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Klinisk Genetik i Lund erbjuder en allsidig och hdgkvalitativ ST-utbildning.
Verksamheten &r valetablerad och innehaller i princip alla de diagnosomraden som
behovs for att erbjuda en komplett ST-utbildning.

Klinikens lokaler kommer efter upprustningen vara mycket andamalsenliga och
funktionella.

Kliniken har manga erfarna specialister som har handledarutbildning och dven en
forstklassig vetenskaplig kompetens.

Tillgdngen pd kompetenta handledare ar god.

Det finns val upparbetade kontakter med andra kliniker.

ST-lakarna pa kliniken ar ambitidsa och ges goda méjligheter till en fullgod utbildning.
Det finns bra utbildningsprogram fér ST som revideras vid behov.

Studierektorn ar aven évergripande studierektor pa laboratoriemedicin vilket ses som
en fordel.

Uppfoljningen och dokumentationen av ST-lakarnas kompetensutveckling kan
férbattras.

ST-lakarna upplever att de inte far tillracklig feedback.

Det finns ett nedtecknat introduktionsprogram, men ST lakarna upplever inte att det
inte alltid implementeras. Det finns program for 'korkort' for ST-lakarna men detta
hade inte framgatt tydligt fort dem.

Arbetsbelastningen upplevs som for hog av ST-lakarna.



Se dver arbetsbelastningen och rutiner tillsammans med handledarna och vid behov
aven overgripande pa kliniken.

Tydliggora introduktionen med uppféljning.
Implementera tydliga strukturer for bedémning av ST-lakarna och aterkoppling.

ST-utbildningen skiljer sig fran andra enheter i landet genom att man endast har
auskultationer och en mycket begransad tjanstgdring inom andra vardverksamheter.
Man bor se éver klinisk randning inom ST for battre inblick i och kontakt med andra
delar av varden.

Trots att kliniken har en stark stallning inom forskningen sa har inte ST-lakarna blivit
en del av forskning och utbildningen inom universitetet, vilket rimligen bér vara en
viktig del av ST vid en universitetsklinik.

Stimulering till bokklubbar eller tidskriftsdiskussioner inplanerat i schemat garna
tillsammans med andra yrkeskategorioer, ssk sjukhusgenetiker.



Klinisk Genetik i Lund upptagningsomrade bestar av Sodra sjukvardsregionen (Kronoberg,
Skane, Blekinge och Sédra Halland) och har ca 2 miljoner invanare. Kliniken har ungefar 90
medarbetare varav 9 ar specialistldkare och 5 ST/vik-ul. Verksamheten bedrivs i Lund, inom
division Labmedicin, férvaltning Medicinsk service. Kliniken har ett brett utbud av genetiska
analyser vilket och de som inte kan goras i det egna laboratoriet férmed]as till
hanvisningslaboratorium men dar man gér en beddmning av dessa innan svar gar ut till
inremitterande enhet. Kliniken tar ansvar for vagledning och genetiska analyser for arftliga
sjukdomar men aven for genetiska analyser av forvarvade maligna tillstand. Det finns
6vergripande skriftliga riktlinjer fran regionen hur ST-utbildningen skall genomféras och
utvarderas vilka éverensstammer med forfattningarna. Kliniken har regionansvar som
omfattar ett stort geografiskt omrade vilket gor att det ar komplicerat att traffa patienter
som bor Idngt bort. Man I6ser detta genom att utbilda specialister i andra specialiteter som
svarar for delar av den genetiska utredningen.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfora
specialiseringstjanstgoring av hog 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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Samtliga handledare samt studierektor ar specialister i Klinisk Genetik och har genomgatt
handledarutbildning. Studierektor ha 25% avsatt tid for att vara studierektor men har da
aven uppdrag som overgripande studierektor for alla laboratoriespecialiteter. Antal
specialister racker till for handledarfunktionen. Det finns en generell uppdragsbeskrivning
for studierektor och fér handledare. Handledarna deltar i utformningen av det individuella
utbildningsprogrammet tillsammans med ST-lakaren. Programmet revideras kontinuerligt
efter behov. Handledarna har traff med studierektor en gang per termin. Det finns 10
disputerade lakare pa kliniken varav en ar ST-l1akare.

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

Tillrackligt manga ldkare och andra medarbetare med relevant kompetens finns for

NERNANAN

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

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.

Lokalerna ar under upprustning och kommer efter aterinflyttning under varterminen 2019
att vara mycket funktionella och andamalsenliga. Samtliga ST-lakare har tillgang till en egen
fast arbetsplats med dator.

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 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 féreskrifter 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 kravs.



Alla ST-lakare har individuella utbildningsprogram och utbildningen féljer
malbeskrivningen. Det sker en kontinuerlig revidering och uppféljning av
utbildningsprogrammen. Aven vikarierande underlikare har en utbildningsplan.
Studierektor utgdr en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och ST-
ldkare. Enhetschefen har arliga medarbetarsamtal med ST-ldkarna och vik UL.
Sektionschefen tar ocksa del av utvarderingen av ST-lakarna. Det finns ett uppsatt
introduktionsprogram for ST-Idkarna. Implementeringen av introduktionsprogrammet har
ibland brustit for nya ldkare och det finns en viss otydlighet kring detta. Alla ST-lakare har
inte ST-kontrakt. | princip hela utbildningen kan genomféras pa sjukhuset. Enstaka moment
kan behdvas auskultationer pa annat sjukhus.

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.

Allmanna rad

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

I:I SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

I:I SR bor ta del av verksamhetschefens och handledarens bedomning 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, konsoverskridande 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.

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.

Varje ST-lakare har en personlig handledare och handledningen utgar fran det individuella
utbildningsprogrammet. Det finns regelbundna handledarsamtal som fungerar pa ett
tillfredstallande satt. Specialistkollegium utfors tva ganger per ar. Riktlinjer for bedémning
av ST-lakare finns pa sjukhuset centralt men har inte helt implementeras pa kliniken. Den
fortldpande beddmningen gors ej strukturerat. Bedomningar av vagledningen sker bla i
form av sit-ins. Det ar ocksa oklart hur bedémningarna dokumenteras.

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

L] K RIRIRTE]

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

KIRE O K KKK

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

Utbildningsplanernas teoretiska del har en del inbyggda svarigheter da det inte finns
tillrackligt med SK-kurser i Kliniks Genetik. Detta far tillgodoses med kurser inriktade mot
andra specialiteter samt internationella kurser och kongresser vilket ocksa sker. Det finns
utbildningsaktiviteter sdsom fallpresentationer och fredagsforum som ST-ldkarna kan ta del
av pa kliniken. Det finns ocksa en vetenskaplig tidskriftsklubb men den riktar sig ffa mot
forskningsverksamheten. ST-ldkarna utrycker ett behov av detta eller liknande, kanske
tillsammans med sjukhusgenetiker under utbildning. Man upplever att det i nulaget inte
finns utrymme i schemat for detta. ST-Idkarna deltar aktivt sjdlva som foreldsare i
utatriktade utbildningsaktiviteter inom varden. Daremot ar de inte involverad i
universitetets grundutbildning, vilket skulle starka deras teoretiska utbildning.
Klinikledningen och ST-lakarna instammer i detta. Ingen specifik tid for sjalvstudier finns
inplanerad i schemat, men inom ramen for mottagningsverksamheten finns avsatt tid for
inlasning.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behovs 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.

I:I 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.

Det finns regiondvergripande kursprogram for kompetens omradena kommunikation,
ledarskap och kompetens inom medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete. Samtliga ST-
lakare har enligt utbildningsplanen tid avsatt for kvalitetsarbete och vetenskapligt arbete.
Kliniken har en valdigt stark stallning inom forskningen men trots detta ar ingen av ST-
lakarna engagerade i klinikens forskning.

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

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

Goda forutsattningar finns for genomférande 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 CN I N I KN

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

Kvalitetsindikator

[]

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.

NERNAN

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 féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda, men
enstaka undantag kan forekomma.

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 krévs.



Det finns i Region Skane ett utbud av kurser i ledarskap med flera olika alternativ som riktar
sig mot ST-lakare. ST-lakarna uttrycker delvis att de ej fatt feedback kring formagan till
handledning.

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 fortlépande 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.

RN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

Allménna rad

D ST-lakaren bereds mojlighet 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 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.



Handlingsplan med forbiittringsatgiirder efter genomférd SPUR-inspektion
(2018) av ST-utbildningen i klinisk genetik i Lund



E Handledning och uppféljning

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

Atgird

Denna rutin dr nu fortydligad: ST-ldkarna dr nu alagda att dokumentera all erhallen
bedomning och arligen delge den till Verksamhetschefen (motsvarande) och ST-studierektor.

Den fortlpande bedomningen gors med pa férhand kénda och 6verenskomna metoder.
Atgard

ST-ldkarna dr nu dlagda att begdra fortlopande bedomning med de validerade verktyg som
rekommenderas inom Region Skane (Mini-CEX/sit-in, 360-gradersbedimning,
specialistkollegium, Case Based Discussion, och aterkoppling efter muntlig presentation).
Sit-ins ska genomfioras atminstone darligen pa samtliga mottagningstyper (onkogenetisk
mottagning, allmdngenetisk mottagning och kardiogenetisk mottagning) inom vilka ST-
ldakaren arbetar. Handledare/verksamhetschef (motsvarande) dr dlagda att utse en
specialistkompetent ldkare att genomfora bedomningen.

G Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete
ST-ldkarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedéms fortlopande och aterkoppling sker.
Atgird

En gang per manad infors nu litteraturklubb alt. foreldsning av forskare. En ST-ldkare far vid
litteraturklubben redovisa en vetenskaplig artikel enligt, ett roterande schema.

ST-ldkarna ges mojlighet att utveckla kunskap om och kompetens i kvalitets- och
patientsékerhetsarbete.

Atgird

ST-ldkarna erbjuds nu i storre utstriickning mojlighet att delta i specifika projekt inom ramen
Jor klinikens kvalitets- och patientsiikerhetsarbete, under handledning med méjlighet till
redovisning och bedémning i samband med klinikens manatliga labutvecklingsméte. En ST-
ldkare sitter forndrvarande med i patientscikerhetsradet.

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

Atgird

Vg se ovan punkt.



H Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens
ST-ldakaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens.
Atgiird

Handledare och kliniska instruktorer har gjorts medvetna om vikten av att ge kontinuerlig
handledning i ledarskapskompetens i den kliniska vardagen samt om Region Skanes
kursutbud inom dmnet ledarskap.

ST-lakarens kompetens i ledarskap bedéms fortlopande och med aterkoppling.
Atgird

Handledare och kliniska instruktorer har gjorts medvetna om vikten av att fortlopande ge
bedomning och aterkoppling i ledarskapskompetens ndr tillfille for detta ges i den kliniska
vardagen. 360-gradersbedomning (ett instrument som anvéinds for att bedoma ST-Idkarens
professionella upptriidande) infors i enlighet med Region Skanes riktlinjer.

ST-ldkaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.

Atgird

ST-lIdkarna har pamints om vikten av att begdra sit-in regelbundet i samband med
patientmottagning. Handledare och kliniska instruktorer har gjorts medvetna om vikten av att
ge kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.

ST-ldakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

Atgird

ST-ldkarna har pamints om vikten av att begdra sit-in regelbundet i samband med
patientmottagning. Handledare och kliniska instruktorer har gjorts medvetna om vikten av att
ge kontinuerlig bedomning och aterkoppling i kommunikativ kompetens ndr tillfdlle for detta
ges i den kliniska vardagen.

ST-lékaren bereds maojlighet att sjalv handleda under handledning.

Atgard

ST-ldkarna kommer involveras i handledning (under handledning) av auskulterande eller
randande ST-kollegor.



ST-lakaren bereds mgjlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i grupp.
Atgird

Ett ST-forum med trdffar 1 gang per termin planeras att inrdttas (eventuellt tillsammans med
ST-ldkare fran andra specialiteter), dcr ST-ldkarna under handledning far méjlighet att
strukturerat diskutera och reflektera kring sin professionella utveckling utifran etiska,
pedagogiska och ledarskapsrelaterade fragestdllningar. Dessutom uppmuntras ST-ldkarna att
under sin tjdnstgoring delta i mellanprofessionella Balintgrupper. For att ha tid med
omvdrldsbevakning och reflektion, schemaldggs ST-likare 75% (om de jobbar 100%).
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