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God stamning och gott samarbetsklimat pa kliniken

Klinikledningen engagerad i att forbattra ST-utbildningen, studierektor ar mycket
kunnig och insatt i utbildningsfragor.

Trots brister ar ST-lakarna néjda med kvaliteten i ST-utbildningen

Allsidig verksamhet ger goda férutsattningar for att malbeskrivningens krav ska kunna
uppfyllas

Kliniken ar val bemannad med specialister vilket ger forutsattningar for bra
instruktioner och stéd i det kliniska arbetet

Riktlinjer for ST ar utférliga och uppdaterade vilket ger goda méjligheter till
férbattrade rutiner gallande handledning och feedback

Kompletterande tjanstgoring erbjuds pa universitetsklinik for att ge erfarenhet fran
utvalda hogspecialiserade sjukdomar.

Regelbundna moten for granskning av vetenskapliga artiklar
Disputerad lakare pa kliniken ger forutsattning for vetenskaplig handledning

Egen primarjour i lagom omfattning



Strukturerad handledning &r schemalagd fran hosten 2019 men &r trots detta i vissa
fall alltfor sallan forekommande

Utbildningsprogrammet revideras inte for alla i samrad med huvudhandledare

Saknas handledartraffar for att diskutera upplagg av handledning och andra fragor
som ror ST.

Flera handledarna och ST-ldkare saknade insikt i vad som var handledningens syfte
och mal

Specialist kollegium séllan férekommande och arbete med strukturerad dterkoppling i
den kliniska vardagen ar ej implementerat.

Riktad utbildning till ST-Iakare sker fér sallan

Bristande kommunikation och aterkoppling mellan huvudhandledare och handledare
pa kliniker dar ST-lakare gar sidoutbildning. Pa vissa sidotjanstgoringar var
handledningen bristfallig.

Endast en forskande lakare pa kliniken

Vissa ST-lakare hade ej skrivit diagnostiskt prov varje ar trots att det var schemalagt,
det fanns pa vissa hall stora brister avseende genomgang och uppféljning av
resultaten.

Saknas tid for egna studier pa arbetstid



Schemalagd handledning ar infort hdsten 2019, det bor féljas upp att handledning
genomfors regelbundet samt att den har en bra struktur och innehall.

Aterkommande handledartraffar och ST-lakartraffar for att diskutera upplagg av ST-
handledningen och ST-fragor i allmanhet.

Regelbundet specialistkollegium for strukturerad feedback till ST-lakarna
Planerad lastid behovs

Kontakt mellan huvudhandledare och handledare vid sidotjanstgoéring ( fr.a.
medicinkliniken). Sakerstall att tjanstgoéringens mal och innehall &r tydliga och givande
samt att handledning och avslutande aterkoppling genomfors.

ST-lakaren bor fa strukturerad aterkoppling efter genomford sidotjanstgoring.
Okat deltagande i SILFs utbildningar for ST-lakare.
Feedback gallande vetenskapligt arbete och kvalitetsarbete

Uppdragsbeskrivning for studierektor som ocksa anger tillracklig tid avsatt for
uppdraget sa att studierektor kan félja upp ST-lakarnas kompetensutveckling och
utveckla ST-utbildningen pa kliniken

Diagnostisk skrivning bér genomforas varje ar av alla ST-lakare. Studierektor bor félja
upp att skrivningen gas igenom pa ett adekvat satt tillsammans med
huvudhandledare

Infér mer strukturerad aterkoppling i den kliniska vardagen vilket efterfragas av ST-
lakarna.

Revidering av utbildningsprogram i samrad med huvudhandledare arligen



Infektionskliniken i Karlstad har ett regiondvergripande ansvar for specialiserad
infektionssjukvard i Varmland. Centralsjukhuset Karlstad fungerar bade som lanssjukhus
for hela Varmland och som nérsjukhus for invdnarna i ndrkommunerna. Infektionskliniken
bestar av en stor vadrdavdelning, infektionsmottagning med bade akut och planerad
verksamhet samt ett vaccinationscentrum. Sprutbytesmottagning planeras att starta till
varen. Pa vardavdelningen finns enbart slussade enkelrum, varav ett elsanerat rum och tv
rum for hoginfektiosa patienter. Normalt finns det 26 vardplatser men vid inspektionen
fanns det endast 16 pga brist pa sjukskoterskor. Efter nyar kommer ytterligare 8 platser att
kunna éppnas igen. Kliniken omhandertar dven 200 patienter arligen som da vistas pa
patienthotellet. Kliniken har egna primar och bakjourslinjer Kliniken bedriver
konsultverksamhet dagligen pa IVA, veckovis pa onkologen och hematologen samt
varannan vecka pa de mindre varmlandska sjukhusen i Torsby och Arvika. Infektionslakare
deltar regelbundet i protesinfektionsmottagning och diabetsfotmottagning. Verksamheten
ar allsidig avseende patientsammansattning och sjukdomar. For att komplettera den egna
verksamhetens sjukdomspanorama erbjuds ST-lakare tjanstgoring vid universitetssjukhus.
Kliniken utbildar ldkarkandidater fran Orebro Universitet, AT-lakare (kan gora s.k.
utbytesmanad under medicinplaceringen) samt ST-lakare. Det finns omfattande skriftliga
riktlinjer for hur ST-utbildningen ska genomforas och utvarderas i Region Varmland. Till
dessa finns kompletterande och fortydligande riktlinjer for Infektionskliniken.

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.

I:I Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Kliniken har 14 specialister med varierande tjanstgoringsgrad pa mellan 10-100 procent
och fem ST-lakare.

En specialistlakare ar nyligen disputerad. Samtliga huvudansvariga ST-handledare samt
studierektor ar specialister i infektionsmedicin och har genomgatt handledarutbildning i
vissa fall med uppdatering.

Studierektor har haft viljan att utveckla ST-utbildningen men har pa grund av hog
belastning med andra arbetsuppgifter haft for lite tid avsatt for uppgiften. Regional allmant
hallen uppdragsbeskrivning finns for studierektor men ingen som specificerar uppdrag och
avsatt tid och ersattning for studierektor pa infektionskliniken .

Antalet specialistlakare ar tillrackligt manga for att alla ST-lakare ska fa adekvat
handledning och aven instruktioner i det kliniska arbetet.

Det finns generella men ocksa lokalt pa infektionskliniken framtagna skriftliga instruktioner
for hur handledning av ST-lakare ska ga till. Handledartraffar har hittills inte forekommit

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.

Allmanna 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 allmanna 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
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allméanna rad. Atgarder krévs.

Klinikens lokaler ar mycket val sammanhalina och funktionella. Utrustning for diagnostik
och behandling ar adekvat. Varje lakare har fast arbetsplats med egen dator.
Arbetsexpeditionen pa avdelningen delas med vardteamet pa avdelningen vilket innebéar
forekomst av storningar och brister avseende integritet vid telefonsamtal och diktering.
Den fysiska narheten till ST-lakarnas egna arbetsplatser erbjuder da oftast en lugnare och
battre arbetsro nar det behdvs. Det finns val fungerande IT-stdd for kliniska beslut,
vetenskapliga databaser och bibliotekstjanst.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfora
specialiseringstjanstgoring av hog 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, soékbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.



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.

Alla ST-lakare har ett individuellt utbildningsprogram som dverensstammer med kraven i
malbeskrivningen. Det finns skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska uttolkas. For
flera ST-lakare anvands inte utbildningsprogrammen som utgangspunkt vid
handledarsamtal och revidering tillsammans med huvudhandledare gors for sallan.

Alla har ett kontrakt som reglerar ST-ldkarens och arbetsgivarens gemensamma atagande.

Studierektor utgor ett stod till verksamhetschef och huvudhandledare. Det finns en
overenskommelse om att 10 % av arbetstiden skall dgnas at studierektorsuppdraget men i
praktiken har for lite tid avsatts.

Det finns ett introduktionsprogram for nyanstallda underlakare.

Jourtjanstgoring av egen ST-lakare sker dagtid pa infektionsmottagningen och pa kvallar till
kl 20.30 och helger dagtid till kI 18.00 pa akutmottagningen. Ovrig tid omh&ndertas akuta
infektionspatienter av medicinjour. Jourtjanstgoringen ar tillrackligt omfattande for att
malbeskrivningens krav ska kunna uppfyllas. ST-ldkaren tranas i omhandertagande av svart
sjuka infektionspatienter men kallas inte alltid vid sepsislarm. Denna rutin ser man for
narvarande over.

ST-lakaren introduceras under sista aret av ST-utbildningen i bakjour, konsultverksamhet
och remissbedémning.

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.



Alla ST-lakare har en personlig handledare, handledningen genomfors i de flesta fall alltfor
sallan och utgar inte fran det individuella utbildningsprogrammet.

Kompetensutvecklingen bedéms alltfor sallan, ibland inte alls av huvudhandledare vid
handledarsamtal. Strukturerad aterkoppling sker inte som rutin i det |6pande arbetet.
Specialistkollegium genomfors med glesa intervall, en 360-gradersbedémining gors inom
ramen for overgripande ST-LIV kurs och enstaka individer har genomfort en sit in under ST.
Diagnostisk skrivning genomfors ofta arligen men uppféljningen och dokumentationen
brister. Handledarsamtal pa den egna kliniken genomfors for de flesta ST-lakarna alltfor
sallan och i langa perioder inte alls for vissa ST-lakare. Sedan september 2019 ar det
schemalagt varannan vecka och frekvensen av handledarsamtal har ¢kat efter det. Saval
ST-lakare och handledare saknade ofta en insikt i syfte, mal och innehall for
handledningssamtalen trots att det fanns en valformulerad instruktion (ST
Infektionssjukdomar, handledning) Handledning i samband med sidotjanstgoring pa
medicinkliniken brister ofta gallande frekvens och engagemang. Daremot fungerar det
mycket val pa klinisk mikrobiologi. Kontakt mellan huvudhandledare och handledare under
sidotjanstgoring forekommer inte. Sammanfattande aterkoppling till ST-lakaren efter
langre sidotjanstgoring gavs inte.

ST-lakarna har arliga utvecklingssamtal med verksamhetschefen.

ST-lakarna berattar unisont att de far mycket goda instruktioner och gott stod i det kliniska
arbetet pa den egna kliniken men aven vid sidotjanstgoring. Utbildningsklimatet ar ur
denna aspekt utvecklande och inbjuder till diskussioner.

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.

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedomningen
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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.



Extern utbildning planeras in i ST-lakarnas utbildningsprogram i samrad med studierektor
och huvudhandledare.

Alla deltar i obligatoriska regionala kurser riktade till ST-lakare. Alla gar tillrackligt antal SK-
kurser. ST-regiondag (Sjuklévern) forekommer en gang per termin.

Mycket ansvar laggs pa ST-lakaren att sjalv att anmala sig till lampliga externa utbildningar
vilket ar bra men en effekt av detta har ocksa varit att ndgra ST-lakare deltagit i for fa av
SILFS utbildningsaktiviteter sdésom Ungt Forum och Fallseminarium

ST-lakarna deltar i klinikens internutbildning bestdende av artikelreferat, knackfall,
gemensam remissgenomgang och referat fran kurser mm och far da tillfalle trana muntlig
presentation. Underlékarundervisning en gang/vecka for tidig ST &r gemensam med AT-
I&kare, randande doktorer och studenter.

Riktad ST-utbildning en eftermiddag i manaden déar ST-lakare ansvarat fér programmet
under handledning av specialist har tidigare planerats in i schemat men har under senare
ar genomforts alltfor sallan.

Mojlighet att delta i nationella eller internationella kongresser finns inskrivet i ST-kontraktet

men finns inte med som en del i utbildningsprogrammen.
Lastid ar inte schemalagd och finns inte med i utbildningsprogrammen ST-lakarna upplever

att det ges mycket lite tid for sjalvstudier pa arbetstid vid tjanstgoring pa infektionskliniken.

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

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.

Utveckling av vetenskapligt forhallningssatt sker genom artikelreferat i Iakargruppen varje
vecka. Alla ST-lakare genomfor en utbildning i vetenskapliga arbetsmetoder samt ges stéd
och tid for att genomfodra ett vetenskapligt arbete. Vid Centrum for klinisk forskning (CKF)
ges aven goda forutsattningar for fortsatt forskning. En nyligen disputerad lakare finns pa
kliniken och utgor ett gott stod for de som skall genomfora sitt vetenskapliga arbete.
Tidigare har vanligen andra disputerade kollegor fungerat som stod. Utférda arbeten
presenteras pa vetenskapliga moten. Inga andra ST-lakare eller specialister ar
doktorandanmalda for narvarande. Alla ST-lakare genomfor kvalitetsarbete.



Foreskrift

]
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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.

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

Kvalitetsindikator

N
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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.

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Utbildning i ledarskap, kommunikation och handledning ges av huvudman.

ST-lakarna ges mojlighet utveckla sin kommunikativa kompetens muntligt och skriftligt i
samband med rond och mottagningsarbete, vid undervisning av lakarstudenter och i
samband med referat fran kurser och presentation av artiklar

Ledarskapsformagan tranas i samband med ledning av vardteam

Beddmning och aterkoppling av ledarskap och kommunikativ kompetens gérs i form av sit
in och rondmall infér specialistkollegium. Dock forekommer specialistkollegium for séllan
varfor strukturerad aterkoppling ar glest férekommande inom dessa omraden.

Mer aterkoppling efterfrdgas ocksd i vardagen av ST-lakarna gallande ledarskap,
kommunikativ kompetens och handledning.

Under granskningen pavisades brister vad géller 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 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.

HRENERNAEAN

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

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.



Handlingsplan med forbattringsatgarder efter SPUR inspektion Infektionskliniken Centralsjukhuset Karlstad

Orsaksomrade Brist Atgard Ansvarig
Medarbetarstab och interna Regelbundna handledartraffar for Boka in ST-handledartraffar en gang | Studierektor
kompetenser ST-handledarna finns. per termin efter ett uppstartstillfalle

Tjanstgoringens upplaggning

IUP f6ljs regelbundet upp och
revideras vb i samrad med SR, HL
och ST-lakaren

Avsatta en handledartraff arligen
(intraffar kalendermanad som ST-
lakaren forst fick sin anstéllning pa
infektionskliniken) som viks specifikt
at att uppdatera IUP. ST-ldkaren
skall infér denna traff anvanda sin
egen ST-tid till att gora ett utkast till
revidering av IUP. ST-studierektor
tar del av denna vid ndstkommande
SR-dag och hjalper vid behouv till
med att maojliggora for
randning/kurser etc. i samrad med
verksamhetschef och
schemalaggare.

ST-lakare, verksamhetschef,
handledare och studierektor

SR bor ta del av verksamhetschefens
och handledarens bedémning av ST-
ldkaren

Ovanstaende samt schemalagda
handledartraffar halvarsvis samt
arligen aterkoppling av IUP samt
fortlopande vid behov fran
handledare. Aterkoppling av
relevant information fran
verksamhetschefen (t ex som
framkommit vid medarbetarsamtal).

ST-lakare, verksamhetschef,
handledare och studierektor

Handledning och uppféljning

Handledning utgar fran IUP

Handledare och ST-ldkare
uppmuntras att utifran IUP lagga
upp en plan for vilka dmnesomraden
som ska berdras pa kommande
handledartraffar. Som grund

ST-lakare och handledare




utgdende fran dokumentet ” ST
infektionssjukdomar, handledning”
samt ”Checklista for
specialitetsspecifika delmal inom
infektionssjukdomar”. Anvanda ST-
forum for dokumentation av
handledningssamtal och
kontinuerligt bocka av checklistan
dar.

Fortldpande bedémning av ST-
lakarens kompetensutveckling
utifran malbeskrivningen och
utbildningsprogrammet gors under
hela ST

Ovanstaende samt
Specialistkollegium 2 ganger under
ST. Samt se nedan angaende
metoder.

Studierektor, ST-ldkare och
handledare

Kontinuerlig bedomning utfors av
verksamhetschef (motsvarande) och
huvudsaklig handledare

| samband med medarbetarsamtal
fors dialog kring IUP.

Avstamning handledare och
verksamhetschef en gang per
termin.

Verksamhetschef och handledare

Verksamhetschef (motsvarande)
ansvarar for att den kontinuerliga
beddmningen dokumenteras

Verksamhetschef

Den fortlopande bedémningen gors
med pa forhand kdnda och
overenskomna metoder

Stimulera ST-lakare och handledare
till att utféra bedémningar
regelbundet (minst en till tva ganger
per ar) forslagsvis Mini-CEX, DOPS
och 360graders och CBD.

ST-lakare och handledare

ST-lakarnas sidoutbildning f6ljs upp

Lunchtraff varje halvar med ST-
lakare och studierektor for att fa
aterkoppling av hur sidoutbildningar
varit och vid behov aterkoppla till

Studierektor




mottagande klinikers studierektorer.

Gemensam traff (huvudhandledare,
handledare pa medicinkliniken och
ST-ldkare) efter halva tiden for att
kunna justera resterande del for att
ST-ldkaren ska kunna uppna mal
enligt ”Checklista for
sidotjanstgoring pa internmedicinsk
klinik”

Teoretisk utbildning

Tid for regelbundna sjalvstudier
planeras ini IUP

Enligt ST-kontrakt ska det avsattas
fyra timmar per vecka pa arsbasis
for egna litteraturstudier och intern
utbildning. Av dessa fyra timmar sa
inrdknas artikelreferat varje
torsdagsmorgon 15min, lakarmote
med internutbildning varje torsdag
eftermiddag (bortsett fran APT en
gang per manad). Vi avser att
planera in regelbundna (var 4e
vecka) ST-seminarier pa 3h. Utéver
detta planerar vi att schemalagga
studietid for ST-ldkarna i genomsnitt
8h var 4veckorsperiod vilken i
genomsnitt blir en eftermiddag
varannan vecka.

Schemalaggare/verksamhetschef

Ledarskapskompetens och
kommunikativ kompetens

ST-lakarens kompetens i ledarskap
beddms fortlopande och med
aterkoppling

Specialistkollegium 2 ganger under
ST schemaladggs. Utover detta
initierar ocksa studierektor en mer
regelbunden utvardering av ST-
ldkare, initialt under varen 2020
minst en av vardera "utvardering

Studierektor, ST-ldkare och
handledare.




efter en veckas arbete pa avdelning
enligt rondmall” och CBD av de ST-
lakare som tjanstgor pa kliniken.
Uppfoljning av detta upplagg sker pa
lunch med ST-ldkare och ST-
studierektor innan sommaren for
planering och justering infér hosten.
Nya ST-lakare gor inom ramen for
"forst i ST” en 360graders
bedémning.

ST-lakarens kommunikativa
kompetens bedéms och
aterkoppling sker

Se ovan

Studierektor, ST-ldkare och
handledare.

Maria Svensson

Verksamhetschef

Stina Johansson

Studierektor

Martin Bejbom

ST ldkare




