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Det finns goda forutsattningar for en allsidig ST-utbildning.

Det finns hég medicinsk och vetenskaplig kompetens vid enheten.
Verksamheten innehaller och har nara anslutning till en rad spetskompetenser.
Kliniken har god tillgang till handledare och instruktorer.

Huvudhandledarna ar specialister och har gatt handledarutbildning.

Kliniken har en engagerad och uppskattad studierektor.

Det finns en tydlig struktur fér progressionsbedémningar med arliga ST-kollegium for
varje ST-lakare.

Det finns en vél etablerad forskarutbildning pa enheten.
ST-lakarna har mojlighet att undervisa pa lakarutbildningen.
Mojligheten att delta i kurser och vetenskapliga konferenser har varit goda.

Det finns dagliga eller veckovisa méten dar laborativa eller kliniska fall diskuteras.

Upplevd hog arbetsbelastning anses hamma deltagande i kliniska méten och
undervisningstillfallen.

ST-lakarnas arbetsrum upplevs tranga och det ar svart att arbeta ostort.
Datorer upplevs féraldrade, men fornyelse pagar.

Struktur for sjalvstudier saknas.

Ojamn introduktion till olika labplaceringar.

Struktur for kvalitetsarbete saknas.



Man bor se éver ST-ldkarnas arbetsbelastning.

ST-lakarna skall beredas mojlighet att delta kliniska méten och undervisningstillfallen
inom ramen for arbetsschemat.

Det behovs fler ostorda arbetsrum for ST-lakarna.

Tid for sjalvstudier behdver planeras in schemat.

Introduktion till olika interna kliniska placeringar behdver ske enhetligt.

Redovisning av och aterkoppling pa genomférda kvalitetsarbeten behdver fortydligas.

Det finns ett 6nskemal om 6kad mangd specifik aterkoppling i det dagliga arbetet.



Klinisk Genetik Karolinska har sin verksamhet pa Karolinska Solna. Verksamheten har
Stockholmsregionen och Gotland som sitt upptagningsomrade. Kliniken har ca 4000 besok
per ar (2019) varav ca 177 PGD, 1339 allmangenetik, 1966 cancergenetik och 449 syndrom.
De vanligaste diagnoserna ar arftlig cancer, syndrom, bindvavssjukdomar, kardiogenetik,
arftliga neurologiska/neuromuskulara sjukdomar, arftliga 6gonsjukdomar, arftliga
njursjukdomar, neurofibromatos, kromsomavvikelser och arftliga hudsjukdomar. Kliniken
bestar utdver en klinisk mottagning dven av ett laboratorium dér man under 2019 utférde
knappt 7000 monogena analyser varav ca 1000 WGS och 56 WES. Utdver det ca 100
hud/véavnadsanalyser, 537 PGT forsdk samt knappt 500 NIPT och drygt 1200 fosterprov.
Man har sammottagningar tillsammans med Reproduktionsmedicin (PGT) samt
Kardiogenetik. Utdver detta har man multidisciplindra ronder exempelvis skelettdysplasi.
Mottagningsbesdken sker pa Karolinska Solna men man har dven mottagning pa Sascha
sjukhuset.

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.



Samtliga handledare &r specialister i klinisk genetik och har genomgatt
handledarutbildning. Studierektorn har handledarutbildning och ar specialistkompetent i
specialiteten. Antalet specialister racker till fér handledarskapet. Vissa av lakarna ar
dubbelspecialister. Det finns en generell samt en lokal uppdragsbeskrivning for
studierektorn. Handledarna deltar tillsammans med studierektorn i utformandet av den
individuella utbildningsplanen. Alla ST-lakare far en individuell utbildningsplan.
Handledartraffar sker atminstone 2 ganger per ar. Det finns aven regelbundna
utbildningstraffar for handledarna pa sjukhuset. Kliniken har manga disputerade ldkare
vilket ger god tillgang till vetenskapliga handledare.

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 ldkare med relevant specialitet och kompetens finns for att alla ST
ska fa adekvat handledning.

NERNANAN

Tillrackligt manga ldkare 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 fér 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.

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

Kliniken har lokaler dar 2-3 ST-lakare delar rum. Det finns inte alltid mojlighet till ostort
arbete. ST-lakarna har inte tillgang till en permanent skrivplats. ST-lakarnas datorer ar
alderdomliga och det interna labsystemet upplevs svararbetat. Verksamhetens lokaler ar
utspridda pa sjukhusomradet. ST-lakarna sitter pa ett separat vaningsplan. Tillgangen till
IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar vetenskaplig databas, stod fran bibliotek eller FoU-

enhet ar god.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behovs 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

I:I ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

I:I Tillgang till IT-baserade kliniska beslutsstéd, sokbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.



Gradering

O 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 krévs.



Alla ST-lakare har individuella utbildningsprogram och utbildningen féljer
malbeskrivningen. Det sker en kontinuerlig uppféljning och revidering av
utbildningsprogrammen. Studierektorn roll ar framskjuten och utgér en organisatorisk
stodfunktion till verksamhetschef, handledare och ST-lakare. Lakarchefen har arliga
medarbetarsamtal med ST-ldkarna. Det finns introduktionsprogram pa kliniken och dven
introduktionsprogram till de olika kliniska placeringarna. Hela tjanstgéringen kan
genomforas pa sjukhuset.

Foreskrift

Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

[v]

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

]

]
]

SR boér 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 beddmning av ST-lakaren.



Kvalitetsindikator

]
]

]

Alla ST-lakare far introduktion till tjdnstgoringen.

Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg lakare 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, kdnsdverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell [aggning eller
alder.

Gradering

O,

O OO0

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
allméanna rad. Atgarder krévs.

ST-lakarna har en huvudhandledare samt tillgang till handledare vid de olika placeringarna.

Handledarsamtalen ar inte inplanerade i tjanstgdringsschemat utan planeras in [6pande

under aret. Det finns en handledarutbildning vid sjukhuset som ska omfatta handledning,

pedagogik, metoder for bedomning, kommunikation och etik. Fortldpande bedémning av

ST-lakarens kompetensutveckling utifran malbeskrivningen och utbildningsprogrammet

gors under hela ST, men det finns 6nskemal om tydligare aterkoppling pa prestationen i

det dagliga arbetet. Kontinuerlig beddmning utfoérs av verksamhetschef, lakarchef,

instruktorer och huvudhandledare.



Foreskrift

&I K RIRIRE]

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

KIRE K K KL

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

]
L]

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

O OO0

allméanna rad. Atgarder kravs.

SR samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildning. Teoretiska utbildningsmoment
och kurser ges in i enlighet med malbeskrivningen. Den lokala tillgangen pa forelasningar,
kurser och symposier inom dmnesomradet ar god. Tid for regelbundna sjalvstudier eller
deltagande i lokala féreldsningar planeras inte in i ST-lakarnas arbetsschema.

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

D SR samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildning.

Allmanna 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
@

O

A. 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.

Det finns en aktiv forskningsverksamhet dar flertalet av ST-lakarna ar engagerade. Den
kliniska laboratorieverksamheten ar under snabb utveckling. Férutsattningarna for
genomforande av skriftligt individuellt arbete enligt vetenskapliga principer samt
kvalitetsarbete ar darfér goda. Det finns en plan for strukturerad bedémning och

aterkoppling av utforda kvalitetsarbeten.

Foreskrift

[v]

IR CY R N IR EN I KN

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

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

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

ST-ldkarna 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
sker.



Kvalitetsindikator

D ST-lakares genomférda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid
vetenskapliga moten.

D Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

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

D 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.

Det finns sjukhusévergripande kurs i ledarskap, etik och kommunikation. ST-ldkarnas
kommunikativa kompetens bedéms i samband med sit-ins och i anslutning till
specialistkollegium. ST-lakarna erbjuds att delta i undervisning och handledning av
(blivande) ldkare under utbildning.

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 fortlépande 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.

KRN ERANAN

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 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.



