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Kliniken erbjuder genom sitt breda patientinfléde en allsidig utbildning for ST-lakare
ST-lakarna tar tidigt ansvar for planeringen av sin egen utbildning

God kollegial stamning

Dagliga tillfallen till internutbildning

Generds installning till deltagande i randutbildning och externa kurser - gott
utbildningsklimat

Det finns tydliga krav pa avrapportering av externa kurser och konferenser

Den gemensamma mottagningsenheten ger mojlighet till goda kontaktytor éver
specialitetsgranserna

God balans mellan tjanstgoéring pa akutmottagning, avdelning och
6ppenvardsmottagning

ST-lakarna deltar tidigt i den polikliniska verksamheten med val tilltagen tid for
handlaggning av varje patient

Alla ST-lakare far utbildning i EKO-kardiografi
Resurser har avsatts for lokal studierektor

ST-lakarna rekryteras fran klinikens AT-lakare och specialisterna fran ST-lakargruppen

Betydande vakanser pa specialister, innebarande begransade resurser for
handledning och méjligheter till instruktion

Flera invartesmedicinska specialiteter saknas, vilket medfér att ST-ldkarna tvingas till
relativt tata kontakter med specialister vid Sunderby

Hogt produktionskrav pa ST-lakarna, vilket forsvarar mojligheten till deltagande i
interna utbildningar

Disputerade lakare saknas pa kliniken
Etablerade metoder for utvardering av uppnadd kompetens anvandes sporadiskt

Mojligheterna till egenstudierna enligt ST-kontraktet ar begransade och dartill
ostrukturerade savél avseende planering som uppféljning



Tillgangen till specialister for handledning och instruktion maste starkas exempelvis

genom handledningsuppdrag till specialister vid annat sjukhus och om mgjligt dven

addera krav pa stafettlakare att det till deras uppdrag skall inga saval utbildning som
instruktion till ST-ldkarna

Bade utbildnings- och produktionsaspekter skall beaktas i planering av ST-lakarnas
mottagning. Exempelvis genom parallell specialist- och ST-lakarmottagning

Stréva efter en 6kad akademisk profil for att 6ka sjukhusets konkurrenskraft

Tillsatt en arbetsgrupp, 6vergripande klinikerna i Kiruna och Gallivare, med uppdrag
att identifiera de prioriterade omradena fér den gemensamma studierektorns
insatser

Mojliggor egen studietid och tydliggdr de uppgifter ST-Idkarna skall redovisa som
resultat av egen studietid exempelvis genom inldsning i anslutning till egen
handlaggning av ett aktuellt remissfall

Utnyttja genom ett urval av de regiongemensamma instrument, som finns for
utvardering av kompetens

Utvardera randutbildningarnas kvalitet genom strukturerad planering och
aterkoppling mellan hemmaklinikens och mottagarklinikens handledare

Bade positiv och negativ feedback bor 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 eller medsittning garna med skriftlig
dokumentation

Telemedicinens potential for utbildningsandamal kan utvecklas &nnu mer



Det priméara upptagningsomradet for Gallivare sjukhus ar cirka 32 000 invanare. Pa
Gallivare sjukhus finns totalt 93 vardplatser, som for de opererande specialiteterna samt
barnmedicin och psykiatri aven omfattar patienter fran Kirunas primara
upptagningsomrade. Medicin/Rehabkliniken pa Gallivare sjukhus bedriver internmedicin
och stroke/rehabiliteringsmedicin inom dppen- och slutenvard for Gallivare
upptagningsomrade. Slutenvard bedrivs pa hjartintensiven/IVA med 8 platser varav 4 HIA
platser, samt pa en akutvardsavdelning med 25 vardplatser for specialiteterna
internmedicin (15 platser), kirurgi, urologi och ortopedi samlat. Det finns ocksa en
stroke/rehab avdelning med 10 vardplatser. Utéver det finns en avdelning fér planerad
vard med 10 vardplatser, huvudsakligen for de opererande specialiteterna. Dessutom har
kliniken dialysenhet och en behandlingsenhet foér cytostatikabehandling samt en
Oppenvardsrehabilitering. Medelvardtiden for stroke/rehabenheten ar 6.9 varddagar, for
6vriga 4,8 varddagar. Beldggningen ar omkring 95 procent. Medicin/Rehab kliniken
bedriver en gemensam mottagning inom den specialiserade 6ppenvarden for
internmedicin, ortopedi, kirurgi, urologi samt dven endoskopimott. Pa
medicinmottagningen bedrivs 6ppenvardsmottagning for i huvudsak internmedicin,
nefrologi, kardiologi och basal klinisk fysiologi. Akutmottagningen ar 6ppen dygnet runt.
Primarjouren bestar dagtid av AT-lakare och ST-lakare med stod av bakjourslinjer, och
nattetid av legitimerad lakare, som ar ST-lakare i nagon specialitet (inklusive
allmanmedicin/primarvard), som handlagger samtliga patienter. Under nattetid handlaggs
aven primarvardspatienter av primarjouren. Det finns skriftlig rutin for utbildning av ST-
lakare i Region Norrbotten, som omfattar saval dess genomférande som dess utvardering.
Verksamheten ar tillrackligt allsidig avseende patientsammansattning och
sjukdomspanorama for att malbeskrivningens krav i internmedicin skall kunna uppfyllas.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas finns.

I:I Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
utvarderas finns.

I:I Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Kliniken har totalt 7 Iakare varav en ar specialist i internmedicin och njurmedicin, en ar
specialist i njurmedicin samt 5 ST-lakare. ST-lakarnas handledare har genomgatt
handledarutbildning. Specialistkompetent studierektor med uppdrag bade for Kiruna och
Gallivare sjukhus finns med 20 procent arbetstid. D& Medicin/Rehab kliniken for
narvarande har 4 vakanta Overlakartjanster bedrivs bade bakjours-, avdelnings- och
mottagnings verksamhet med hjalp av regelbundet dterkommande externa specialister,
som i huvudsak ar kdnda pé kliniken och innehar specialistkompetens inom
invartesmedicinska specialiteter. | den senare gruppens kontrakt ingar inte nagot
undervisnings- eller handledningsuppdrag.

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

Foreskrift

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

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

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

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

Allméanna rad

D Studierektorn har relevant specialistkompetens.



Kvalitetsindikator

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

D Skriftlig uppdragsbeskrivning for SR finns.

Gradering

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

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.

Det finns rymliga och &ndamalsenliga lokaler saval pa mottagning som pa vardavdelningar.
Samtliga ST-lakare har tillgang till eget eller delat arbetsrum med egen dator.
Mottagningsenheten bedrivs som en gemensam mottagning med saval medicin, kirurgi,
ortopedi och urologi representerade. Jourrummet haller ordinar standard. Kliniken har
tillgang till en EKO-apparat, for mottagning och avdelning. Det finns tillgang till medicinsk
och vetenskaplig information via natet. Region Norrbotten har ett avtal med Lulea tekniska
universitet for utlaning av litteratur.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

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



Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan forekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

ST-lakaren har saval ett uppdaterat utbildningsprogram som kontrakt. Det forra omfattar
tjianstgoring i Gallivare och randutbildning pa annan ort. Den sammanlagda tiden pa
universitetsklinik och lanssjukhus uppgar till 2-2,5 &r. Denna omfattar kardiologi minst 6
manader, klinisk fysiologi 3 manader, intensivvard 3 manader och i dvrigt enligt individuell
planering. Det finns inget specifikt introduktionsprogram fér ST-lakare. ST-ldkaren
introduceras tidigt i den polikliniska verksamheten. Alla ST-ldkare férvantas lara sig basal
EKO-kardiografi under sin utbildning. Tjanstgoringen ar jamt férdelad mellan avdelning,
tidsbestalld mottagning och akutmottagning. Pa den senare har ST-lakaren ungefar fyra
pass per manad.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behovs for att genomfora
specialiseringstjanstgoring av hdg 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.



Allmanna rad

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

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

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

Kvalitetsindikator

I:I Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

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

I:I Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och mojligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, kdnsoéverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.

Gradering

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

ST-lakarna har en personlig handledare, saval i Géllivare som pa sina randutbildningar vilka
alla har handledarutbildning. Handledningen i Gallivare ar for samtliga ST-lakare for
narvarande koncentrerad till en av specialisterna. Handledningen ar individualiserad och
utgar fran det lilla sjukhusets struktur och informella kontaktvagar. Handledningen sker
enligt dverenskommelse med varierande intervall utefter ST-ldkarens behov och
erfarenhet. Handledaren ger vid behov stéd avseende planering av randutbildningen och
har i 6vrigt endast sporadisk kontakt med handledaren pa mottagande klinik. Samtalen
skall dokumenteras av ST-lakaren. Etablerade varderingsinstrument fér uppféljning av
kompetensutveckling anvandes i begransad omfattning.



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
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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
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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.

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

Internutbildningen omfattar en for alla lakare gemensam utbildning en gang per vecka,
Denna innehaller falldiskussioner, konferensrapporter och riktlinjer. Bade ST-lakare och AT-
l&kare deltar aktivt i planering och genomférande. Dartill har kliniken réontgenronder tva
ganger per vecka. Utover det sker lakemedelsutbildning och gemensam remissgenomgang
en gang per vecka. Telemedicinska ronder inom kardiologi med utbildningspotential sker i
samarbete med Sunderby sjukhus varje vecka. Méjligheterna for ST-lakaren att delta
varierar och ar beroende av det kliniska arbetet. | kontraktet for ST-lakaren ar angivet 3
timmar i veckan for egna litteraturstudier. Tjanstgoringen lamnar dock ej utrymme for
egenstudier. Det finns ej nagon detaljerad plan for studiernas innehall eller uppfoljning.
Det finns en generos installning for deltagande i externt kursutbud.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behovs for att genomfora
specialiseringstjanstgoring av hdg 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 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
allmanna rad. Atgarder kravs.

Utbildning i medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete erbjuds inom Region Norrbotten och
kliniken har ett positivt forhallningssatt till att det genomfors. Alla ST-ldkare genomfor saval
ett kvalitetsprojekt, som ett vetenskapligt projekt som dokumenteras och godkanns av
handledare. Fér genomforande av det vetenskapliga arbetet erbjuds minst 10 veckor
betald arbetstid och sker med handledning av disputerad lakare antingen pa lans- eller
universitetssjukhus. For kvalitetsarbete avsatts minst tre veckor.

Foreskrift

D 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.
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ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedéms fortlépande och aterkoppling
sker.



Kvalitetsindikator

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

D Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

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

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

Det finns regiondvergripande obligatoriska kurser i ledarskap och kommunikativ
kompetens. ST-lakarna ges mojlighet att sjalva handleda AT-lakare och studenter.
Strukturen och aterkopplingen nar det galler ST-lakarnas utveckling i ledarskapskompetens
och kommunikativ férmaga varierar och praglas av den lilla klinikens informella struktur.
Bedomning och aterkoppling sker genom direkt observation i den kliniska vardagen.

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.
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ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och dterkoppling sker.



Allméanna rad

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

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

Gradering

Q A. 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
allmanna rad. Atgarder kravs.



