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Gott utbildningsklimat.
Engagerad studierektor.
ST-ldkare deltar i mobila team.

ST-ldkarna ges goda majligheter att deltaga i externa kurser samt nationella och
internationella moéten.

ST-lakare handleder studenter och AT-lakare.
Generost tilltagen planerad Iastid.
Hemvandardagar.

Geriatriska kliniken ar en sjalvstandig verksamhet.

| dagslaget fa slutenvardsplatser varav inga ortopedgeriatriska platser vilket kan
medfdra risk for begransad patientmix.

Aterkoppling pé ledarskap, handledning och kommunikativ férmaga med kénda
metoder gors i ringa omfattning.

Handledarsamtalen dokumenteras inte regelbundet av alla ST-lékare.
Ringa mojligheter att tjanstgéra vid SABO.
Fa tillfallen ges att sjalv leda méten.

Aldrepsykiatri finns ej i Norrképing varvid psykiatriplaceringen ger smé mojligheter att
handlagga aldrepsykiatriska patienter.

Internutbildning specifikt for ST-lakare sker i begransad omfattning.
Vetenskaplig kompetens saknas vid kliniken.

Mojlighet att lara sig handlaggning av ortopedgeriatriska patienter ar i nulaget
begransad.



For att sakerstalla en bredare patientmix skulle dteréppnande av ortopedgeriatriska
vardplatser vara gynnsamt.

Se éver mojligheterna fér ST-ldkarna att fa placering pa SABO med god handledning
under adekvat tidsperiod.

Dokumentera handledarsamtalen.

Anvand strukturerad aterkoppling vid bedémning av handledning och kommunikativ
formaga.

Overviag om studierektorn kan adjungeras till ledningsgruppen nér ST-
utbildningsfragor star pa agendan.

Se dver mojligheten till ett 6kat samarbete mellan kliniker och inom regionen kring
den vetenskapliga utbildningen.

Precisera garna i forvag innehallet for sidotjanstgéringar pa de aktuella klinikerna for
att optimera tjanstgoringen for ST-lakarna.

Se over mojligheten for ST-lakare att fa en specifik aldrepsykiatriplacering.

Se Over strukturen pd mottagningen sa ST-lakaren far mojlighet att sjalvstandigt
handlagga en storre mangd patienter, under god handledning.

Planera for ST-lakare att fa mojlighet att aktivt delta i remissbedémning.

Se Over ST-lakarnas internutbildning sa den blir mer frekvent. Se éver méjligheten att
ateruppta samarbete med andra kliniker inom regionen fér en bredare
internutbildning.

Se over mojligheten att en senior kollega mer frekvent kan delta i handledning pa
avdelningen.

Ge ST-lakaren fler tillfallen att leda méten under handledning och fa strukturerad
aterkoppling.

Viktigt att bevaka att ST-lakarna har egna arbetsplatser aven i framtiden.



Geriatriska kliniken, Vrinnevisjukhuset, Norrkoping har en geriatrisk vardavdelning, GAVA,
med 18 vpl dar for narvarande endast 12 vpl &r 6ppna. Varden innefattar akut
omhandertagande, utredning, behandling och rehabilitering. Intaget sker i huvudsak fran
akutmottagningen och AVA. For nérvarande pga neddragning har man inga ortopediska
vardplatser 6ppna men det forekommer att man vardar patienter med ortopediska
diagnoser som ej ska opereras som t.ex. backenfraktur eller kotkompression. Kliniken
bedriver &ven teambaserad 6ppenvard i form av minnesmottagning och
Parkinsonmottagning for aldre. Dartill driver man mobila team i form av ALMA,
specialistteam aldre for komplexa patienter samt BPSD-team. For narvarande ingdr inte
SABO i uppdraget. Verksamheten planerar att éverta medicinska ansvaret fér kommunala
korttidsboenden. Specialister tjanstgor dven som geriatriska konsulter pa halsocentral. Pa
kliniken tar man emot och handleder studenter fran lakarprogrammet samt AT-lakare.

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.

D 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 7 specialister i geriatrik varav tva ar dubbelspecialister. Tre av specialisterna ar
overlakare. Det finns 6 ST-lakare i geriatrik vid kliniken. Darutover finns nagra vikarierande
underldkare och randande ST-ldkare fran andra specialiteter. Ingen disputerad lakare
tjianstgor pa kliniken. Alla handledare har handledarutbildning. Kliniken har en studierektor
med 10% avsatt tid for uppdraget.

Foreskrift

D Samtliga huvudansvariga ST-handledare har specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Tillgang till specialistkompetent studierektor med handledarutbildning finns.

Tillrackligt manga lakare med relevant specialitet och kompetens finns for att alla ST
ska fa adekvat handledning.

NERNANAN

Tillrackligt manga lakare och andra medarbetare med relevant kompetens finns for
att instruktioner ska kunna ges.

Allménna rad

D Studierektorn har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

D Generella skriftliga instruktioner for ST-handledning finns.
D Regelbundna handledartraffar for ST-handledarna finns.

D Skriftlig uppdragsbeskrivning for SR finns.

Gradering

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
allmanna rad. Atgarder krévs.



Verksamheten bedrivs i adekvata och &ndamalsenliga lokaler. Fackbibliotek ar framfér allt i
digital form och det finns ett mindre bibliotek pa mottagningen. ST-lakarna har for
narvarande egen arbetsplats med egen dator.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdovs for att genomfora
specialiseringstjanstgoring av hdg 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 beslutsstdd, sokbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Tjanstgoringen planeras sa att malbeskrivningen kan uppfyllas. Individuella
utbildningsplaner finns och revideras |I6pande. Handledningen ar schemalagd. ST-lakaren
har jourtjanstgoring pa den internmedicinska akutmottagningen i samband med
sidoutbildning samt har under geriatrikplaceringen husjourer kl.16-08, for medicinfamiljen
dar infektion, medicin och geriatrik ingar. Dessutom ingar under geriatrikplaceringen
rondjour helgdagar kl.08-16 pa GAVA .



Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs 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-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

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

Allménna rad

D SR bor 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 bedémning av ST-lakaren.

Kvalitetsindikator

|v/|  Alla ST-lakare far introduktion till tianstgéringen.

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-1akare har lika rattigheter, skyldigheter och mojligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kdn, kdnsdverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell [aggning eller
alder.



Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmanna 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.

Utbildningsklimatet i det dagliga arbetet ar gott. Handledningssamtalen dokumenteras inte
av alla ST-lakare. Handledningen utgar fran det individuella utbildningsprogrammet.
Specialistkollegium genomfors 2 ggr/ar och aterkoppling sker. Beddmning med pa férhand
kanda metoder sker till viss del. Studierektor genomfér handledartréffar ndgon gang per
ar. Verksamhetschefen har regelbundna utvecklingssamtal med ST-lakarna. ST-lakarens
sidoutbildning foljs upp.

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

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

&I K KIRIRE]

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-ldkare som riskerar hamna i svarighet for att
uppna enskilda delmal, sin professionella utveckling generellt eller av personliga
skal, ska kunna hjalpas.

Gradering

O

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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



Utbildningsmoment och kurser planeras in enligt malbeskrivningen. Internutbildning for
samtliga lakare sker i begransad omfattning. Under hésten 2020 ar ST-specifika moten dar
ST-lakarna sjalva ansvarar for presentationen inplanerade var fjortonde dag. Tidigare har
regionala ST-traffar tillammans med geriatrik i Linkdping forekommit men for narvarande
har uppehall med dessa traffar gjorts. Journal clubs i begransad form ar inplanerade under
hosten. Mojlighet att delta i nationella och internationella mdten samt ST-internat finns.
Mojlighet finns att avsatta tid for sjalvstudier var fjortonde dag.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra
specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I 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.



Forutsattningar att genomfora ett skriftligt individuellt arbete enligt vetenskapliga principer
om 10 veckor samt kvalitetsarbete om 2 veckor finns. Kritisk granskning av vetenskaplig
litteratur har planerats. For narvarande bedriver ingen lakare vid kliniken vetenskaplig
forskning. Fortldpande bedémning och aterkoppling av ST-lakarens kompetens i medicinsk
vetenskap och kvalitetsutveckling sker inte. Inget sjalvstandigt forskningsprojekt fran
enheten har publicerats i vetenskaplig tidskrift eller presenterats pa vetenskapligt mote
under de senaste tva aren.

Under granskningen pavisades brister vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allménna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Foreskrift

D Utbildning erbjuds for att uppna ett medicinskt vetenskapligt syn- och
forhallningssatt.

Goda forutsattningar finns for genomférande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedéms fortldpande och
aterkoppling sker.

ST-lakarna ges mojlighet att utveckla kunskap om och kompetens i kvalitets- och
patientsakerhetsarbete.

Goda forutsattningar finns for att genomfdra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

IR Y I EN N N KN

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

Kvalitetsindikator

L]

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.

AN

Minst ett, pa enheten utfort, sjalvstandigt forskningsprojekt har publicerats i
vetenskaplig tidskrift eller presenterats vid vetenskapligt mote de senaste tva aren.



Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

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

ST-lakare genomgar kurser som innefattar samtliga delar av malbeskrivningens delmal A
och B. ST-lakare ges mojlighet att handleda l&karstudenter och AT-lakare. Aterkoppling pa
ST-lakarens handledningsformaga sker i begransad utstrackning. Under slutenvardsarbetet
finns majlighet for ST-ldkaren att leda ronder och teamarbete. Aterkoppling pa detta ges
huvudsakligen muntligt. Att praktisera ledarskap forutom ronder/teamarbete férekommer
sparsamt. Tillfalle ges for ST-lakaren att foreldsa. Systematisk aterkoppling pa ST-lakarens
kommunikativa formaga sker ej.

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.

LI &L

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.



Allméanna rad

D ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds méjlighet att sjalv handleda under handledning.

D ST-lakaren bereds méjlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i
grupp.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och 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
allmanna rad. Atgarder kravs.



&

Region
Ostergdtland

Atgirdsplan efter extern kvalitetsgranskning
av specialiseringstjanstgoring pa Geriatriska kliniken,
Vrinnevisjukhuset, Norrkoping

I SPUR-rapporten frin Extern Kvalitetsgranskning av specialiseringstjinstgoring pa

Geriatriska kliniken har brister pavisats vad giller foljsamhet till Socialstyrelsens foreskrifter.

Atgirder kriivs och nedan féljer atgirdsplan fér att uppna foljsamhet till foreskrifterna.

G - Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete; foreskrift

e ST-likarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedéms fortlopande och
dterkoppling sker.

o ST-likarens kompetens i kvalitetsutveckling bedoms fortlopande och
dterkoppling sker.

Atgiirdsplan:

1.

Kliniken har nu inlett samarbete med forskningschefen for Nirsjukvirden i 6ster,
som under 2021 kommer att leda 10 likarméten med syfte att kritiskt granska
vetenskapliga artiklar inom dmnesomradet geriatrik. Se punkt 3. Detta koncept
kommer dérefter fornyas terminsvis.

For att oka ST-likarens motivation att soka egna artiklar kommer bibliotekarie for
sjukhusets bibliotek att bjudas in till ett forsta lakarmaote for att presentera olika
sokmaéjligheter for artikelgranskning och repetera databaser som finns tillgéngliga
inom regionen,

Varje ST-ldkare ska vilja ut ett antal artiklar for granskning samt presentera

for ovriga likargruppen. Dir bedoms da, av vetenskapligt meriterad,

fortlopande fardigheter inom medicinsk vetenskap och dterkoppling

ges. Antal tillfdllen varje enskild ST-ldkare férvéintas vara ansvarig kommer

att terminsvis vara pd forhand ként.

Vid varje tillfdlle ges &ven majlighet till férdjupad diskussion kring artiklar

och artikelgranskning i grupp.

Som regel ska ST-likarens vetenskapliga arbete genomféras under handledning av
vetenskapligt meriterad kollega vid FoU-enheten tills dess att kliniken har en
disputerad kollega med mdjlighet till regelbunden handledning i vetenskapliga
principer och dterkoppling. Handledare och studierektor kommer att ansvara for att
kontakt tas och tidsplan for arbetet schemaliiggs. Handledaren ska vid behov
erbjudas mojlighet till stéd av FoU- enheten infor bedémning av ST-1akarens
fardigheter inom medicinsk vetenskap och kvalitetsutveckling.

I klinikens verksamhetsplan for 2021 finns mél for den vetenskapliga utvecklingen
och inom 3 ar ar mélet att kliniken ska ha en doktorand i likargruppen.
Obligatoriskt att redovisa forbattrings/kvalitetsarbete, inte bara i lakargrupp utan
aven for kliniken

Krav for ST-likare pa deltagande i kvalitetsomradesgrupper inom kliniken, finns ett
flertal, ST-likaren forvintas vara med i minst en grupp tillsammans med andra
personalgrupper och arligen redovisa arbetet som sker klinikgemensamt.
Utvirdering och aterkoppling av arbetet {6]js upp av enhetschef och
verksamhetschef.




Region
Ostergdtland

H - Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens; foreskrift

o ST-likaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens
ST-likarens kompetens i ledarskap bedéms fortlopande och med
aterkoppling

o ST-likaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ
kompetens

¢ ST-likarens kommunikativa kompetens bedoms och dterkoppling sker

Atgiirdsplan:

1.

Bedomningsinstrument for ledarskapskompetens "kliniskt ledarskap” finns
men behéver kommuniceras ut tydligare till ST-14karna och

handledare. Genomgéng av instrumentet genomfors av studierektor vid

nésta handledartriff. Instrumentets syfte kommuniceras dérefter ut till ST-
likarna vid nista handledning. Bedomning av kliniskt ledarskap, som en del
av den samlade bedomningen, &r fortydligat i verksamhetens lokala riktlinjer
for ST-utbildningen.

Verksamheten stiller krav pa minst 4 tillfallen/ar dir handledaren gér
beddmning och aterkopplar. Momentet &terkoppling och handledning
tydliggors i checklista for handledning och kommer pé ett mer naturligt satt
att bli en del av handledarsamtalet och handledning/aterkoppling kommer att
ges regelbundet i genomsnitt en gdng per kvartal.

Rutinen/sit-ins 6ljs upp utifran checklista som finns i varje enskild ST-ldkares
digitala mapp. ST-ldkaren och handledaren ansvarar gemensamt for att det
dokumenteras. Dokumentet kontrolleras och utvirderas av verksamhetschef
en gang &rligen i samband med utvecklingssamtal och kommer inkluderas i
den samlade utvarderingen av ST-likaren. Beddmningarna kommer dven att
ligga till grund for bedomningen som sker vid specialistkollegium.

Nyanstilld senior 6verldkare med arbetsuppgifter enbart pa virdavdelningen
kommer att handleda ST-ldkare i ledarskap i det dagliga kliniska arbetet och
kommunicera vidare till handledare.

Omradetsspecifik sjukhusgemensam utbildning fér AT-ldkarna sker
regelbundet. Varje klinik ansvarar for utbildning inom valfria klinikspecifika
omriden. Fran och med varterminen 2021 kommer ST-ldkarna vid geriatriska
kliniken att ansvara for att undervisa AT-ldkarna och under handledning vilja
och gora presentationer. Detta kommer att ske mellan 2-4 génger per termin
och det gors p4 forhand upp ett rullande schema nér ST-ldkaren forvintas
utbilda. Vid undervisningstillfllena kommer specialistlikare/handledare att
delta som expert och f& en mojlighet att utvirdera ST-ldkarens pedagogiska
och kommunikativa forméga. Det finns i dagsldget inget vedertaget instrument
inom Region Ostergétland f6r objektiv bedomning av just dessa omréden
(detta dr Iyft pa RO:s lansévergripande studierektorsméte i januari 2021 och
man arbetar nu med att titta pa det) 3 tillsvidare kommer vi att anvinda ett
intrument som heter "Mall f6r aterkoppling efter muntlig presentation” frdn
regionala studierektorsnitverket i Region Skéne.

Under Q1 2021 infors lakarspecifika APT. Vid dessa moten kommer en
ordférande utses pa forhand dir ST-ldkarna ingér. I uppgiften ingar att ta
fram dagordning, strukturera och leda métet och dven méjlighet att fa
aterkoppling pa ledarskap och kommunikativ formaga.
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Atgirdsplanen ir framtagen efter klinikgemensamma diskussioner och granskad och
undertecknad av verksamhetschef, ST-studierektor och representant fér ST-ldkarna
enligt nedan.
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