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Blandat patientunderlag med brett uppdrag. God struktur med jourtjanstgoring finns
med ST-lakarens handledare som sekundarjour.

Utbildningsintresserad handledargrupp, och struktur finns for kompetensbedémning
bl a med specialistkollegium. ST-studierektor arbetar pa enheten vilket ytterligare
tillfor fokus pa ST-lakarutbildningen pa enheten.

God struktur med intern lakarutbildning varje vecka pa enheten.

God kompetes avseende 6vriga personalkategorier, bl a tjanstgor tva
samtalsterapeuter/kuratorer pa enheten.

Vélfungerande studierektorsfunktion

MVC ingar ej i primarvardsuppdraget och behdver darfor kompenseras med en riktad
placering under sidotjanstgoringen pa gyn/obstetrik-klinik

Fysioterapeuter arbetar ej pa vardcentralen, utan &r organiserade centralt, vilket
minskar maijlighet till kompetensutbyte samt minskar méjlighet for ST-lakaren att leda
och arbeta i multiprofessionella team.

Nuvarande lokaler &r inte helt &ndamalsenliga. Planering for nya lokaler pagar.

Lag fast lakarbemanning vilket kraver extra planering for att ST- lakarna ska fa
handledning och instruktioner under sin tjanstgoring.

ST-lakare dokumenterar sin kompetensutveckling i stort, men just handledarsamtal
dokumenteras inte i samma utstrackning som 6vrig kompetensutveckling och detta
kan forbattras.

Anvand interna lakarmoten till att diskutera vetenskapliga artiklar i annu hogre
utstrackning an idag, forslagsvis med anknytning till temat for det interna lakarmotet.

Mojligheter att trana ledarskapskompetens finns, men struktur fér aterkoppling pa
ledarskapskompetens behover skapas.

Strukturen pa psykiatrirandningen forefaller ha forbattringspotential, beroende pa var
ST-lakaren blir placerad.

Skapa struktur for aterkoppling pa ST-lakares undervisning och handledning.



Vardcentral med ca 8 300 listade patienter, beldgen i centrala Karlskrona. Allsidigt
patientunderlag, och pa sommaren 6kat antal patienter som ar sommargaster. Man har
ansvar fér BVC och aldreboende. Pga problem med tidigare lokaler sa ar vardcentralen
numera beldgen i ett f d dldreboende, och verksamheten ar férdelad pa flera vaningar.
Planering pagdr for nya lokaler. Skriftliga riktlinjer finns fér hur ST ska genomféras och
utvarderas for att sakerstalla hég kvalitet i ST. Det finns en plan for att framja lika
rattigheter och majligheter att uppna utbildningsmalen for ST oavsett kon, etnicitet eller
trosuppfattning.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra

specialiseringstjanstgoring av hdg och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoéringen 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.

Det finns i nuldget 4 specialister anstallda, motsvarande 3 heltidstjanster. En god struktur
har skapats for att adekvat handledning och instruktioner ska kunna ges. Dessutom har
man i snitt 2 hyrldkarlinjer. Det har varit omsattning bland dvriga personalkategorier, men
nu har man god kompetens avseende dessa. Fysioterapeuter ar organiserade separat och
arbetar ej i vardcentralens lokaler.



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.

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 allmanna rad foljs. 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.
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D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder kravs.

Nagot slitna lokaler som ar belagna pa flera olika vaningsplan men man far verksamheten
att fungera trots detta. Lakarexpeditioner utgors av f d aldrelagenheter vilket medfor att
varje lakarexpedition har separat toalett. Man har akutrum, och ar valutrustade med op-
rum, gyn- och rektoskopirum samt 6gon och éronmikroskop. Nya lokaler ar under
planering.



Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar 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

I:I ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

I:I Tillgang till IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan forekomma.

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Allsidig tjanstgoring pa vardcentralen och jourtjanstgoring inne i Karlskrona. Alla ST-lakare
har utbildningsplaner som utgar fran kraven i malbeskrivningen och dessa féljs upp och
revideras regelbundet. Studierektorn utgér en stodfunktion till verksamhetschefen och for
ST-ldkarnas kompetensbedémning.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar 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-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

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 beddmning av ST-lakaren.

Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

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, konsoéverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell I1aggning eller
alder.

Gradering

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

O 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.



Handledning ar inplanerad i tjanstgoringsschemat. ST-lakaren har tillgang till handledare
aven pa sidoutbildningar. Bedémning av ST- lakarens kompetensutveckling sker med sit-in,
filmning av konsultation samt specialistkollegium. ST-lakarna dokumenterar sin
kompetensutveckling men skulle kunna dokumentera handledarsamtalen i annu hogre
utstrackning. ST-lakarnas sidotjanstgoringar foljs upp pa de interna lakarmétena.

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.

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

Kontinuerlig bedomning utfors av verksamhetschef (motsvarande) och huvudsaklig
handledare.
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Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen
dokumenteras.

Allmanna rad

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 bedéomningen gors med pa férhand kdnda och 6verenskomna
metoder.

Pavisade brister i ST-lakarens kompetens leder till en atgardsplan.
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Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.



Kvalitetsindikator

D ST-lakarnas sidoutbildning féljs upp.

D Varje enhet har en plan for hur ST-ldkare som riskerar hamna i svarighet for att
uppna enskilda delmal, sin professionella utveckling generellt eller av personliga
skal, ska kunna hjalpas.

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.

Teoretiska utbildningsmoment i enlighet med malbeskrivningen ar inplanerad i
tjanstgoringen och tid finns avsatt for fortbildning och sjalvstudier.

Foreskrift
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

D SR samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildning.



Allméanna rad
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Intern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.
Extern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.

Tid for regelbundna sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.

Gradering

@
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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
allmanna rad. Atgarder kravs.

Utbildning i vetenskapligt forhallningssatt finns tillganglig och goda forutsattningar for

genomforande av vetenskapligt arbete finns. Beddmning och aterkoppling pa dessa

arbeten sker. Det finns tillgang till ett doktorandprogram om ST-ldkaren sa 6nskar. Det

finns goda forutsattningar att utveckla kompetens i kvalitetsarbete, bl a anordnar regionen

en kurs i detta. Pa lakarmoten tar man upp vetenskapliga artiklar ibland. Medicinsk

vetenskap diskuteras aven vid handledningstillfallena.

Foreskrift
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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 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.

ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedéms fortlépande 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
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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.

Forutsattning for utveckling i kommunikativ kompetens finns, samt aterkoppling pa denna.

Moijlighet finns for ST- lakaren att tillsammans med sin handledare handleda AT-lakare pa

enheten och far aterkoppling pa detta. Mojlighet att tréna ledarskapskompetens finns men

struktur for aterkoppling pa detta saknas vilket ar en féreskrift och atgard kréavs.

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 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.
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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.



Region Blekinge 2020-02-10
Omrade Né&ra Vard

Offentlig priméarvard

Trossé vardcentral

I samband med SPUR-inspektion 2019-11-14 beddémdes verksamheten uppvisa brister enligt nedan.
En skriftlig handlingspian efterfragas for att redovisa eventuella férbattringsatgarder som har gjorts i verksamheten
efter granskningen.

Forutsattning tor utveckiing 1 kommunikativ kompetens TINNS, SaMT aterkoppiing pa aenna.
Majlighet finns for ST-lakaren att tillsammans med sin handledare handleda AT-ldkare pa
enheten och far aterkoppling pa detta. Mgjlighet att tréna ledarskapskompetens finns men
struktur for aterkoppling pa detta saknas vilket ar en foreskrift och atgard kravs.

Féljande punkt, under rubrit krdver atgdrder som beskrivs enligt nedan*:

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

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

D. Brister har pdvisats vad giller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgérder krévs.

*Atgardsforslag:
1. ST-ldkaren deltar i ett ledningsméte inom aktuell forvaltning/omrade. Foredragande pa motet &r
omradeschef. | 6vrigt medverkar verksamhetschefer och administr  sa resurser. Forslaget &r att
deltagandet sker under senare halvan av ST-tjanstgéringen.

Syftet med deltagandet &r att fa kinnedom om arbetet pa hogre beslutsniva. Infér moétet kommer den
verksamhetschef som ansvarar for ST-lakaren 6éverens om en punkt pa dagordningen som skall féljas mer
ingaende (beslutspunkt). Efter motet gar verksamhetschefen och ST-ldkare igenom vad som avhandlades.
Fragor att besvara;

- Hur paverkar taget beslut pa organisationsniva, medarbetarniva och ekonomisk niva?

- Mojliga konsekvenser av beslutet?

Momentet dokumenteras i ST-ldkarens portfdlj i ST-forum. Forslag ar att det ldggs under rubriken Ovrigt

2. ST-lakarens obligatoriska kvalitetsarbete presenteras for samtliga medarbetare pa arbetsplatsen. Syftet &r
att ST-lakaren far ansvar for, och traning i, att presentera arbetet i grupp. Vid genomgangen skall ST-likaren
redogdra for anledningen till att aktuellt &mne valts, ge forslag pa hur arbetet kan implementeras i
verksamheten samt ge forslag pa hur resultatet kan f6ljas upp. ST-lakare och ordinarie handledare ansvarar
for dokumentationen av momentet.

Efterat satter sig verksamhetschef och handledare tillsammans med ST-lakaren och ger aterkoppling och
konstruktiv kritik p& bade av valt amne, hur implementeringen har gatt och dven pa hur presentationen
tedde sig. Aterkoppling ska dven ske under arbetets gang av verksamhetschef och handledare p3
forutbestdmda handledarméten.

Kvalitetsarbetet dokumenteras i ST-ldkarens ST-forum. Férslag ar under Rapporter, Kvalitets-och
utvecklingsarbete. Bedomningen av ST-ldkarens utforda arbete och presentation dokumenteras av
handledare i ST-forum under Rapporter, Ovriga beddmningsmoment.

3. ST-lkaren erbjuds att bli auskultant med en verksamhetschef under en dag (ganger 2). Dels erbjuds
auskultering med ordinarie ansvarig verksamhetschef dels med verksamhetschef ansvarig fér en annan



verksamhet. Syftet dr att ST-Igkaren skall fa mojlighet att se hur en dag som chef kan se ut. Efter
auskultationen ansvarar respektive verksamhetschef for aterkopplingen med ST-lékaren.

Momentet dokumenteras i ST-likarens portfdlj i ST-forum. Férslag ar att det lggs under rubriken Ovrigt.

4. ST-lakaren haller sjdlvstandigt i ett |akarmote pa enheten dar man tjanstgor. Syftet ar att starka ST-ldkaren i
presentationsteknik och ge mojlighet att sjalvstandigt planera och genomféra méten. Detta kan goras tidigt
i ST-tjanstgoringen for att fa majlighet att bli bekvdm i rollen som foredragande part. ST-Idkare och
ordinarie handledare ansvarar fér dokumentationen av momentet.

Efterat satter sig verksamhetschef, medicinskt radgivande |dkare, handledare och ST-ldkare tillsammans och
aterkoppling pa ST-ldkarens ordférandeskap av ldkarmoétet ges enligt fonstermodellen.

Momentet dokumenteras i ST-ldkarens portfélj i ST-forum. Forslag ar att lagga det under rubrik Ovrigt.

5. ST-ldkaren och handledare dokumenterar utférd rond/ sjalvstandigt arbete pa BHV och SABO. Syftet ar att
tydliggora ST-lakarens roll i interaktionen med medarbetare och patienter samt ST-lakarens
ledarskapskompetens. ST-lékare och ordinarie handledare ansvarar fér dokumentationen av momentet.

Tydlig aterkoppling ges efterat dar ST-ldkare och handledare sitter ner tillsammans och gar igenom vad som
gick bra och vad som kan forbéttras. ST-lkarens roll som ledare i sammanhanget ska kommenteras och
lyftas upp.

Momentet dokumenteras i ST-lakarens portfdlj i ST-forum, férslagsvis som en MINI-CEX.

6. ST-ldkaren ska under senare delen av sin ST-tjanstgéring vara handledare till en AT-l4kare eller ldkarstudent.
Det innebar att gora en introduktionsplan och vara tillgdnglig for fragor. Kontinuerlig handledning och
kompetensbedémning planeras in i schemat. Vid tva tillfallen under en 6-manaders period ska dven ST-
ldkarens handledare sitta med vid dessa handledningstider / medsittning s& ST-1dkaren kan fa
kompentensvardering gallande handledarskap. ST-likarens handledare ska ge feedback enligt
fonstermodellen till ST-l3karen.

Momentet dokumenteras i ST-ldkarens portfélj under rubriken Handleda under handledning.
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