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Helsingborg: Regelbundna SPUR-inspektioner (2000, 2006, 2014, 2019)

Helsingborg: Stor patientgenomstromning med mojlighet att handlagga manga
patienter under ST-utbildningen

Helsingborg: Mojlighet att utfora vetenskapliga arbeten da forskning bedrivs pa
kliniken

Helsingborg: Intressegrupper pa kliniken

Helsingborg: Daglig visningsrond samt "journal club"”
Helsingborg: En bred verksamhet med kompetent Idkarstab
Helsingborg: Multidisciplindra teamronder

Helsingborg: Gott kollegialt stod

Helsingborg: Moderna och mycket val anpassade lokaler till verksamheten som bidrar
till en god arbetsmiljo

Helsingborg: Samtliga ST-lakare dokumenterar handledarsamtalen
Helsingborg: Engagerad studierektor

Helsingborg: Goda mdjligheter for ST lakarna att delta i externa kurser och
utbildningar

Angelholm: Méjlighet att handlagga manga patienter under utbildningstiden

Angelholm: Engagerad nytilltradd studierektor



Helsingborg: Tva handledare har ej genomgatt handledarutbildning

Helsingborg: Strukturerad feedback av pedagogisk kompetens, ledarskap och egen
handledning sker i begransad omfattning med kanda metoder

Helsingborg: Schemalagd handledningstid saknas i hog utstrackning och ar ofta
forlagd till administrativ tid

Helsingborg: Sjalvstudier enligt riktlinjer (4 tim/man) schemalaggs ej och kan darfor ej
alltid utnyttjas

Helsingborg: Kontinuerlig lakarledd STD-mottagning saknas efter genomgangen
sidoplacering pd Centrum for Sexuell halsa, Malmé

Helsingborg: Skriftligt introduktionsprogram saknas
Angelholm: Huvudhandledning enligt SOSFS saknas
Angelholm: Ingen schemalagd sjélvstudietid

Angelholm: Periodvis Iag bemanning innebér att ST-ldkare stundtals jobbar utan
tillgang till specialist

Angelholm: Ingen internutbildning
Angelholm: Ojamn tillgang till specialistkompetenta lakare

Angelholm: Erbjuds deltagande i alla internutbildningar pd hud HBG men av praktiska
och organisatoriska skal deltar ST-lakarna enbart i PAD-ronder

Angelholm: Skriftligt introduktionsprogram saknas

Angelholm: Sammantaget, i nulaget, bedémer vi att en fullgod ST-placering enligt
SOSFS ej kan erbjudas i AH



Helsingborg: Se till att alla handledare far handledarutbildning

Helsingborg: Ta vara pa ST-lakarnas mojligheter att undervisa och sjélv handleda
under handledning.

Helsingborg: Implementera mer feedback med kdnda metoder dven pa ledarskap,
kommunikativ kompetens samt da ST-lakarna handleder

Helsingborg: Forséka inféra STD-mottagningar for ST-ldkare for att kunna bibehdlla
STD-kompetensen under hela ST

Helsingborg: Schemalagg och separera handledning och lastid fran adm-tid

Helsingborg: Skriftliga introduktionsprogram kan med férdel utformas inom ramen
for ett kvalitetsarbete

Helsingborg: Overvag om inte SR skulle kunna adjungeras till ledningsgruppen nar
fragor gallande ST star pa agendan

Angelholm: Ge och strukturera upp schemalagd individuell handledning och
sjalvstudietid

Angelholm: Dra nytta av och delta i det utbud av internutbildning som finns i HGB

Angelholm: Fundera péa roterande placering, tex jobba i HBG vissa dagar och i AH nar
handledningsmoijligheter finns pa plats

Angelholm: Vid intervjuerna har det framgatt att det allmanna utbildningsklimatet ar
utvecklande och inbjuder till diskussioner och fragor.

Angelholm: | ST-enkatsvaren férekommer att enstaka upplever motsatsen. Vidare
framgar att det forekommer ST-lakare som upplever hinder eller bristande stod for att
uppna sina utbildningsmal pga kon, religion, etnicitet, sexuell orientering eller annat.
Vid intervjuer har vi inte lyckats fa fram vad det star for. Detta bor kliniken folja upp, t
ex i samband med individuell handledning, och fortsatt vara lyhord for.



Hudmottagningen i Helsingborg har fram till arsskiftet 2018/2019 ingatt i férvaltning SUND
i verksamhetsomr&de Hud/ONH. Hésten 2018 togs beslut om organisationsférandring dar
sjukhusen i Helsingsborg och Angelholm sammanférdes i férvaltning Skanes sjukhus
Nordvést. Detta har medfért att Hudmottagningen i Helsingborg och Angelholm tillhér
samma verksamhetsomrade Hud/ONH Helsingsborgs lasarett med gemensam
verksamhetschef och ST-studierektor. Sedan 2014 &r bada hudmottagningarna
ackrediterade vardsvalsenheter. ST-ldkarna i Helsingsborg respektive Angelholm har sin
huvudsakliga tjanstgoring forlagd till respektive klinik, vilken medfér att forutsattningarna
for ST-utbildningen skiljer sig at. Hudmottagningen Helsingsborg (HBG) ansvarar for den
dermatologiska och venereologiska verksamheten med ett primart upptagningsomrade pa
cirka 160 000 invanare. Hudmottagningen Angelholm (AH) bedriver enbart dermatologisk
verksamhet (ej STD) med ett upptagningsomrade pa ca 90 000 invanare. Dermatologisk
slutenvard saknas. Periodvis har mottagningen i Helsingborg ldkarstudenter som ST-lakare
har mojlighet att handleda. Hudmottagningen Helsingborg tog 2018 emot ca 11300
lakarbesok och 5100 sjukskoterske-/behandlingsbesok. Under aret inkom 5230 remisser.
Hudmottagningen Angelholm tog 2018 emot ca 5400 ldkarbesok och ca 4200 skoterske-
/behandlingsbesok. Under aret inkom 2852 remisser. Remiss kravs for att komma till
hudmottagningarna. Mottagningarna har ett stort remissinfléde vilket medfér hog
patientgenomstromning med ett brett sjukdomspanorama. Det finns skriftliga riktlinjer
fran vardgivaren hur ST ska genomforas och utvarderas. Mottagningen i Helsingborg har en
bred och valutvecklad tumdrverksamhet med goda mojligheter till hudkirurgisk traning.
Multidisciplinart team finns upparbetat inom tumérverksamheten pa kliniken
(Hud/ONH/Patologen). Kliniken har &ven en vélfungerande bensarsverksamhet.
Sammanfattningsvis ges forutsattningar for en god larandemiljo.

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

Helsingborg har for narvarande 7 specialister varav 2 disputerade, samt 6 ST-lakare. En
specialist ar docent och en ST-l&kare ar forskaranmald. Forskningsaktivitet som resulterar i
vetenskapliga publikationer och presentationer pagér i Helsingborg. Angelholm har 2
specialister och 3 ST-ldkare. Periodvis har bemanningen i Angelholm varit begransad och
kompletterats med stafettldkare. Flertalet specialister inom verksamheterna jobbar inte
heltid kliniskt. Tvd av handledarna i Helsingborg saknar handledarutbildning. | Helsingborg
finns en specialist alltid placerad pa mottagningen for I6pande handledning. | Angelholm
forekommer mottagningsarbete utan att specialistlakare finns tillganglig pa plats.
Sammantaget varierar forutsattningarna for att alla ST-lakare skall fa adekvat handledning
och I6pande instruktioner. Man har en gemensam studierektor. Studierektorn har avsatt
tid for uppdraget.

Under granskningen pavisades brister vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allméanna 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.

Verksamheten i Helsingborg bedrivs i helt nya, moderna och fér andamalet designade
lokaler med adekvat utrustning. Samtliga lakare har tillgang till fast arbetsplats med egen
dator. Behandlingsenheten omfattar bad, UVB, PUVA och PDT. Behandlingsrum fér ben-
och fotsarsverksamhet finns. Pa kliniken finns operationssalar och utrustning for digital
dermatoskopi (Fotofinder). Méjlighet till epikutantestning finns. Ingen laser finns pa
kliniken. Av tidsbrist har mottagningen i Angelholm ej fysiskt inspekterats. Inga brister
avseende lokaler och utrustning har framkommit. Flytt till nya, modernare lokaler planeras
under hosten 2019. ST-lakarna har egen expedition. Mottagningen har operationsrum.
Behandlingsenheten omfattar bad, ljus (UVB, PUVA), Bucky och PDT. Utrustning for digital
dermatoskopi finns.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.



Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgdng till funktionell arbetsplats.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Alla ST-lakare har individuella utbildningsprogram. Kontinuerlig revidering och uppféljning
av utbildningsprogrammen sker i Helsingborg men ej i Angelholm. Skriftliga
introduktionsprogram saknas pa bada mottagningarna. ST-lakarna slussas relativt snabbt
in i mottagningsverksamheten. ST-ldkarna har schemalagd mottagningsverksamhet med i
snitt 30 min/patient. Goda mojligheter finns att handlagga patienter med varierade
dermatologiska diagnoser. Kirurgisk verksamhet bedrivs. Ingen laserverksamhet finns. Den
venereologiska mottagningen i Helsingborg bedrivs i praktiken av sjukskdterskor. Alla ST-
lakare gor sidoplacering pa Centrum for Sexuell halsa (CSH) i Malmé under 2-3 manader.
Slutenvardsplacering och yrkesdermatologi fullféljs i Lund/Malmé. ST-lakarna erbjuds att
delta i nationella ST-dagar och ST-kurser, regionala ST-utbildningsdagar (1 per manad
under terminerna) och nationella adekvata utbildningstillfallen. | dagslaget saknas i
Angelholm férutsattningar for att genomféra specialisttjanstgéring av hég och jamn kvalitet
enligt SOSFS (se ovan under rubriken” Svagheter” Angelholm.

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
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-1kare 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-lIakarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjdnstgoringen.

D Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg Idkare 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, konsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.

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.



Helsingborg: Utbildningsklimatet ar gott med starkt kollegialt stod. Varje ST-lakare har en
personlig handledare och handledningen utgar fran det individuella
utbildningsprogrammet. Alla ST-lakarna dokumenterar sina handledarsamtal regelbundet.
Individuell handledning forekommer ca 1 tim/manad. Handledningen har fram tills nyligen
inte varit schemalagd. Specialistkollegium genomférs arligen och aterkoppling sker till ST-
lakarna. Feedback med pa férhand kdnda bedémningsmetoder forekommer i begréansad
omfattning. Gemensamma handledartraffar for kompetensutveckling férekommer inte.
Under mottagningsverksamheten har ST-lakarna tillgang till "mentor" (motsvarande
bakjour) for rad och hjalp under I6pande arbete. Enhetschefen har utvecklingssamtal med
ST-lakarna arligen.

Angelholm: Bemanningssituationen paverkar utbildningsklimatet. Varje ST-lakare har
tilldelats en huvudhandledare. Regelbunden, planerad och strukturerad individuell
handledning férekommer for narvarande ej. Specialistkollegium har ej genomforts.
Feedback med pa forhand kanda bedémningsmetoder férekommer ej. Under
mottagningsverksamheten har ST-ldkarna oftast tillgang till specialistlakare for rad och
hjalp under I6pande arbete.

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

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 bedomning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen Ooch utbildningsprogrammet gérs under hela ST.

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

< O LITRIRIE]

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



Allméanna rad
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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

]
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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
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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 utbildningsmoment och kurser planeras enligt malbeskrivningen. Klinikerna har
gemensam patologrond 1 gang per manad. Helsingborg har dagligen visningsrond samt
veckovisa lakarmoten med internutbildning och "journal club” dér ST-ldkarna aktivt deltar.
Helsingborg har intressegrupper dar ST-lakare, specialister och 6vrig personal jobbar
tillsammans med kvalitetsforbattringar inom olika &mnesomraden . Tva gdnger per termin
anordnas regionala moéten dar ST-lakarna deltar. Riktlinjer for sjalvstudier motsvarande 4
tim/man finns men &r inte alltid inplanerade i schema. | Angelholm férekommer ingen
regelratt internutbildning eller schemalagd sjalvstudietid. ST-lékarna i Angelholm deltar i
patologrond och regionmdten. De erbjuds men deltar i 6vrigt i begransad omfattning i
Helsingborgs internutbildning.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar 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-lakarnas 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 sjélvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.



Gradering

O
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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
allméanna rad. Atgarder krévs.

Det finns regiondvergripande kurs i vetenskap och kommunikation. Regelbundna moten
for diskussion och kritisk granskning av litteratur forekommer i Helsingborg (journal club). |
Helsingborg finns goda forutsattningar for ST-lakarna att utveckla kompetens och
fardigheter inom medicinsk vetenskap enligt malbeskrivningen.

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 bedéms 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 fortldpande och aterkoppling
sker.



Kvalitetsindikator

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

Gradering

O,

O
O

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Det finns regiondvergripande kurs i ledarskap, medarbetarskap och pedagogik. ST-lakarna i

Helsingborg ges mdjlighet att sjalva handleda studenter och tillfallen ges att forelasa eller

gora presentationer pa interna méten. Dessa méjligheter saknas i Angelholm. Fér

narvarande finns ingen enhetlig struktur eller aterkoppling nar det galler ST-lakarnas

utveckling i ledarskapskompetens och kommunikativ férmaga eller att handleda under

handledning.

Under granskningen pavisades brister vad galler félisamheten till Socialstyrelsens

foreskrifter och allméanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med

handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.



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.

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

NI

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

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna 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.



190605 Helsingborg

Handlingsplan efter SPUR-inspektion

\ Hudkliniken Skénes sjukhus Nordvdist
SKANE 190319-190320

Handlingsplanen delas upp i tva delar dd vi har tvd mottagningar med olika
forutsdttningar.

Dels en stérre mottagning i HBG med fler specialistlikare/handledare,
forskningsmdéjligheter och undervisningsmdéjligheter/utbildningsmdéjligheter. Dels en
mindre mottagning med stort patientfléde/doktor. Mindre mdéjlighet till
handledning(instruktér) under mottagningens alla timmar dd man i skrivande stund
endast har 2 specialister pd 50% tjdnst vardera.

Handlingsplan Helsingborg:
1.De tvd handledare som saknar handledarutbildning dr nu anmdlda till handledarkurs.

2.Vi ska skapa en struktur kring utvdrdering/feedback av ST-Idkarnas pedagogiska
kompetens, ledarskap och egen handledning. Vid de tillfdllen dd en ST ldkare hdller
féredrag/undervisar/har visning skall vi utse ndgon av vdra specialister som ansvarar
fér att vara extra uppmdrksam och ddrefter ge konstruktiv feedback. Vi ska ocksd
skapa en rutin for att 6verse och handleda samt ge feedback da ST—Idkaren sjdlv
handleder studenter och randande Idkare.

3.Handledning dr nu schemalagd varje mdnad.
4.Ldstid (4tim/mdnad) dr schemalagd.

5.Fortsdtta vdart arbete med att bygga upp en ldkarledd STD- mottagning. Detta dr pd
god vdg.

6.Vi ska skapa ett skriftligt introduktionsprogram fér nya ST ldkare (tillsammans med
Angelholmskliniken). En ST ldkare har fatt i uppgift att géra detta som
kvalitets/foérbdttringsarbete.
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Handlingsplan Angelholm:

1.Den nyanstdllde specialisten som saknar handledarutbildning ér nu anmdld till
handledarkurs.

2. Lastid (4tim/mdnad) dr nu schemalagd.
3. Handledningstid dr nu schemalagd.

4. Vi ska se till att ST-Idkarna i Angelholm alltid har en tillgénglig instruktér(mentor)
pd plats da ST ldkaren har mottagning eller opererar. Om detta inte dr méjligt veckans
alla dagar i Angelholm fér ST Idkaren ha delad klinik mellan orterna.

5. Dd internutbildningen sker i Helsingborg varje onsdagseftermiddag och vissa
fredagseftermiddagar har Angelholms Idkarstab av praktiska skdl endast vid ett fatal
tillfdllen deltagit (PAD rond). For de Idkare som sG énskar kommer det finnas mdéjlighet
i schema att komma till Helsingborg for att nédrvara vid dessa méten. Vi har dven
bestdllt utrustning sa att det dven ska finnas méjlighet att ndrvara éver ldnk.

Tilldgg:

Det framkom i enkdten infér SPUR-inspektionen att en eller flera ST ldkare upplever
hinder for att uppnd sina utbildningsmal pga ndgon av dessa orsaker: kén, religion,
etnicitet eller sexuell ldggning. Detta kunde inte ndrmare preciseras utifran
intervjuerna. Vi kommer att ha detta som en punkt pG ndsta handledarmdéte for att
uppmdrksamma och félja upp frdggan.

Vidare kommer SR att adjungeras in i ledningsgruppen vid de tillfdllen da ST fragor star
pd agendan.

Mats Hdkansson Karin Andersson

Enhetschef ST-ldkare

Therese Glaumann

Studierektor



