publicerats i
vetenskaplig tidskrift eller presenterats vid vetenskapligt mote de senaste tva aren.



Gradering

O 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 kréavs.

Landstinget har en ledarskaps- och kommunikationskurs. Kliniskt tranas ledarskap, muntlig
och skriftlig kommunikativ kompetens i det kliniska arbetet med fortlépande aterkoppling
fran omgivningen. Undervisning och handledning utfors av ST-lakarna men inte under
handledning. Ingen organiserad reflektionsgrupp erbjuds.

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 bedoms 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.

RIS EANAN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

Allmanna rad

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

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



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

O 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.



Handlingsplan for att férbattra ST-utbildningen i anestesi och
intensivvard vid Vasterviks sjukhus

Bakgrund

Vasterviks sjukhus ar ett lansdelssjukhus som bedriver ST-utbildning i anestesi och intensivvard. |
november 2018 genomfordes en SPUR-inspektion, med goda resultat pa flera fragor, men ocksa
forslag till forbattring inom nagra omraden. En handlingsplan har nu tagits fram for hur ST-
utbildningen kan férbattras pa féljande punkter:

e Cirkulationsoévervakning pa IVA

e Prehospital sjukvard

e Sidotjanstgdring inom smartenhet

o UtoOkad teoretisk utbildning

e Okat antal medsittningar som bedémningsinstrument
e ST-ldkare bor tjanstgora pa storre IVA-enhet

Genomforande

Cirkulationsévervakning pa IVA

I nulaget har alla specialistlakare och ST-lakare en 3-manaders grundutbildning i UKG-diagnostik, som
ar var framsta cirkulatoriska 6vervakning i nulaget. UKG genomférs i dagslaget frikostigt pa flertalet
patienter.

Under varen kommer ett seminarium hallas, dar ST-lakarna far férbereda och presentera teorierna
och funktionen bakom olika hemodynamiska 6vervakningsutrustningar. Efter detta kommer
representanter fran de olika tillverkarna att bjudas in for att presentera sin utrustning. Under hdsten
kommer medel att dskas for att kdpa in utrustning.

Prehospital sjukvard

Sedan tidigare gar alla ST-ldkare kursen ”Prehospital akutsjukvard for ldkare”, aker pa
ambulansutryckningar vid drunkning och ofri luftvdag samt ambulanstransporter med patienter som
ska vidare till hogspecialiserad vard (ffa neurokirurgi och thoraxkirurgi).

Varken i region Kalmar eller region Ostergétland finns det ndgon lakarbemannad akutbil eller
helikopter. For att fa till en placering pa ambulansen som ska vara givande och uppfylla malen for
prehospital tjanstgoring har diskussion forts med Ove Carlstrom, anestesiolog och medicinskt
ansvarig for ambulansen i region Kalmar samt Melker Engstrém, ambulanssjukskoterska och chef for
ambulansverksamheten i norra region Kalmar.

Framover kommer alla ST-ldkare att delta i en arrangerad dag med raddningstjanst och ambulans i
Vastervik, samt hospitera med Priol-ambulansen, utover det som redan gors i form av utryckningar
och transporter.

Sidotjanstgdring inom smartenhet

| Vastervik finns endast mottagning for kroniska smartpatienter, ovrig akut och palliativ smarta skots
av patientansvarig ldkare, vid enstaka tillfdllen i samrad med anestesin. Kontakt ar nu etablerad med
smaértenheten i Linkdping, via verksamhetschef Anders Kjellgren, som &r positiv till att ST-ldkarna har
en kortare sidotjanstgoring dar, med fokus pa att folja med pa konsultationer pa inneliggande
patienter. ST-ldkare dr valkomna med nagra manaders framforhallning, varfor detta planeras in for
forsta ST-Iakaren till hosten.



Utokad teoretisk utbildning
ST-lakarna schemal&ggs alltid som administrativa pa regionala utbildningsdagar i Linkoping och
forvantas aka pa dessa.

En torsdag varje manad, under operationsavdelningens APT, kommer ST-ldkare tillsammans med sina
handledare att foresla ett utbildningsomrade som alla laser in sig pa. Utbildningen kommer att ske i
form av seminarier.

Alla ST-lakare uppmuntras att skriva OLA varje ar under ST. De som vill kommer att fa studietid avsatt
ifor att skriva EDAIC.

Genomgang av en fraga fran EDAIC dagligen kommer att aterinféras. Fragan lases upp pa
morgonrapporten. Alla som ar pa eftermiddagsrapporten besvarar den tillsammans.

Okat antal medsittningar som bedémningsinstrument

Alla ST-lakare far en portfolj med sit-in-mallar, med forbestamda rubriker nér de bérjar (t.ex. CVK-6
manader in i ST, efter 1 ar, efter 2 ar osv). Lampliga rubriker tas fram av studierektorn och godkanns
av samtliga specialister innan de infors.

Tjanstgoring pa storre IVA-enhet

Alla ST-lakare bor gora en sidotjanstgoring inom thorax- neurokirurgi- och barnanestesi. Darigenom
f&s en god inblick i flertalet olika IVA-diagnoser. Aven om Véstervik har ett mindre
upptagningsomrade och darmed farre IVA-patienter, sa sker all rapportering och svara diskussioner i
narvaro av hela lakargruppen, vilket gor att ST-ldkarna anda far se manga olika patienter under ST.

Om handledare, medicinskt ansvarig lakare och/eller ST-lakare upplever att det finns omraden i
malbeskrivningen som inte uppfyllts inom intensivvarden, bor ST-lakaren gora en sidotjanstgoring pa
en storre intensivvardsenhet, exempelvis US i Linképing.



