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Gott arbets- och utbildningsklimat. Bra kollegialt stod.
Engagerade handledare.

ST-lakarna har schemalagt ansvar ca 1 ggn/v for remissgranskning och vardcentralens
akutmottagning dagtid.

ST-lakarna deltar i den praktiska undervisningen av lakarstudenter.

Gynstol och 6ronmikroskop saknas.
Lag bemanning av allméanlakarspecialister.

For fa gynekologiska patienter for att uppehalla kompetensen (Stockholmsproblem).

Infoérskaffa gynstol och éronmikroskop som behdvs for ST-Iakarnas utbildning.
Ta fram en enkel modell for ST-lakarna att dokumentera HL-samtalen.

Se over lakarnas internutbildning vid vardcentral s att dven t.ex artikelgranskning,
kursreferat och aktuella teman kan inga.

Vidareutveckla ledarskapskompetensen hos ST-lakarna. Tex halla i APT ,lakarméten,
utbildningar for personal och auskultera hos Vc-chef mm.

Vidareutveckla strukturerad vardering och aterkoppling av kompetenser med
etablerade kompetensvarderingsmetoder vad galler ledarskap, kommunikativ
kompetens, och handledning.

Lat de individuella utbildningsprogrammen vara levande dokument som kan
diskuteras saval med HL som med SR vid den arliga revisionen.

Lat ST-lakare se over det skriftliga introduktionsprogrammet for ST-lakarna och vid
behov revidera detta.

Overvag om intresse finns fér utbyte av ST-lakare mellan tvd vardcentraler under
begransad period for att mota annat patientunderlag och se andra rutiner.



Vérdcentralen ligger pa Ostermalm och har ca 10300 listade. Den drivs av Lideta Halsovard,
med avtal med Region Stockholm. MVC och BVC saknas men ansvar fér hemsjukvard finns.
Nara samarbete finns med Mamma Mia fér MVC och BVC samt med Stockholm Kiropraktor
och rehabklinik avseende rehabkoordinator.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomféra
specialiseringstjanstgoring av hég 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

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Antal tillsvidareanstallda allmanlakarspecialister omraknat till heltider ar 2,65, dessutom
finns en 80% anstalld specialist i akut- och invartesmedicin. Detta innebdr sammantaget ca
3000 listade per specialist. 4 ST lakare finns pa enheten, 6 ssk, 2 usk samt 3 psykologer.
Lakarstudenter finns periodvis pd enheten. Specialistidkarna ar saledes for fa, men man
klarar att ge handledning och instruktion pa adekvat satt.



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.

Allméanna 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 allmanna rad foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

Q B. 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.



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

Da inspektionen ar gjord digitalt, ar det svart att uttala sig om lokalerna, men inga

klagomal framkommer kring dessa. ST-lakarna har tillgang till IT-baserat kliniskt beslutsstod
samt vetenskaplig databas. Oronmikroskop saknas. Atgardsplan med tidsaspekt for
inforskaffande av 6ronmikroskop kravs.

Under granskningen pdvisades brister vad géller 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 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 Tillgang till IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar 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 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.



Det finns regionala riktlinjer kring hur ST ska genomftras. Samtliga ST-lakare har
individuella utbildningsprogram. Arlig rapport gors till "ST-forum" av handledarna och ST-
ldkarna. ST-lakarna deltar i vardcentralens jourmottagning dagtid och har jourpatienter vid
randningar pd Narakuten och akutmedicin. Enligt malbeskrivningen ar detta for lite
sjalvstandigt jourarbete, men i Stockholm ar detta vad som kan erbjudas.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra
specialiseringstjanstgoring av hég 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 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 beddmning av ST-ldkaren.



Kvalitetsindikator
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Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

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
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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.

Handledning inplaneras 1 tim per vecka. Bra handledningsmanual finns. Sit-in genomfors.

Den kontinuerliga bedomningen av uppnadda kompetenser sker framforallt i dialogform.

Etablerade kompetensvarderingsmetoder anvands i liten utstrackning. Man behover

utveckla strukturen for fortlopande bedémningar och aterkoppling av kompetenser med

pa forhand 6verenskomna metoder. Instruktioner sker I6pande under den kliniska arbetet.

Handledarsamtalen dokumenteras ej av alla.



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.

Allméanna 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.

Internutbildning for alla lakare pa vardcentralen sker cal ggn per manad med medicinskt
innehadll dar framfor allt patientfall diskuteras. ST-lakarna deltar i ST-forum en halv dag per
vecka med undervisning i form av basgrupp, storgrupp och sjalvstudietid. Obligatoriska
kurser och sidoplaceringar ar planerade i utbildningsprogrammet. Ett generellt problem i
Stockholm &r att det ar nast intill omaéjligt att fa sidoplacering i ONH eller Hud.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdovs 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.

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
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A. 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.

Det finns program centralt for att genomfora individuellt vetenskapligt arbete.

Kvalitetsarbete planeras in for alla ST-lakare. Det finns fornarvarande inget valfungerande

doktorandprogram i allmanmedicin.

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

Goda forutsattningar finns for genomfoérande 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 bedoms fortldpande och aterkoppling
sker.

Kvalitetsindikator
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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

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter 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.

Traditionella ledarskapsmoment ingdr men bor fortydligas och planeras for varje ST-lakare.
Tillfalle tas ej att lata ST-lakarna undervisa under handledning och fa konstruktiv
aterkoppling. ST-lakarna far handleda studenter, men handledning under handledning
gors ej. Strukturerad aterkoppling av dessa kompetenser bor utvecklas i samrad med ST-
lakare och handledare. Atgarder rekommenderas.

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.

ENREERANAN

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 mojlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i
grupp.



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.



Handlingsplan efter SPUR- inspektion To Care City HLM 2021

Identifierat forbattringsomrade

Forbattrande atgarder

Lokaler och utrustning
- Verksamheten saknar dronmikroskop

och gynstol

- Gynstolhar képtsin

- Inkopav 6ronmikroskop planeras och
tillganglighet inventerasinom
koncernen. Férvantatinkép under
hosten 2021

Bemanningav allméanspecialister
- Lagbemanningav allménspecialister

- Utokadtjanstgoringsgrad hos befintliga
allmanspecialister

- Malsattning att inom 1 ar utdka
bemanningen med ytterligare en
specialist

Tjanstgoringens uppldggning
- Avsaknad av tillgang till individuella
utbildningsplaner
- Dokumentation av handledning
- _ Utvecklade skriftliga
- introduktionsprogrammen
. - Utbyte av ST mellan olika mottagningar

- Individuella utbildningsplanerska bli
levande dokument attlopande
utvardera

- Enmodell fératt dokumenteraST-
lédkarnas handledning ska tas fram av
handledare och ST-ldkare tillsammans

- ST-lakare upprattar skriftliga
introduktionsprogram tillsammans med
handledare. Individuella program tas
fram underde férstaveckornasom ST
och féljs sedan underhandledningen.
Samtliga ST-ldkare kommerattingd iett
utbyte mellan VC med olika CNI f6ratt
gesmojlighet att mota andra
patientunderlag

Ledarskaps- och kommunikativkompetens
- Avsaknad av strukturerad undervisning
och handledning underhandledning

- ST-lgkare ska ges mojlighet att halla i
APT-méte och/ ellerseparata
professionsmoten

- ST-lakare ska ges mojlighet att
undervisaunderhandledning med
strukturerad aterkoppling av
undervisnings - och
handledningskompetenser
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