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God kollegial stamning rader pa kliniken

Det foreligger en god ambitionsniva rérande ST-utbildningen
Studietid och handledningstid schemalaggs

Tillgang till dagbakjour finns vid alla arbetspass
Introduktionsprogram finns

Mojlighet till kontinuitet i patient-lakarkontakten finns
Administrativ tid finns avsatt i schemat

Specialistexamen rekommenderas och tid for instudering pa arbetstid ges
ST-lakarna har tillgang till egen arbetsplats med dator
Specialistkollegium genomfdérs regelbundet

Granskning av vetenskapliga artiklar sker strukturerat

Goda mojligheter till sidoutbildning

Majligheter till forskning finns

Kliniken har god teknisk utrustning

Strukturerad uppfoljning av de olika placeringarna saknas

Uppféljning och aterkoppling avseende kommunikativ- och ledarskapskompetens
saknas delvis

ST-lakarna bor kunna félja samtliga inneliggande patienters sjukdomsutveckling

Individuella utbildningsprogram har tidigare ej funnits och har darfér annu inte hunnit
integreras i utbildningen inom verksamheten



Individuella utbildningsprogram har utarbetas och bér nu géras till ett levande
dokument

Individuellt utbildningsprogram ska utga fran specialitetens malbeskrivning och
revideras minst arligen samt vid behov

Checklistan for specialistutbildning inom 6gon bdr anvandas strukturerat i
handledningssamtalen

Introduktionsprogrammets innehall behover justeras och fortydligas

Vidareutveckla och tydliggdr den évergripande upplaggningen av ST-lakarutbildningen
inom verksamheten

Strukturerad anvandning av Mini-CEX/med-sittning

Nagon typ av utvarderingsinstrument/kunskapskontroll bér ingd inom varje
fokusomrade

Erbjuda mojlighet for ST-lakare att folja vardforloppet for inneliggande patienter
Schemalagg handledningstillfallen varje vecka for "nya” ST-lakare
Uppnddd kompetens och handledarsamtal ska dokumenteras regelbundet

Uppfoljningen och aterkopplingen av ST-lakarnas utveckling inom ledarskap och
kommunikativ kompetens bor forbattras

ST-lakarna bor ta storre ansvar for handledning av randande ST-lakare for att utveckla
handlednings formagan

Ge aterkoppling pa handledningsférmaga
Sidoutbildning bor féljas upp

Handledarkontrakt som tydliggér uppdraget kan anvandas



Ogonkliniken Halmstad/Varberg, Region Halland har ett upptagningsomrade pa ca 260 000
invanare. Ogonenheten p& Hallands sjukhus, Halmstad, &r organiserad tillsammans med
dgonmottagningen i Varberg. Samtliga ST-lakare har sin placering i Halmstad. Till Region
Halland hor aven Kungsbacka 6gonmottagning, med ett upptagningsomrade pa cirka 70
000 invanare. Ogonsjukvarden i Kungsbacka tillhér ett verksamhetsomrade inom
Kungsbacka sjukhus och dar finns ingen ST-lakarutbildning inom égon.
Ogonmottagningens uppdrag &r att tillsammans med vardgivare inom Vardval Halland
bedriva lanssjukvard fér invanarna i upptagningsomradet. Verksamhetschefens uppdrag
omfattar aven VO Hud men de ar separata kliniker. Specialistbemanningen pa
Ogonkliniken ar adekvat for verksamhetens uppdrag. Det bedrivs en bred
Oppenvardsverksamhet; mottagning och kirurgi. De delar av verksamheten som inte
bedrivs pa kliniken, framst bakre segmentkirurgi och kornea-kirurgi, remitteras i férsta
hand till Skanes Universitetssjukhus alternativt till Sahlgrenskas Universitetssjukhus,
Méolndal. Fér narvarande remitteras dven glaukomkirurgi. Sammanfattningsvis ar
verksamheten tillrackligt stor och allsidig for att erbjuda adekvat bredd inom
Odgonspecialiteten tillsammans med kompletterande sidoutbildning. Verksamheten har
jouransvar for akuta 6gonpatienter dygnet runt. Det finns mojlighet att utnyttja upp till tva
slutenvardsplatser pa ONH:s vardavdelning. Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren
om hur specialiseringstjanstgoringen ska genomfdras och utvarderas.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behovs 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.



Samtliga handledare ar specialister i oftalmologi. Alla handledare har genomgatt
handledarutbildning. Specialistkompetent studierektor finns som har handledarutbildning.
Hon har en skriftlig uppdragsbeskrivning och har arbetstid avsatt for sitt uppdrag. Det
foreligger en god ambitionsniva avseende specialistutbildningen och ST-ldkarna ges
adekvat handledning och instruktion i det kliniska arbetet. Specialistkollegium genomfors
regelbundet. Man har dven borjat med handledartraffar. Disputerad vetenskaplig
handledare med forskningserfarenhet finns ej i verksamheten, men finns att tillga inom
regionen eller vid universitetssjukhus.

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 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 andamalsenliga och moderna, med god teknisk utrustning, och &r placerade
som en sammanhallen enhet. ST-lakare har tillgang till egen skrivplats och dator, i regel i
eget rum. Det finns god tillgang till bibliotekstjanst.

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.



Samtliga ST-lakare har ST-kontrakt. Alla ST-lakare har i samband med inspektionen
utarbetat individuella utbildningsprogram. De individuella utbildningsprogrammen ska
revideras minst arligen och utga fran kraven i malbeskrivningen. Kliniken har dven en
Overgripande planering for utbildningsprogrammen och ett introduktionsprogram fér nya
ST-lakare. Aven legitimerade lakare med langre vikariat pa kliniken far handledning av
utsedd handledare. Den sammanlagda jourtjanstgoringen utgor cirka 30 % av den aktiva
tjianstgoringstiden pa kliniken. Samtliga erbjuds sidoutbildning inom de omraden som
saknas pa kliniken.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra
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-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

D Det individuella utbildningsprogrammet f6ljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.

Allméanna rad

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

D SR bér 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 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.

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
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allméanna rad. Atgarder krévs.

En personlig handledare ar utsedd for varje ST-lakare. Handledarsamtal schemalaggs tva
timmar varannan vecka. Handledarsamtal, uppnadd kompetens, forvarvade kunskaper och
fardigheter i enlighet med malbeskrivningen dokumenteras delvis av ST-lakarna.
Fortlopande bedomning av ST-lakarnas kompetensutveckling sker i samband med
specialistkollegium. Tidigare har individuella utbildningsprogram saknats, men man
planerar nu att aktivt anvanda dem i handledningssituationen framgent.
Verksamhetschefen har arliga medarbetarsamtal med samtliga ST-lakare. Tillgang till
instruktioner finns i det dagliga arbetet genom dagbakjour och det rader en god kollegial
stamning pa kliniken. Klinikens storlek mojliggér nara och informella kontaktvagar vilket
leder till att alla specialister har en god uppfattning om ST-lakarnas kompetens.



Foreskrift
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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
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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
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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
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allméanna rad. Atgarder kravs.

Teoretiska kurser och utbildningar planeras in i ST-tjdnstgdringen och ST-lakarna far ga alla
forekommande ST-kurser inom specialiteten. ST-Idkarna erbjuds dven andra externa
utbildningar, t.ex. nationella- och regionala ST-dagar inom specialiteten samt
regiongemensamma kurser inom ledarskap, kommunikation och forskningsmetodik.
Schemalagd tid for sjalvstudier med fyra timmar per vecka och internutbildning for ST-
lakare en gang per manad. Dessutom méte for alla lakare pa kliniken en och en halv timme
per vecka.

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

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-lakarna deltar i regiongemensam kurs for att uppna medicinskt vetenskapligt syn- och
forhallningssatt enligt malbeskrivningen. Journal Clubs halls cirka fyra ganger per ar. Det
finns goda forutsattningar for genomférande av vetenskapligt arbete med avsatt arbetstid.
Totalt erbjuds tio veckors arbetstid inklusive vetenskaplig kurs. Handledare for det
vetenskapliga arbetet finns pa universitetsklinik eller regionens FOU-enhet. Tid for
genomfdrande av kvalitetsarbete erbjuds alla ST-lakare. Kvalitetsarbetets struktur kan
fortydligas. Det vetenskapliga arbetet redovisas enligt rekommendation. Forskningsarbete
har publicerats under foregaende ar.



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

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.



ST-lakarna deltar i en regiongemensam kurs i ledarskap och kommunikation. | det dagliga
arbetet dterkopplas ST-lakarens kommunikativa kompetens i viss man. Med-sittning har
knappt anvants. ST-lakarna har uppdrag som instruktérer for auskulterande ST-lakare i
allmanmedicin. Uppféljning av ST-lakarnas egen handledning bor ske.

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.

ENEENERANAN

Allménna 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 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.



