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Verksamhet med god potential.

Engagerad studierektor.

Motiverad och sammanhallen ST-lakargrupp.
Allmanmedicinsk bredd i ST-lakargruppen.

God tillganglighet till klinisk handledning i vardagen.

Tillgang till Patienthotell for intensifierad lokalbehandling medger méjlighet att
dynamiskt folja patientens vardférlopp.

Alla specialister handleder.

Specialistkollegium 2 ganger arligen.

"Collegium inversum".

Regelbundet dterkommande SPUR-inspektioner 2005, 2014 och 2019.

ST-lakaren far tidigt vara primarjour med ansvar for konsulttelefon.

Splittrad administrativ- och lastid.

Bristande respekt for den schemalagda handledningen.

Ingen kontinuerlig vetenskaplig traning trots tillgdng pa intern kompetens.
Sarskild avsatt tid for kvalitetsarbete saknas.

Exponerad individuell och jamférande statistik med onddigt stort fokus pa antal
patientbesok.

Avsaknad av skriftlig egenbeddémning fran ST-lakaren infor specialistkollegium.



Harmoniering av lastid med 6vriga specialiteter inom Region Varmland.

Sammanhangande lastid och mindre antal tillfallen ar att féredra (enligt LIPUS
rekommendationer).

ST-lakaren bor frigoras fran jourtelefon under handledningstid.

Schemalagt administrativt pass (30 minuter) i direkt anslutning till det individuella
handledarsamtalet.

Kompensera utebliven individuell handledning i stérre utstrackning.

Vid den fortlépande bedémningen av ST-lakarens utveckling rekommenderas att
férutom sit-in anvanda i forhand kanda metoder som mini-CEX, DOPS och 360 graders
beddmning.

Aterkoppla meral!
Forbered och sammanfatta sidorandning pa ett tydligare satt.

Utnyttja klinikens interna vetenskapliga kompetens for traning i kritiskt tankande
(ex.vis journal club).



Hudsjukvarden i Varmland, med 280 000 invanare, bedrivs huvudsakligen pa
Centralsjukhuset i Karlstad och har ett ldnsévergripande uppdrag. Behandlingsenheter for
ljus-bad- och smérjbehandling finns aven i centrala Karlstad, Arvika, Saffle, Torsby och
Kristinehamn. Verksamheten ar hbtg-certifierad. Remisskrav, inklusive egenremisser,
omfattar c:a 10 000 remisser arligen, antalet lakarbesok ar 13 000 varav halften ar
hudtumaérer och 1 200 STI. Egna vardplatser saknas, men mojligheter att ha inneliggande
patienter finns pd medicinkliniken och langvaga patienter kan erbjudas boende pa
patienthotell i anslutning till intensiv poliklinisk behandling. Verksamheten ar allsidig med
brett sjukdomspanorama vilket ger goda forutsattningar for bra larandemiljo.

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.



Lakarstaben omfattar idag 5 specialistkompetenta lakare, varav flertalet arbetar full tid, 6
ST-lakare och verksamhetschef som ar sjukskoterska till professionen. Ytterligare 1
specialist ar rekryterad med tilltrade 2019-12-01. P& kliniken finns tidvis randande ST-
allmanlédkare, AT-lakare och lakarstudenter fran Orebro universitet med sin kliniska
placering férlagd till Karlstad. Ovrig personalstab utgérs av 1 kurator, 1 barnmorska och 17
vardpersonal (ssk/usk). Samtliga specialister handleder, ar handledarutbildade och kliniken
har egen studierektor. Specialistkollegium sker regelbundet 2 gdnger arligen.

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.

NERNANAN

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 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.

Mottagningsverksamheten bedrivs i ett vaningsplan med ljusa arbetsrum och tillgang till
funktionell arbetsplats med dator for varje ST-lakare. Bibliotekstjansten haller hog klass
och tillgang till ett antal dermato-venereologiska webbplatser 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 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.



ST-utbildningen ar upplagd utifran Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad. Kliniken
tillhandahaller ett introduktionsprogram for nyanstallda underlakare. Bade
sjukhusévergripande och individuell utbildningsplan for ST-Iakare finns, men ar inte i alla
delar éverensstammande, bland annat avseende l&stidens omfattning. Adekvat
sidorandutbildning kan erbjudas inom det egna sjukhuset. Huvuddelen av tjdnstgoringen
kan genomforas pa kliniken med undantag fran slutenvardsplacering vid hud,
yrkesdermatologi och laser vilket bland annat kan erhdllas vid Universitetssjukhuset i
Orebro. ST-ldkarna har omfattande schemalagd mottagning med avsatt patienttid 30
minuter med en malsattning om totalt minst 4 000 hudpatientbesdk och 350 STI-besok
under specialisttjanstgoéringen.

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

]
]

]

Alla ST-lakare far introduktion till tjdnstgoringen.

Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg lakare 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, konsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell [aggning eller
alder.

Gradering

O,

O
O

O

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda men enstaka undantag kan féorekomma.

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
allméanna rad. Atgarder krévs.

Samtliga ST-lakare har schemalagt individuellt handledarsamtal 30 minuter/vecka, vilken

dock regelmassigt naggas i kanten med morgonmote och upprepat férekommande

jouransvar med s6kare som stor. Uteblivna handledartillfallen kompenseras endast i

undantagsfall. Under det Ibpande mottagningsarbetet har ST-lakaren tillgang till

namngiven specialistiakare med tid avsatt for patientanknuten handledning. Sit-ins

anvands till viss del. Medarbetarsamtal genomfors arligen av verksamhetschefen.

Specialistkollegium genomfors regelbundet 2 ganger/ar. Rutiner for uppfoljning av

sidoutbildningen saknas.



Foreskrift

&I K RIRIRE]

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 K R KRE

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

L]
]

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

O 0O0®

allméanna rad. Atgarder kravs.

Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i utbildningsprogrammet i enlighet
med malbeskrivningens krav. Goda mdjligheter finns att ga de enligt malbeskrivningen
obligatoriska SK-kurserna, delta i ST-dagarna (hostmote), sjukvardsregionala méten samt
delta i ett av SSDV:s varméten och ett internationellt mote under ST-tjanstgoéringen.
Dessutom finns olika former av internutbildning pa kliniken. Alla lakare pa kliniken far
tillgang till ett personligt exemplar av ROOK och Harald Mois STI-bok.

Féreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs 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.

D ST-lakarna genomgar den teoretiska utbildning som definieras i det individuella
utbildningsprogrammet.

Foreskrift

I:I 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 sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.

Gradering

Q 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
allmanna rad. Atgarder kravs.

ST-lakaren ges utrymme for sammanlagt 10 veckors avsatt tid for vetenskapligt arbete med
stod av ordinarie handledare och disputerad bihandledare fran annan enhet. Alla ST-lakare
genomgar en 5 dagars kurs i medicinsk vetenskap. Formerna for redovisning av det
vetenskapliga arbetet varierar. Fortlépande aterkoppling och beddmning av ST-ldkarens
vetenskapliga kompetensutvecklingen sker inte i 6nskvard utstrackning. Kvalitetsarbete
genomfors enligt riktlinjerna men sarskild tid for detta avsatts inte, utan forvantas tas av
den redan begransade lastiden.

Under granskningen pdvisades brister vad géller féljsamheten 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.

KNI N N N I I KN

ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedéms 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.

NENEAN

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.



Samtliga ST-lakare genomgar regionens utbildningar inom kommunikation, ledarskap,
vetenskap och kvalitetsarbete. | samband med visningsrond deltar aven ST-lakaren som
motesansvarig vilket innebar en traning i ledarskap. ST-lakarna ges dven majlighet att
undervisa under handledning. Foérutsattningar finns dock att ytterligare utveckla
kommunikativ- /och ledarskapskompetens enligt malbeskrivningen men tas ej till vara i
tillracklig utstrackning. Konstruktiv aterkoppling saknas.

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 ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla ledarskapskompetens i enlighet med
malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens.
ST-lakarens kompetens i ledarskap bedéms fortlopande 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.

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 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.
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