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Kliniken har en bred och allsidig verksamhet men dar finns ocksa hogspecialiserad
kompetens

Arbetsklimatet ar gott dar kollegerna uppges vara engagerade, arbetsvilliga och
stottande

Det finns en uttalad vilja att handleda och instruera inklusive att lata ST-lakarna
operera med assistans

ST-lakarna har schemalagd inlasningstid och goda magjligheter att delta i kurser och
konferenser

Arbetsbelastningen ar adekvat med rimlig jourbérda under terminerna

Lag volym pa mer avancerad elektiv kirurgi och begransat utrymme for akuta
operationer

Organisationsstrukturen ar forhallandevis ny vilket leder till viss oro kring framtiden

Bitvis avsaknad av PAL-skap och kontinuitet gallande bedémning, operation, och
uppféljning gallande ST-lakarnas patienter

Internutbildning varnas ibland daligt i praktiken

For narvarande 1ag forskningsaktivitet pa sektionen och enbart en heltidsanstalld
disputerad specialist i handkirurgi

Battre varna och tydligare prioritera avsatt tid for internutbildning

Om mojligt utvidga verksamheten i Enkdping med sarskilt utbildningsfokus
Starka remisstyrning och PAL-skap utifran utbildningsperspektiv

Okad delaktighet bland ST-ldkare géllande internutbildning

Forbattrad struktur avseende egen handledning av studenter och randutbildande
lakare med efterfoljande aterkoppling

Starka forskningsklimatet pa sektionen



Handkirurgiska sektionen pa Akademiska sjukhuset i Uppsala ar en del av
verksamhetsomradet Ortopedi och Handkirurgi sedan mars 2017 men med bibehallen
separat jourlinje och schemaldggning. Upptagningsomradet ar ca 2 miljoner invanare.
Verksamheten delar lokaler géallande mottagning, avdelning (3 platser ar fér handkirurgiska
patienter) och centraloperation. Inflodet av patienter ar stort bade avseende akut och
elektiv kirurgi och tacker basal handkirurgi sdval som tex kongenitala missbildningar,
cerebral pares och tetraplegi.

Barn opereras pa centraloperations barnenhet och vardas pa Barnsjukhuset Akademiska.
Sjukhuset har ett rikssjukvardsuppdrag gallande svara brannskador. Stora brannskador tas
om hand pa Plastikkirurgiska klinikens BRIVA och handkirurg konsulteras vid behov.
Eventuell gemensam operation brukar ske i plastikkirurgens lokaler. Det utférs drygt 1200
operationer arligen varav ca 200 i slutenvard. Utdver det s opereras ca 200-250 patienter
pa dagkirurgen i Enkoping. Handkirurgen genomfér ca 8500 mottagningsbesok arligen.
Operationsresurser finns pa centraloperation men tillgdngligheten varierar och paverkas
av andra verksamheters behov. Specialister opererar oftast med assistans av ST-lakare pa
centraloperation. Extern operationsresurs finns tillganglig i Enkoping tva dagar per vecka.
Denna operationssal utnyttjas delvis som en mojlighet for ST-Iakare att operera lampliga
fall med assistans av specialist. Handsektionen forfogar dver en egen poliklinisk
operationssal dar allt fler fall och fler typer av fall opereras i lokalbedévning. Pa denna sal
opererar foretradesvis icke-specialister (2,5 sal per vecka).

Tillgang till liten c-bage finns i samtliga operationslokaler och pa mottagningen. Pa
mottagningen finns ocksa en ultraljudsapparat som ocksa kan tas med till andra delar av
sjukhuset vid behov. Det finns ett nara samarbete med rehabenheten och deras
arbetsstationer ligger pa mottagningen. Det finns évergripande skriftliga riktlinjer,
overensstammande med SOSFS 2015:8, fran sjukhuset hur ST-utbildningen skall
genomforas och utvarderas.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoéringen ska
genomforas finns.

D Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoéringen 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.

Senaste aren har kliniken haft stor lakaromsattning med flera specialister som slutat.
Kliniken har for narvarande 9 specialister (varav 2 ar tjanstlediga for narvarande), 7 ST-
lakare samt 1-2 lakare under randutbildning (ortopeder eller plastikkirurger) i tjanst. Inom
handsektionen finns en disputerad lakare och en deltidsanstalld docentkompetent lakare.
Inom hela kliniken finns professorer och ytterligare docenter.

ST-lakarna bemannar primarjoursverksamheten tillsammans med lakarna under
randutbildning. En specialistkompetent bakjour finns tillganglig som stéd dygnet runt. Det
finns studierektor, med specialistkompetens i handkirurgi, som oftast har tva timmar per
vecka avsatt for uppdraget.

Bade handledare och studierektor har en tydlig uppdragsbeskrivning och har genomfort
handledarutbildning. Aven 6vriga specialister har uppdaterad handledarutbildning. Det
finns tillrackligt manga lakare med relevant kompetens for att handleda ST-lakarna. ST-
lakarna upplever att de har gott stod i den kliniska vardagen. De seniora specialisterna ar
dock fa.

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.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.
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D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Granskningen genomférdes digitalt. Kontroll av lokaler och utrustning gjordes med
hjalp av filmklipp, bilder och/eller videosamtal.

Lokalerna ar andamalsenliga. Mottagningsrummen, rehab och poliklinisk
operationsavdelning ligger i nara anslutning till varandra och det gemensamma
lunchrummet. Rontgenavdelningen ligger en trappa upp och centraloperation samt
dagkirurgin ligger tva trappor upp fran mottagningen. | kallarplan finns omkladningsrum
dar alla har egna skap. Dar finns ocksa duschmoijlighet. En stor del av patientverksamheten
ligger saledes i nara anslutning till varandra och avstanden ar korta. Alla lakare har ocksa
en egen arbetsplats i en separat ingdng nara mottagningarna. Det finns adekvat utrustning
for diagnostik och behandling. Det finns tillgang till ett medicinskt bibliotek med
vetenskaplig och medicinsk litteratur saval elektroniskt som i bokform. Handkirurgen har
ett eget jourrum med toalett och dusch. ST-lakarna har alla fatt ett exemplar av Greens
Hand surgery och de ST-ldkare som féljer den digitala sjalvstudiekursen far ocksa Neligan
plastic surgery i digital form.

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 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 férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Det finns ett introduktionsprogram som alla utbildningslakare far ta del av under férsta
tjanstgoringsveckan. Alla ST-lakare har ett ST-kontrakt och individuella utbildningsplaner
som revideras regelbundet. Jourberedskap utgdr en adekvat del av utbildningen med ca en
nattjour per vecka och var 5:e till 6:e helg. Eftermiddag efter nattjour finns administrativ tid
som kan omvandlas till ledighet vid behov. Fredag efter helgjour ar utlagd som
kompensationsledighet. Det finns majlighet att fortldpande ta ut kompensationsledighet i
form av enstaka dagar eller hela veckor. Stor individuell variation tillats. Administrativ
tid/inlasningstid om 2 h finns varje fredag eftermiddag. Som standard randar sig ST-
l&dkaren 12 manader inom ortopedi, 3-6 manader inom plastikkirurgi, 6 veckor inom
anestesi (inkl 2-3 veckor pa smartenheten) och 3 veckor inom neurofysiologi. Utéver dessa
placeringar har ST-lakaren mojlighet att planera frivilliga auskultationer pa andra kliniker
exempelvis for att fa kdnnedom om plexusskador. Sidoutbildningen genomférs enligt
handkirurgisk malbeskrivning. ST-ldkarna efterlyser schemalagd tid med subspecialiserad
kollega tex inom kongenital handkirurgi. Alla ST-lakare har arliga utvecklingssamtal med
sektionschefen.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs 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

D Alla ST-1kare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

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



Allméanna rad

]

]
]

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

SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

]
]

]

Alla ST-lakare far introduktion till tjdnstgéringen.

Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning fér de leg ldkare utan
specialistkompetens som arbetar vid enheten med siktet installt pa ST finns.

Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och mojligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, kdnsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell [aggning eller
alder.

Gradering

@
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A. Socialstyrelsens foreskrifter 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
allméanna rad. Atgarder krévs.



Varje ST-ldkare har en egen handledare med specialistkompetens. Tva av ST-ldkarna har
studierektorn som handledare vilket verkar fungera bra. Nagon schemalagd
handledningstid férekommer ej vilket av vissa upplevs som negativt. Adekvat
dokumenterade handledarsamtal utfors dock. Schemalaggaren forsoker placera
handledaren tillsammans med sin adept i den man det gar tex vid helgjour och
operationsdagar i Enkdping. Det finns centralt utformade skriftliga instruktioner for hur
handledningen ska ga till. ST-lakarna upplever att utbildningsklimatet &r utvecklande och
tilldtande. Arbetsgemenskapen mellan ST-l&karna och ST-ldkare-specialister ar god.
Etablerade feed-back formular som CEX och DOPS anvands for utvardering av ST-ldkarnas
kompetens. Kliniken anvander sig av Specialistlakarkollegium for mer grundlig utvardering
av ST-lakaren vilket uppfattas som starkt positivt. Det finns en plan for att fanga upp ST-
ldkare som har svarighet att uppna specifika delmal.

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

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

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen

&I K ORI

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

]
]

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.



Samtliga ST-lakare far ga de SK och SK-liknande kurser som anordnas nationellt. De
anmodas ocksa ga mikro- och dissektionskurs samt ATLS. Samtliga ST-lakare foljer den
nationella digitala sjalvstudiekursen. ST-lakarna upplever att det finns forbattringspotential
gallande planerad teoretisk internutbildning. "Journal club" anordnas men inte stringent.
Falldiskutioner anordnas veckovis. Dessutom erbjuds akademisk halvtimme pa fredagar
men innehallet upplevs inte alltid relevant.

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-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 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.



ST-lakarna har ratt till sa mmanlagt 10 veckors avsatt tid till att utféra arbetet inom
medicinsk vetenskap och kvalitetsarbetet. De far under sin ST-tid mojlighet att delta i ett
nationellt och ett internationellt handkirurgiskt vetenskapligt méte samt uppmanas att
presentera sitt vetenskapliga arbete i ett sddant forum.

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 bedoms fortlépande 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.

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

Kvalitetsindikator

ST-lakares genomférda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid

N

vetenskapliga moten.
Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

Enheten har regelbundna méten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

RN

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

Gradering

Q 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 krévs.



| huvudsak foljer man forfattningens krav vad galler utbildning i ledarskap och
kommunikation. Sjukhuset erbjuder kurser inom omradet och i den kliniska vardagen sker
traning i dessa egenskaper men handledning och utvardering har brister.

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 beddms fortlopande 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.

RN ERANAN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och dterkoppling sker.

Allméanna rad

D ST-lakaren bereds méjlighet 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
allmanna rad. Atgarder kravs.



