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Mycket positivt utbildningsklimat.
Allsidig verksamhet vad galler BUPs 6ppen- och slutenvard.
God tillgang till slutenvard.

BUPs slutenvard ar geografiskt samlokaliserad med dvriga barnverksamheter pa
Sunderbyns sjukhus.

Journal Club genomférs regelbundet med ST-lakarna.

Skriftligt introduktionsprogram fér ST-lakare inom BUP Sunderbyn saknas.
Ansvaret for att utveckla sjalvstandig jourkompetens vilar pa frivillighet.

Det finns fa fasta specialister i forhallande till uppdraget och inriktningsbeslutet.
Skriftliga rutiner for feedback med vedertagna instrument saknas.

Rutiner for uppféljning av sidoutbildningar saknas.

Larmfunktionen pa 6ppenvarden i centrala Lulea beskrivs inte som
trygg/anvandarvanlig.

Introduktionsprogrammet for nyanstalld personal behover revideras for att aven galla
utbildningslakare pa kliniken.

Huvudhandledaruppdraget behover fordelas pa fler specialister, utifran
rekommendation helst inte mer an 2 ST-lakare/huvudhandledare.

Handledarutbildningen bor uppdateras regelbundet utifran gallande foéreskrifter.

Internutbildningen pa kliniken behover forstarkas, exv med ST-lakarnas redovisningar
fran Metis-kurser.

Uppdrag som utbildningsansvarig lakare saknas och behdver utformas. Kontakt
behdver etableras med Region Norrbottens "studierektorskansli" for uppdatering av
ST-fragor regionalt. Ar "studierektorskansliet” medvetna om att BUP &r en egen
utbildande specialitet?

Kompetensforsorjningsplanen behéver aktualiseras/konkretiseras for att sakerstalla
det framtida behovet av specialister i verksamheten. Hur rekrytera fler ST-ldkare och
behalla nyfardiga specialister?



BUP Sunderbyn ingar i en stdrre organisation som omfattar BUP, Barnmedicin och
Barnhabiliteringen i Region Norrbotten. Denna organisation har en lanschef och darunder
finns fem olika verksamhetschefer ansvariga for olika omraden. | Region Norrbotten finns
BUP-mottagningar dven i Kalix, Géllivare/Kiruna och Pited. Dessa tillhér dock inte BUP
Sunderbyn och ingdr inte i denna SPUR-inspektion.

BUP Sunderbyn har en verksamhetschef som ar chef for lakarna samt enhetschefer for
slutenvarden och 6ppenvarden. Verksamhetschefen ar dven ansvarig fér BUP-linjen som
tar emot inkommande remisser och akuta férfragningar for hela Norrbotten samt NEP-
enheten som ska utreda barn med ADHD-problematik men som saknar resurser i nulaget.

Oppenvarden bestar av en mottagning i Luled samt en filial i Boden. Begransad mangd

utredningar gors inom verksamheten men manga utredningar inom dppenvarden bestalls
av privata aktorer. Upptagningsomradet for 6ppenvarden inom BUP Sunderbyn motsvarar
ca 20 000 barn i dldrarna 0-17 ar. ST-lakare inom allmanmedicin gor sidoplacering pa BUP.

Slutenvarden har heldygnsvard, och bedriver tvangsvard. Slutenvarden har 6 disponibla
platser veckodagar och 3 disponibla platser pa helger/sommar. Det finns en ambition att
forsoka fa ner antalet vardplatser och istallet starta upp mellanvard. Beldggningen varierar
och ibland férekommer 6verbelaggningar vilket framst hanteras i samarbete med
barnmedicin. Det finns en 6verenskommelse med vuxenpsykiatrin avseende aldre
tonaringar med utagerandeproblematik.

Avdelningen ar olast om inte patienter pa tvangsvard ar inlagda. Medelvardtiden ligger
runt 10 dagar. Bemannas av sjukskoterska och mentalskotare. Utdver detta finns dagtid
enhetschef, specialistlakare, ST-lakare, psykolog och kurator pa avdelningen. Avdelningen
har resurser att vid behov utféra utredningar pa inneliggande patienter. Akuta
bedoémningar pa 6ppenvarden kan goras pa avdelningen vid behov av extra sakerhets krav.
Slutenvarden som tacker hela Region Norrbotten har ett upptagningsomrade pa ca 46 000
barn.

BUP Sunderbyn har inga specialiserade enheter utan 6ppenvarden hanterar alla tillstand.
Vissa barnpsykiatriska tillstand blir dock ovanliga da befolkningsunderlaget ar relativt litet.

BUP Sunderbyn utfor utbildningsinsatser via lakarprogrammet i Umea och tar emot
kandidater. Dessutom handleds AT-lakare.

Region Norrbotten har en generell riktlinje for hur ST-utbildningen ska genomféras och
utvarderas. Det finns ingen riktlinje framtagen utifran den generella riktlinjen som
specificerar hur BUP ST ska genomféras och utvarderas.

Under granskningen pavisades 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
Verksamheten har de forutsattningar som behovs for att genomféra

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 C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

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



Den fasta ldkarbemanningen pa kliniken bestar av 3 specialister, varav en nyfardig och en
langtidssjukskriven och 3 ST-ldkare. Avdelningen ar alltid bemannad med specialist, fn
arbetar 2 specialister och en BUP ST pa avdelningen dar dven AT-ldkarna gor en vecka av
sin BUP placering. 2 ST-lakare (den ena dock fn sjukskriven pga nara forestaende
forlossning) har sin nuvarande placering pa 6ppenvarden i Luled. Mottagningen har
stafettldkare (BUP specialister) i tjdnst som ar ansvariga for den kliniska handledningen.
Kontinuitet vad galler hyrlakare foreligger. Inriktningsbeslut finns pa att komma till 1
specialist/5000 barn. Dvs 4 specialister i 6ppenvarden. Handledarna har
handledarutbildning inkl hyrldkarna enlig krav vid anstallning. Inga disputerade lakare pa
kliniken men en forskningsintresserad ST-ldkare. De 3 ST-lakare som tillhor kliniken ar i
olika skeden av utbildningen, 1 gar enligt SOSFS 2008:15 och dubbelspecialiserar sig med
en allmanlakarutbildning i grunden, 2 gar enligt SOSFS 2015:8. Samma handledarutbildade
huvudhandledare for alla 3 ST-lakarna, handledarutbildning fran ca 2006. Nyfardiga
specialisten har genomgatt huvudhandledarutbildning. Kliniken har i uppdrag att ta emot
ST-lakare fran vuxenpsykiatrin och barnmedicin for sidotjanstgéring samt AT-lakare.
Regionstudierektor for Norra sjukvardsregionen finns med ett uppdrag som ar ca 25 % for
hela sjukvardsregionen, SR fn stationerad i Sundsvall vilket gor att kontakterna fra sker via
SKYPE/ telefon/ mail och i systemet ST-forum. Regionstudierektorns kontrakt behover
forlangas med planering for att hitta en mer permanent 16sning frdn 2021. Tjansten har
tidigare varit placerad i Umea. Regiondvergripande SR finns for alla specialiteter inom
Region Norrbotten, ST-Iakarna upplever en avsaknad av en lokal SR/utbildningsansvarig
BUP lakare som kan vara en lank till ST-verksamheten for Region Norrbotten. Kurser
anordnas for a och b delmalen for alla specialiteter. Psykologtjansterna har varit svara att
besatta fullt ut pa 6ppenvarden, daremot finns socionomer med steg 1 kompetens och
legitimerade psykoterapeuter.

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.

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

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.

Klinikens verksamhet ar forlagd till 3 olika platser: Slutenvard pa Sunderbyns sjukhus med
andamalsenliga och moderna lokaler i néra anslutning till barnmedicin och
barnhabilitering. Tillgang till sjukskoterskor som exv kan ta prover for drogscreening pa
regelratt vis. Avdelningen byggd for att kunna genomfora avskiljning och tvangsatgarder.

Oppenvardsmottagning i centrala Luled ligger i externa lokaler med dndamalsenliga rum
och rymliga motesrum. Alla ST-lakare har tillgang till egna expeditioner som aven ar
samtalsrum pa 6ppenvarden. Undersokningsrum finns tillgangliga pa mottagningen.
Tillgang till dator och till bibliotekstjanst och FoU enhet. | 6ppenvardens lokaler kan det
ibland bli ko till undersékningsrum nar fler lakare ar i tjanst samtidigt. Larmet pa
oppenvardsmottagningen upplevs inte som anvandarvanligt. Jourbestken dagtid kan vid
behov genomforas i anslutning till avdelningen.

Filialmottagning bedrivs 2 dagar/vecka i Boden, har e inspekterats.

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 tillgdng till funktionell arbetsplats.

D Tillgdng till IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar vetenskaplig databas, stéd fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



ST-lakarna har ett ST-kontrakt och ett individuellt utbildningsprogram.
Utbildningsprogrammen féljs upp av ST-lakare och huvudhandledare. ST-lakaren har dven
arliga medarbetarsamtal med verksamhetschef. Avseende placeringar finns ambition att
félja SFBUPs rekommendationer avseende antal och langd.

En tydlig beskrivning av ST-lakarnas introduktion saknas. Verksamheten har en
grundldggande administrativ rutin for alla som borjar pa kliniken. Rutinen beskriver inga
lakarspecifika aktiviteter. Introduktionen anpassas till I1akare som kommer direkt frdn andra
lander. Lakarmoten for lakare inom kliniken sker varannan vecka. Varannan gang deltar
aven verksamhetschefen. SKYPE moten for alla BUPs Idkare inom Region Norrbotten 1
gang/manad.

For sidoutbildningarna saknas avtal/kontrakt vad géller innehall med andra kliniker men
genomfors enligt utbildningsplan. Ekonomiska avtal for sidotjanstgéringar finns. ST-ldkare
uppmuntras till att géra sidotjanstgoring pa specialiserade enheter utanfér Region
Norrbotten utifran intresse men placeringar som kravs for ST-utbildningen kan tillgodoses
inom regionen.

ST-lakarna gar inga jourer under BUP-placeringar. Dagjoursarbete ingar med specialist som
bakjour vid placering inom slutenvarden och dppenvarden. Jourer ar inte heller
obligatoriskt vid sidotjanstgoring inom vuxenpsykiatri eller barnmedicin. Vid eget énskemal
kan ST-lakarna dock ga jourer inom vuxenpsykiatrin.

Pa ST-lakarnas initiativ tas jourbesdken dagtid nu fra av ST-lakarna for att utveckla ett
sjalvstandigt arbetssatt.

ST-lakarna upplever att de har lika rattigheter, skyldigheter och mojligheter att uppna
malen i mal-beskrivningen oavsett kon, konsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller alder.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behovs 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

]
]

Alla ST-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

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

Allméanna rad

]

L]
]

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

SR bér medverka till utarbetning av ST-ldkarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

]
]

[v]

Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgéringen.

Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg ldkare 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, kdnséverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell I1aggning eller
alder.

Gradering

O

O @®O0

A. Socialstyrelsens foreskrifter 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. Atgarder rekommenderas.

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



Handledning inplaneras i schemat och genomférs som planerat. Klinisk handledning 1
timme/vecka och ibland i grupp. Huvudhandledning ca 6 ggr/ar, avsaknad av strukturerad
dokumentation. Medarbetarsamtal med verksamhetschef en gang per ar med fokus pa
arbetssituationen, dessa dokumenteras av verksamhetschef. Krav pa att hyrlakare pa
Oppenvarden har genomgatt handledarutbildning. Under huvudhandledningen goérs
regelbundet avstamning av kompetensutvecklingen. Ingen handledarmanual finns
tillganglig. Handledarsamtalen dokumenteras av ST-lakaren. Den kliniska handledningen
paverkas av att det ar fa fasta specialister inom verksamheten. ST-ldkare efterfrdgar mer
aterkoppling frdn mottagningen med exv "360 grader". ST-ldkare fran barnkliniken och VUP
far klinisk handledning. Ingen formaliserad samverkan/uppféljning sker avseende BUP ST-
l&kare som har sidotjanstgdring pa barnkliniken eller vuxenpsykiatrin. Manga stafettlakare
pa vuxenpsykiatrin tillgodoser klinisk handledning men ibland med bristande
samstammighet. Sidotjanstgoringen pa barnkliniken fungerar béttre. Vid en tidigare
planerad ST-anstéllning gjordes en planering for befarade problem, atgarderna
dokumenterades ej och blev ej aktuella.

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

Handledningen utgar fran det individuella utbildningsprogrammet.
Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST.
ST-lakaren har tillgang till handledare under varje utbildningsperiod.

Fortlpande beddmning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen Ooch utbildningsprogrammet gors under hela ST.

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

LT BRI

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen
dokumenteras.



Allméanna rad

RIRE O 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 @®O0

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.



Regionen arrangerar vid behov kurser som riktar in sig mot a- och b-delmal. Dessa
utbildningar bedoms tillréckliga av ST-lakarna for att uppna dessa delmal.

ST-lakarna beddmer att det finns bra utbildningsmojligheter som ar tydligt beskrivna i ST-
kontrakt. ST-lakarna deltar i METIS-kurser efter behov och har mdgjlighet att boka in tid for
forarbete och efterarbete. En gang per ar arrangeras ett utbildningstillfalle av regionala
studierektorn. Sjalvstudier pa fyra timmar per vecka ar inlagda i schemat och dessa tider
respekteras oftast av verksamheten men svarigheter uppstar om man sitter pa sitt rum
med rédlampa men inte har inbokat patientbesok .

Kliniken bedriver ingen egen internutbildning och det finns ingen pa kliniken som har som
ansvar att koordinera utbildning for lakare. Pa lakarmoten kan @mnen tas upp men det
finns ingen stdende utbildning pa agendan.

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 férutsattningar 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

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.

ST-lakarna har 10 veckor avsatt till vetenskapligt arbete, inklusive kurs. | nulaget inte
aktuellt for ndgon ST-ldkare att genomfora sitt arbete. En ST-ldkare har tidigare specialitet
inom allmanmedicin och i den specialiteten fatt tillgodorédkna sig sitt vetenskapliga arbete
fran lakarutbildningen. Doktorandprogram finns inom FoU-enheten i Region Norrbotten.
En ST-lakare ar forskningsintresserad och planerar ga forskarutbildning pa distans i Umea.
Journal Club arrangeras 1 gdng/manad av regionala BUP studierektorn vilket ger ST-lakarna
mojlighet att granska vetenskapliga artiklar. Deltagandet ar nagot varierande men ST-
ldkarna i Sunderbyn &r positiva till utbildningsaktiviteten. Det saknas rutiner runt
kvalitetsarbete men ST-lakarna uppmuntras till att gora kvalitetsarbeten.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allméanna 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 genomfdérande 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

IR CN A N I I KN

sker.



Kvalitetsindikator

[ ]

L] KK

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

O
@

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter 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.
Atgarder kréavs.

Inga tydliga rutiner finns runt terkoppling av ledarskapskompetens. Pa slutenvarden

tranas ST-lakarna i ledarskap i samband med ronder och vid jourbedémningar. Pa

oppenvarden ar lakarrollen inte lika tydlig, dar finns behandlingskonferenser dar ledarskap

med fordel kan tréanas. Dock finns behov av att man kommer 6verens med den narvarande

specialisten om formen och att det &ven behover ges aterkoppling pa
ledarskapskompetensen. Handledning av AT-lakare och kandidater ar framfor allt ett ST-
lakaruppdrag inklusive att halla foreldsningar for dessa. Tid for uppdraget ar inte alltid

avsatt i schemat.



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.

RIS ERANAN

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.



Handlingsplan BUP Sunderbyn
Extern kvalitetsgranskning av Specialisttjanstgéring 2020-02-25 — 2020-02-26

Under Forslag/forbattringspotential har foljande punkter namnts i rapporten

Introduktionsprogrammet behdver revideras for att aven galla utbildningslakare pa
kliniken

o Under varen satte vi igang med att utveckla ett sarskilt introduktionsprogram fér ST-
lakarna.

Huvudhandledaruppdraget behoéver fordelas pa fler specialister, utifran
rekommendation helst inte mer an 2 ST-lakare/huvudhandledare

O Forutom tidigare specialist finns i dagslaget 2 ytterligare specialister som kommer att
verka som handledare

Handledarutbildningen bor uppdateras regelbundet utifran gallande foreskrifter.

O Vara 2 nya specialister har gdtt denna utbildning nyligen och var nuvarande CHOL
kommer att ga (planerades under varen -20 men stalldes in pga Corona)

Internutbildningen pa kliniken behoéver forstarkas, exv med ST-lakarnas redovisningar
fran METIS-kurser

O Internutbildningen skall tydligare lyftas fram i det individuella utbildnings-
programmet och beredas plats for inom verksamhetens ordinarie motes- och
utbildningsstruktur

Uppdrag som utbildningsansvarig lakare saknas och behover utformas. Kontakt
behover etableras med region Norrbottens “studierektorskansli” for uppdatering av
ST-fragor regionalt.

Ar studierektorskansliet medvetna om att BUP &r en egen utbildande specialitet?

O Kontakt ar tagen med Regionens Kansli angaende detta.
Verksamheten diskuterar ocksa tillsammans med lanets 6vriga BUP-verksamheter
hur vi skall ga vidare i denna fraga.

Kompetensfoérsorjningsplanen behover aktualiseras/konkretisera for att sikerstalla
det framtida behovet av specialister i verksamheten. Hur rekrytera fler ST-ldkare och
behalla nyfardiga specialister?

O Vi har bla utifran kompetensférsorjningsplanen nyrekryterat fler ST-lakare samt en
specialist under de senare aren vilket vi ar mycket néjda med!
Vi haller dock med om att kompetensférsorjningsplanen behéver ateraktualiseras
och konkretiseras utifran nuvarande ldge och férutsattningar.



Under svagheter namns bla

Ansvaret for att utveckla sjalvstandig jourkompetens vilar pa frivillighet

O Frivilligheten kommer att ersattas med tydligare kravbild.
For att starka mojligheterna for vara ST-lakare att ga jourer diskuterar vi dessutom
forutsattningar for nya arbetssatt tillsammans med Barnldkarna.

Atgarder och kommentarer till rapportens huvuddelar

A.

Verksamheten

Vi utvarderar men har ingen rutin. Inte haft forutsattningar fér Specialistkollegium. Regional
studierektor borde halla i detta med regelbundenhet (1 gn per ar).

Kontakt tas med Regional studierektor i denna fraga.

Vi kommer att se 6ver och skapa riktlinjer for hur vi utvarderar specialisttjanstgéringen inom
BUP

Medarbetarstab och interna kompetenser
Ingen kommentar

Lokaler och utrustning
Ingen kommentar

Tjanstgoringens upplaggning
Under varen satte vi igdng med att utveckla ett sarskilt introduktionsprogram for ST-lakarna.
Kontakt tas med Regional studierektor i denna fraga.

Handledning och uppféljning
Med hjalp hjalp av nya riktlinjer kommer vi tillse att huvudhandledarens kontinuerliga
dokumentation sdkerstallas

Kontinuerlig gemensam uppféljning med Huvudhandledare, Vhc samt Regional studierektor
kommer att inforas.

Arbetet med att anvanda pa forhand kdanda och 6verenskomna metoder fér bedémning och
utvardering har paborjats och kommer ett inforlivas i de dvergripande riktlinjerna for
utvardering

Sidoutbildningens uppfoljning finns i dagslaget ingen struktur for
Ett arbete tillsammans med Barnmedicin ar inlett men behover utdkas till att galla dven
vuxenpsykiatrin och formaliseras

Teoretisk utbildning
Internutbildningen skall tydligare lyftas fram i det individuella utbildningsprogrammet
och beredas plats for inom verksamhetens ordinarie motes- och utbildningsstruktur



G. Medicinsk vetenskap och Kvalitetsarbete
Alla ST-lakare deltar regelbundet i journalclub ordnat av regional studierektor.

Under hosten infordes en punkt pa dagordningen pa ldkarmoéten- presentaion av
vetenskaplig artikel, information fran utbildnind som man har deltagit i, diskussion av
aktuellt vardprogram och hur anvanda sig av det i kliniska arbetet.

Alla ges mdjlighet att delta i BUP-kongress, internationell kongress inskriven i allas
tjanstgoringsplan

ST-lakarna ges mojlighet att delta eller ansvara for utveklings/kvalitetsarbete —
introduktionsprogrammet, rutin for lakemdelsuppfdljning.

Huvudhandledaren arbetar deltid som cheflakare, fragor som patiensakerhet, avvikelser,
bedomning av ev vardskada kommer framéver nu att diskuteras fortlépande.

Luled 2020-12-21

Lars Lofgren
Verksamhetschef
BUP Sunderbyn



