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God kollegial stamning.
Ett fint utbildningsklimat med stéd fran de erfarna kollegorna.

Schemateknisk forutsattning till klinisk handledning med saval dagbakjour utan egen
mottagning som erfaren libero-doktor.

Tid for administration, sjalvstudier och handledning schemalaggs.
Bra regional skriftlig struktur for ST-utbildning.

Bra anvandning av fokuserad kirurgisk traning i saval Sollefted (septumplastik) som
Ornskéldsvik (mellanérekirurgi).

Det regionala dokumentet for ST-utbildning ar okant och inte implementerat.

Trots schemalagd tid for sjalvstudier finns ingen litteraturlista eller diskussion kring
relevant litteratur.

Det finns ingen strukturerad plan fran kliniken kring hur ST-lakarna ska utvecklas inom
basal ONH.

Det finns ingen specialistlakare som har huvudansvar for avdelningspatienterna utan
rond och uppféljande arbete skots av ST-lakaren pa egen hand.

Externa sidoplaceringar foljs inte upp

Mojligheten till 4-hant kirurgi utnyttjas inte optimalt.



Utnyttja de operationstillfallen som finns for 4-hant kirurgi.

Definiera hur stor jourborda som férvantas av ST-ldkarna sa att
bemanningssituationen inte blir det som avgor.

Oka anvandningen av de formella utvarderingsinstrumenten (regionens
rekommendation 6/ar)

Anvand rond och studentundervisning som tillfallen for handledning med feedback.
Lista for rekommenderad litteratur bér arbetas fram

Individuella utbildningsprogram behéver uppdateras med teoretiska mal och hur
dessa ska uppnas

Presentera de vetenskapliga ST-arbetena nationellt

Anvand klinikens "subspecialisering" sdsom planen ar for foniatri till att forbattra
strukturen avseende utveckling inom basal ONH. Exv parallella mottagningar och
fokuserad kirurgi aven i Sundsvall.

Implementera de skriftliga dokument och rutiner som finns fér ST-utbildning.



ONH-kliniken tillsammans med kirurgkliniken och urologkliniken utgér Kirurgiskt Centrum.
Sedan 2015 &r verksamheten ldnsévergripande dar ONH har verksamhet i ffa Sundsvall och
Ornskéldsvik, samt mindre i Sollefted. Verksamhetschef ar sjukskéterska som
grundprofession. Kirurgiskt centrum ar uppdelat i sex sektioner som var och en leds av en
sektions/specialitetsféretrddande Sverlakare for hela Regionen. SOL fér ONH &r medicinskt
ansvarig och specialist inom ONH. Enhetschef fér ONH och urologi &r urolog och &r chef fér
ldkarna. Upptagningsomradet innefattar Medelpad samt Harndsands-, Kramfors- och
Sollefteds kommuner. Upptagningsomradet ar cirka 190 000 invanare, slutenvard och
jourtid 245 000 fér hela Regionen, med Ornskéldsvik inkluderad. Arligen gérs ca 10000
lakarbesok vid mottagningen av vilka ca 5000 pa remiss, huvudsakligen fran 6ppenvarden.
Cirka 600 patienter opereras pa Centraloperation i slutenvard och dagkirurgi och 600
operationer utfors pa mottagningen som polikliniska operationer. Jourverksamhet,
beredskap A, for hela lanet. All slutenvard ar forlagd till Sundsvalls sjukhus med 4
vardplatser pa en dedikerad avdelning inom kirurgiskt centrum. Barnpatienter vardas pa
barnkliniken. Akuta kakkirurgiska patienter vardas ocksa av ONH. Kirurgi utférs férutom i
Sundsvall dven i Sollefted och Ornskéldsvik. Oronkirurgi foretradesvis i Ornskéldsvik.
Mjukdels- och sinuskirurgin gors i Sundsvall. Regionens sentinel node-kirurgi vid malignt
melanom gors pa enheten. All annan cancerutredning och -vard goérs i Umea. Vid
mottagningen i Sundsvall finns Hércentral och Logopedverksamhet, dessa hor dock
organisatoriskt till andra enheter. Allergiutredningar gérs pa ONH-kliniken.
Sémnutredningar och behandling sker ej p& ONH-kliniken och finns inte inplanerat i
utbildningsplanerna. Gastroskopi- och bronkoskopiutbildning tacks av sjukhusinterna
randningar liksom kakkirurgi, bilddiagnostik och endokrinkirurgi. De senaste aren har flera
forandringar gjorts som forbattrat arbetsmiljon for Idkarna bla inférande av libero-
funktion, uppdelning av jourhelgspassen och en storre narvaro av lakarchef i
verksamheten. For att uppna malbeskrivning avseende audiologi, foniatri och huvud-
halscancer maste tjanstgoring vid universitetsklinik goras.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer frdn vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas finns.

D Skriftliga riktlinjer frdn 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 folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgérder krévs.

Vid kliniken arbetar for narvarande 16 tillsvidareanstallda lakare, 11 specialister med
varierande tjanstgoringsgrad och 5 ST. Darutover vanligen en eller tva underlakarvikarier
fore legitimation. Formell sektionerna finns ej men en specialist har dubbelspecialitet i
foniatri och en annan stort intresse fér audiologi utan att vara specialist. Ovriga anstallda
utgors av sjukskoterskor, underskoterskor och sekreterare.

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.

NERANAN

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

O A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

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

O OO0

D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

ONH-mottagningen &r fér upptagningsomréadet liten och i &lderdomliga lokaler. Det finns 4
mottagningsrum, ett jourrum samt en polop-sal. En ytterligare polop-sal ar under
byggnation. P4 mottagningen finns en lakarexpedition med fyra datorer dar dagbakjour
och libero sitter under mottagningspassen och dar 6vriga kollegor skoter sin fortldpande
administration vilket gor att det nastan alltid finns tillgang till rad och stod. Jourfall utanfor
kontorstid samt "blaljus"-patienter omhandertas pa akutmottagningen. Verksamheten ar
val sammanhallen med narhet mellan mottagning, expeditioner, operation, IVA,
akutmottagning och vardavdelningar inkl barnavdelningen. Jourrummet ar av enkel
standard och ar belaget langt fran verksamheten i kallarlokaler som inte ar Iasta nattetid.
Alla ST-lakare har en egen arbetsplats pa en expedition som delas mellan flera lakare.
Utrustning for yrselutredning med VHIT finns, VNG fn trasigt men under nyinkép och det
finns videofrenzel pa mottagningen och pa akuten. Horselundersékning kan goras med
ASSR, BRA och OAE. Det finns en ultraljudsapparat. Finnalspunktioner utférs av ONH-
lakarna pa mottagningen eller skrivs remiss till radiologen for ultraljudsledd punktion. Det
finns tva staplar med sammanlagt 3 videoendoskop samt ett storre antal fiberlaryngoskop.
Rhinometri saknas pa sjukhuset. Pricktest och lukttest utférs pa mottagningen.
Esofagusmanometri utfors pa klin fys.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra

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, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Region Vasternorrland har ett gemensamt dokument for ST-utbildning som ar heltackande
och ger detaljerad information om randutbildningar och vagen att uppna malbeskrivning.
Dock ar kdannedomen om innehallet i detta dokument dalig hos alla berérda. Alla ST-lakare
tilldelas tidigt en handledare och ett individuellt utbildningsprogram skapas, f6ljs upp och
revideras under tjanstgoringen. Utbildningsprogrammet omfattar dock inte rad kring
litteratur, teoretiska studier diskuteras inte pa handledning och studietiden anvands inte
till systematisk inlasning. Ett nyligen framtaget skriftligt introduktionsprogram finns, men
har inte borjat anvandas annu. Det finns god tillgang till klinisk handledning och stéd i form
av saval som en frigjord dagbakjour samt en libero-doktor. Bagge funktioner kan
bemannas av saval erfaren ST-ldkare som specialist. Aven pa operation finns gott stéd och
utrymme att utvecklas inom den basala kirurgin. Daremot finns potential att forbattra
schemalaggningen for 4-hant kirurgi. Varje vecka sker en genomgang av
operationsprogrammet med operationsplanerare och lakargruppen. Operationsplaneraren
vet vilken ST-ldkare som kan gora vad och bokar operationsfall utifran dess kompetens och
6nskemal om kirurgisk utveckling. Nar man har mottagning ar vanligtvis en sjuk- eller
underskoterska med pa rummet. Man har en namngiven sjukskéterska som ar ansvarig for
ST-lakarens vantelista och bokar in dess mottagning och anpassar tidsatgang utifran ST-
lakarens kompetens. Eventuella problem aterkopplas till handledare eller ansvarig
overlakare. ST-lakarna har under hela utbildningen 30 minuter/patient. De har minst en
halvdag administration/vecka och i snitt 2 timmar studietid/vecka. Som underlakare har
man oftast avdelningsansvar under en vecka. Patienterna rondas gemensamt pa
lakarmote, darefter ar underlakaren ensam ansvarig och far séka dagbakjour eller libero
vid behov. Jour sker som beredskap A i hemmet, det finns tillgang till jourrum for
overnattning vid behov. Jourbérdan omfattar vanligtvis en vardag i veckan och ett helgpass
i manaden men kan nar det ar farre underlakare i tjanst ibland bli tatare och upplevs da
betungande. Dagen efter jour har man administration pa formiddagen och ar kompledig
efter lunch. ST-lakarna far fokuserad kirurgisk traning pa septumplastik genom att aka till
Sollefted och mellanérekirurgi i Ornskéldsvik.

Under granskningen pavisades brister vad galler folisamheten 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 genomfoéra

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.

Allmanna rad

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

D SR bor medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

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

D Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och méjligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, konsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.

Gradering

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

Q B. 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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



Det finns framtaget pa vilket satt ST-lakaren ska bli utvarderad och fa feedback (ex DOPS,
Mini-CEX, medsittning m.m.), dock sker inte det sa ofta som regionledningen har
ambitioner for. Det finns i regionen ett kontrakt for sidoutbildningar med krav pa
handledning och feedback avseende saval placering som ST-lakare. Detta ar okant och
anvands inte. ST-lakarna utvarderas pa ST-kollegium arligen. Handledartraffar sker minst
en gang/termin. | schemat avsatts 1,5 timme varannan torsdagseftermiddag for
handledning. | realiteten anvands den tiden ofta till annat och handledning blir av ett par
ganger per termin.

Foreskrift

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

Fortldpande beddmning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen och utbildningsprogrammet gors under hela ST.

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

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

Allmanna rad

ST-lakaren bor, utdver handledning, fa fortlépande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema.

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 forhand kanda och 6verenskomna
metoder.

Pavisade brister i ST-lakarens kompetens leder till en atgardsplan.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
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ST-lakarna.



Kvalitetsindikator

D ST-lakarnas sidoutbildning féljs upp.

D Varje enhet har en plan fér 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

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
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.

O 0®

D. Brister har pavisats vad galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Det finns regiongemensamt kursprogram for att uppna a- och b-mal som ST-ldkarna deltar
i. Regionen har ONH specifik ST-akademi en gang/termin. Det finns en generds instalining
till nationella ST-kurser. Det finns regelbunden tid for sjalvstudier i schemat, man har varje
vecka klinikgemensam internutbildning dar aven ST-lakarna presenterar amnen. Man
deltar i nationell webutbildning. Det finns ingen rekommenderad litteraturlista men god
tillgang till litteratur via e-bibliotek. Det finns dock ingen uttalad diskussion kring
litteraturinnehall pa handledningarna.

Under granskningen pavisades brister vad géller félisamheten 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 genomfoéra
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

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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Det finns en disputerad ONH-specialist som &r anstélld av Umed universitet vars kliniska
tjanstgdring (30%) ar forlagd till ONH-kliniken i Sundsvall. Hen &r tillganglig fér ST-lakarna
avseende vetenskapligt arbete, men aven externa handledare anvands. Det finns inget krav
pa eller tradition att ST-arbetena presenteras nationellt. Ingen lakare pa kliniken ar
disputerad eller bedriver forskning. Strukturerad journal club ett par ganger per termin
halls i av ST-lakarna med stéttning av den disputerade kollegan och 6vriga specialister.



Foreskrift

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

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

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

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

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

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

Kvalitetsindikator
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ST-lakares genomfdrda 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

O

O,
O

A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan forekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

D. Brister har pavisats vad géller folisamheten till Socialstyrelsens féreskrifter.
Atgarder kréavs.



Da ST-lakaren rondar avdelningen ensam missas en mojlighet till handledning och
feedback av ledarskapskompetens. ST-lakarna har kandidatundervisning och -mottagning
men vanligtvis utan handledning eller feedback efterat.

Under granskningen pdvisades 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

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 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.

KRR ANAN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

Allméanna rad

D ST-lakaren bereds mgjlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds mgjlighet 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 krévs.
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Atgiirdsplan SPUR 2021

SPUR-Inspektionen noterade brister i ST-Lékarnas uppfoljning av ledarskap, bade 1
handledning under handledning samt undervisning under handledning. Dessutom
kritiserades avsaknad av en litteraturlista och brister i utbildningsstruktur.

Dérfor har vi tagit fram nedanstaende atgirder som 1 skrivande stund héller pa att
implementeras:

Handledning under handledning:

ST tar hand om egen studentgrupp, och &r ansvariga for undervisning och
kandidatmottagning. Lektor stoder och utvérderar via sit-in. Dessutom kommer
utvirderingsformuldr anvéndas som fylls i av studenter.

ST frén ar 4 blir schemalagda som dagbakjour (DBJ). I denna funktion handleder de
mindre erfarna kollegor pa dagjouren och mottagningar (tex vikarierande underlédkare,
randande allménlédkare eller liknande). Bedomning av dessa handledningar sker med sit-
in. En specialistldkare kommer vara schemalagd for detta, se nedan.

Undervisning under handledning

ST bedoms nér de undervisar i epistaxis- och trakeostomiutbildning till kandidater (sit-
in), samt héller internutbildningen pa tisdagarna och/eller i samband med journal-club
pa fredagar. Utvérdering sker via utviarderingsformular.

Handledning under ronder

Avdelningsansvariga ST Likaren rondar under handledning av schemalagd specialist.
Utvérdering med utvarderingsformulédr "Rondarbete”

Sit-ins
Tidigare var sit-ins planerade pa torsdagar 15.00-16.00. Det var dock séllan att dessa

tillfallen kunde anvédndas for handledning dé ofta ST-ldkaren och/eller handledaren var
upptagen t. ex pa operation, som dagjour eller liknande. Darfér kommer sit-ins nu att
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planeras under pagaende mottagning 1 gang i manaden med en schemalagd
specialistlikare som beddmare. Mottagningen slutar dé en halvtimme tidigare for att
kunna ge feedback. Handledaren kan da bedoma upp till 2 ST ldkare under mottagning
plus en ST-ldkare som dr DBJ.

Strukturering utbildning:

Gar dubbelt med specialiserade Kollegor i vissa perioder:
Foniatri/oron/Sinus/Tumor

Audiologi: Per Gunnarsson /Emmanouil Teodorou Ar 1-2
Foniatri: Katrin Halling Renstrém/Anna Siemieniuk Ar 2-3
Allergi: Christian Arns/Maria Styrke Ar 2-3

Sinus: Jian Strém/Isak Notstam /Malin Lundberg Ar 3-4
Tumér: Jonathan Baumgarth, Christian Arns Ar 4-5

Strukturerad Operativ utbildning

Ar 1 Abrasio/ Rér, Tonsillotomi Tonsillektomi, polop hudtumér primér suturering

Ar 2 Tonsillektomi, Trakeotomi(assistent) Lymfkortelexstirpation (ass)

Ar 3 Lymfkértelexstirpation (operator), Septum ass, polop Hudtumér lamba/fullhud,
esofagoskopi rak+flexibel, MLS (ass)

Ar 4 Septum op, Sinus (ass), esofagoskopi rak+flexibel (operatdr), Mikrolaryngoskopi
(operator), submandibularis, Parotis (ass)

Ar 5 submandibularis, Parotis (ass), Sinus (op-maxillarsinus),Sentinel Node (Ass.)

ST-ldkarna och handledare kommunicerar med operationsplanerare nir det dr aktuellt
for nésta steg.

Internutbildning

Internutbildning som tidigare var schemalagda pa torsdagarna 15.00-16.00 flyttas till
fredagarna 8.00-9.00 for att forbéttra mojligheten for alla att kunna delta. Mottagningar
kommer da borja senare.

Webbforeldsning kollas fortsatt gemensamt pa konferensrum varannan torsdag kl 16-
16.30
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Litteratur

Istéllet for Homestudykurs eller inldsningsuppdrag och uppf6ljning en-och-en har vi
tagit fram konceptet av caseseminar enligt nedan.

Specialistldkare presenterar patientcase med forbestimd Tema (t ex sinuit, Yrsel,
Tumor) dar ST-ldkarna har ldst in sig innan och implementera den inldsta kunskapen.

Genomfors fredagar.

Litteraturlista med websidor och bocker bifogas. Detta anses som levande dokument
och kan dndras.

Sundsvall, 2022-01-21

Jonathan Baumgarth Christian Arns Anne Opel Malin Jonsson
Studierektor Sektionsoverldkare Enhetschef ST-representant



