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En verksamhet med stor bredd och spetskompetens De flesta utbildningsmalen kan
uppnas inom den egna kliniken.

Oppet och inbjudande arbetsklimat dar det &r latt att f& kontinuerlig handledning i det
dagliga arbetet trots fa specialister pa enheten

Gemensamma granskningsrum, vilket framjar en god larandemiljé dar det ar latt att
stalla frdgor och som ger naturliga tillfallen for informella falldiskussioner.

Det finns alltid en namngiven specialist att vanda sig till under varje arbetspass.
Goda mojligheter att delta i relevant extern utbildning.

Engagerad ST-studierektor som utgor ett gott stod till chefer, handledare och ST-
lakare.

Goda mojligheter att delta i undervisning for studenter pa grundutbildningarna och
pa olika kurser enheten anordnar.

Goda mojligheter att genomfora kvalitetsarbete och ofta aven tidigt under ST-
utbildningen.

Goda mojligheter att genomfoéra individuellt arbete enligt vetenskapliga principer.
Flera disputerade lakare finns pa kliniken.

Positivanda i ST-lakargruppen dar man stottar och utvecklar varandra.

Fa tjanstgorande specialister, bade pa "siten" i Solna och i Huddinge.
ST-ldkarna saknar schemalagd studietid.
Enstaka handledare saknar ST-handledarutbildning.

Ibland bristande uppf6ljning av sidoplaceringar dar man saknar en etablerad struktur
for hur detta ska ga till och dér huvudhandledaren inte alltid efterfrégar en
aterkoppling fran ST-lakaren efter avslutad sidoplacering.

Delvis otillracklig aterkoppling pa muntlig kommunikativ kompetens samt
ledarskapskompetens.



Vi ser positivt pa att man borjat genomféra rotation av ST-ldkare mellan sajterna i
Huddinge och Solna och vi tycker att man bor utveckla detta ytterligare. P4 sa satt far
ST-lakarna mojlighet att ta del av respektive "sajts" specifika patientunderlag och
undersokningar, vilket leder till en bade djupare och bredare kompetens. Okad
rotation skulle &ven leda till en stérre samstammighet i ST-utbildningen mellan
sajterna.

Avsatt och tydliggor tid for sjalvstudier i schemat.

ST-lakare i slutet av sin ST-utbildning bor fa ta ansvar, under handledning, fér ronder
och dar demonstrera undersékningar. Pa sa satt far ST-lakaren méjlighet att trana
muntlig kommunikativ- och ledarskapskompetens samt méjlighet till férdjupad
"fackkunskap". Viktigt att ST-lakaren aven far aterkoppling pa sin insats.

Overvag inférande av journal club (méjlighet att diskutera och kritiskt granska
vetenskaplig litteratur).

Skapa battre mojligheter att aterkoppla till 6vriga pa enheten fran kurser/kongresser
man deltagit vid.

Forbattra dokumentationen av handledarsamtal, revidering av utbildningsplan etc.
Redan idag gors detta till viss del, men bér forbattras och ske mer systematiskt.

ST-lakarna bor ta initiativ till sit-in, CBD med skriftlig aterkoppling/dokumentation i
enlighet med de riktlinjer som enheten redan har i sin handledarinstruktion. |
praktiken blir detta séllan av. | nulaget genomfors sadana bedémningar framforallt
infor kompetensbeddmning for viss metod etc., men bor goras dven vid andra
tillfallen.

En generell plan bor tas fram med riktlinjer for hur enheten ska hjalpa ST-lakare som
riskerar att fa svarigheter att uppna specialistkompetens eller har en bristande
professionell utveckling. (Enheten har redan en viss beredskap for detta, men gj
nedskriven i ett dokument och Karolinska sjukhuset centralt &r pa gang at ta fram en
generell plan for detta.)



Klinisk fysiologi &r organiserad i Funktionsomrade Klinisk fysiologi pa Karolinska
Universitetssjukhuset och har verksamhet bade i Solna och Huddinge. Verksamheten har
en stor klinisk bredd och spetskompetens, vilken tillsammans med inplanerade
sidoutbildningar ar tillrdckligt allsidig for att malbeskrivningens krav ska uppfyllas. | stort
har man samma utbud av undersékningar i Solna och Huddinge men Solna har en stérre
MR-verksamhet och Huddinge har en storre karlverksamhet och utfor fler stresseko-
undersdékningar. Patientklientelet, framférallt avseende eko-undersokningar skiljer sig
delvis at mellan sajterna. Det finns dokumenterade riktlinjer for hur
specialisttjanstgéringen ska kunna genomféras och regelbunden utvardering sker.

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.



Samtliga ST-handledare for ST-lakare i klinisk fysiologi ar specialister i klinisk fysiologi och
de flesta, men inte alla, har genomgatt handledarutbildning. Enheten har ett 6ppet och
positivt utbildningsklimat och trots att det finns relativt fa specialister kan adekvat
handledning och instruktioner ges. ST-studierektorn som ar specialist i kardiologi och
klinisk fysiologi, har en skriftlig uppdragsbeskrivning och har genomgatt
handledarutbildning. ST-studierektorn har sin tjanst som bitradande Overlakare framfor allt
forlagd till Huddinge, men finns regelbundet pa plats i Solna for studierektorsuppdraget
och ar i ovrigt tillganglig per telefon och mejl. Det finns lokala skriftliga instruktioner fér hur
handledningen ska ga till. Sarskilda handledartraffar fér handledarna for att diskutera kring
utbildning och handledning saknas, men dessa fragor kan vid behov diskuteras vid
administrativa lakarmoten eller vid specialistkollegium.

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.
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 ldkare 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 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.
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Enheten med dess tva "sajter" har andamalsenliga lokaler med en god maskinpark. ST-

lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats. Pa bada sjukhusen finns gemensamma
granskningsrum vilket framjar en god larandemiljo. Det finns tillgang till medicinsk
referenslitteratur samt tillgang till bibliotekstjanst pa sjukhuset.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behovs 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

O 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 kréavs.



Det finns dokumenterade rutiner for introduktion av nya ST-lakare pa kliniken. ST-lakarna
har individuella utbildningsplaner, som upprattats tillsammans med huvudhandledare, och
dessa foljs upp regelbundet och revideras vid behov. Huvuddelen av tjanstgéringen kan
genomféras pa den egna enheten, kompletterande adekvat sidoutbildning finns planerad
och kan genomfdras inom den egna regionen. ST-lakarna har sin tjanst huvudsakligen
knuten till den ena sajten men har placeringar dven pa den andra. | dagslaget tjanstgor alla
ST-lakare pa MR-enheten i Solna oavsett huvudplacering. Likasa far alla ST-lakare
grundlaggande karlutbildning pa Huddinge. Patientklientelet skiljer sig delvis mellan
sjukhusen, framfor allt nér det galler eko-verksamheten, och man planerar darfor att utdka
rotationen av ST-ldkarna, sa att de kan ta del av respektive sajts specifika patientunderlag.
Jourlinje nattetid och helger (beredskapsjour) for klinisk fysiologi finns i Solna, men fér
narvarande ej i Huddinge. ST-lakare i Solna deltar under senare delen av sin ST i
beredskapsjouren och har da erfaren specialist som bakjour. ST-studierektorn utgor en
organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och ST-ldkare och tar aktiv del
i beddmningen av ST-lakarnas kompetens och utveckling.

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



Allméanna rad

]

]
]

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

SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

]
]

]

Alla ST-lakare far introduktion till tjdnstgéringen.

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

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

Gradering

@
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A. Socialstyrelsens foreskrifter 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
allméanna rad. Atgarder krévs.



ST-lakare, saval egna som randande har en personlig handledare. Regelbundna moten
med handledare genomférs och ska enligt enhetens riktlinjer dokumenteras av ST-lakarna,
men dokumentationen blir inte alltid av. Tider for medarbetarsamtal med lakarchef
erbjuds en gang/ar. ST-lakarnas kompetens och utveckling bedéms genom
handledarsamtal, strukturerade bedémningar enligt sarskilda mallar (6nskemal enligt
enhetens egna dokument om minst tre sadana tillfallen/termin men sker i verkligheten
mer séllan), specialistkollegium (1 gdng/ar) samt i det dagliga kliniska arbetet.
Kompetensvardering av enskilda undersdkningsmetoder samt utfardande av signeringsratt
ar ocksa en del av kompetensbeddmningen. Vid sidoutbildning pd annan enhet/klinik har
ST-lakarna dar en sarskild utsedd handledare men uppféljningen av sidoplaceringen/
aterkoppling till hemmakliniken ar nagot bristfallig. Dokumenterad plan fér hur man ska
hjalpa en ST-ldkare som riskerar att hamna i svarigheter att uppna enskilda delmal eller har
en bristande professionell utveckling saknas, dock har kliniken en viss
beredskap/gemensam forstaelse i specialistgruppen for hur detta ska hanteras.

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 Ooch utbildningsprogrammet gors under hela ST.

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

]I K ORI K]

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

O 0®

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.



ST-lakarna ges goda mdjligheter att delta i relevanta externa kurser. Regelbunden
internutbildning férekommer pa respektive sajt. Dessutom genomfors gemensam
utbildning for alla ST-lakare i klinisk fysiologi i Stockholm en halvdag/manad. ST-lakarna ar
involverade i olika utbildningsmoment for lakarstuderande och BMA vilket bidrar till
fordjupning i medicinska @amnesomraden. Schemalagd tid for sjalvstudier finns ej, men ST-
l&karna har regelbundet schemalagd administrativ tid, som ar tankt att aven inrymma
sjalvstudier, dock svart att hinna med det.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I 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. Atgarder rekommenderas.

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



ST-lakarna ges mycket goda méjligheter till utbildning i vetenskapligt forhallningssatt,

(kliniken har flera disputerade lakare och bland ST-ldkarna finns bade disputerade och

doktorander). Individuella arbeten utifran vetenskapliga principer genomférs. Mycket god

vetenskaplig miljo finns pa kliniken. Kvalitetsarbeten genomfoérs, manga ganger i form av

att ST-lakarna redan tidigt under ST-utbildningen blir involverade i metodarbete. Enheten

saknar regelbundna moten dar hela ST-lakargruppen kan delta for genomgang och kritisk

granskning av vetenskapliga artiklar ( "journal club"). Aterkopplingen pa kompetens inom

medicinsk vetenskap och kvalitetsutveckling ar inte helt optimal.

Foreskrift

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

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

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedéms fortldpande och
aterkoppling sker.

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

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

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

Kvalitetsindikator

N

NI

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 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.

Regionen anordnar kurser i ledarskap, etik och kommunikation for ST-lakare. ST-lakare
utvecklar den skriftliga kommunikativa kompetensen genom aterkoppling pa
svarsutlatanden. ST-ldkarna har goda méjligheter att utveckla kommunikativ kompetens
och ledarskap genom att tidigt delta i metodarbete, delta i undervisning av studenter,
handleda under handledning och genom att foreldsa pa interna méten, men
aterkopplingen, framfor allt fran seniora kollegor, ar nagot bristfallig.

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.

KRS ERANAN

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.
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Handlingsplan avseende forbattringsatgarder genomférda efter
SPUR-granskning av specialiseringstjdnstgéring genomférd 2019-
06-03--05 vid Funktionsomrade Klinisk fysiologi, Karolinska
Universitetssjukhuset

Stort tack for er utvardering av ST-utbildning vid FO Klinisk fysiologi, Karolinska
Universitetssjukhuset, Stockholm. Vi har nu nogsamt gatt igenom era synpunkter
och nedan beskrivs var handlingsplan fér forbattringsatgarder, varav manga redan ar
inforda eller pabérjade.

B: Medarbetarstab och interna kompetenser - Avseende handledarutbildning och
handledartréffar vilket gav oss graderingen D vid SPUR-inspektionen:

De huvudansvariga handledare som saknar handledarutbildning har anmalt sig och
antagits till narmast kommande handledarutbildning (januari samt februari 2020).
Fram till dess har berérda ST-lékare tillgang till bihandledare med godkénd
handledarutbildning.

ST-lakare som har sokt eller som kommer att séka specialistkompetens under 2019
har anmalt sig alternativt uppmuntrats till att anmala sig till handledarutbildning i
januari/februari 2020. Med detta tillskott av handedarutbildade specialister kommer
tillgangen till antal ST-handledare ¢ka pa kliniken.

Sedan v 34 har kliniken sajtgemensamma moéten en gang per veckan éver lank.
Detta forvantas leda till att forbattra kommunikationen mellan ST-lakare, handledare
och ST-studierektor.

Vidare planeras regelbundna handledartraffar utéver de arliga specialistkollegierna. i
samband med klinikens planeringsdagar 2ggr/ar. Vid behov kan ytterligare
handledartraffar anordnas.

POSTADRESS KAROLINSKA UNIVERSITETSSJUKHUSET, SOLNA
171 76 STOCKHOLM BESOKSADRESS EUGENIAVAGEN, SOLNA JL
TELEFON VX 08-517 700 00

VI AR EN DEL AV
REGION STOCKHOLM
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Sammantaget bedéms dessa atgarder ge handledarna méjlighet att diskutera
aktuella utbildnings- och handledningsfragor samt utbyta erfarenheter mellan
handledare och ledningsgrupp samt att sprida information om nya riktlinjer och
mdjliga vidareutbildningar.

F: Teoretisk utbildning - Avseende tid fér regelbundna sjélvstudier (som fick betyg C
vid SPUR-inspektionen):

Minst fyra ganger per termin avsatts en halvdag fér - deltagande i
Stockholmsgemensam ST-utbildning. Utéver detta finns det fér varje ST-lakare
avsatt i schemat en halvdag i manaden fér teoretiska SJalvstudler Innehallet for
dessa halvdagar ska planeras med handledaren.

Ronder ledda av ST-ldkare for att trdna muntlig och kommunikativ kompetens:

ST-lékare i slutet av sin ST har sedan inspektionen introducerats for
rondverksamheten med tydlig handledning infér och med systematisk utvardering
efter ronden. Inlarningsmomentet har varit uppskattat varfor fler kommer att
introduceras under hésten.

Vi hoppas att vara atgarder och handlingsplan bedéms som adekvata och motiverar
en andring av grad D till C avseende punkt B i bedémningen (handledarutbildning
och handledartraffar). Kontakta oss garna om det kvarstar nagra fragor.
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