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Liten enhet med korta beslutsvagar.

Vélutrustad vardcentral med héga ambitioner.
Valbemannat.

Bred allmanmedicinskt verksamhet med glebygdsprofil.
Samspelt lakargrupp.

"Alla hjalps at" - pragmatisk anda.

Sma volymer, endast 1600 listade.
"Det lilla" ger ocksa en skorhet, tex vid sjukdom och semester.

Fysiskt isolerad, mer under covid, tex helt digitala ldkarmoten med grannvardcentral.

Det vetenskapliga forhallningssattet behdver starkas, tex genom okat fokus pa
vetenskapliga artiklar pa lakarmotena eller i ST-gruppen centralt.

Tydligare ledarskaps- och handledningsuppdrag for ST-lakaren, med aterkoppling.
Regelbundna handledartraffar, garna med allmanmedicinskt fokus.

Egna lakarmoten pa vardcentralen.

Anvand randande ST-lakare mer for erfarenhetsutbyte/utveckling.

Utbildningsplanen maste kompletteras och kopplas tydligare mot malen, racker inte
med "kronologi".



Liten sjukstuga med 1600 listade enligt glesbygdsmodell, SABO, vardplatser, BVC, MVC. 2
fasta lakare, motsvarande 1,65 heltid. 1 ST-lakare. Darutéver har enheten ofta
tjanstogrande ST-lakare med glesbygdsrandning.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomfdras 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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.



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

NERNANAN

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 allmédnna rad féljs. 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 folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Vélutrustad vardcentral inkl akutrum med uppkoppling till sjukhuset. Sdbo och vardplatser i
samma hus. Stabil bemanning.



Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfoéra

specialiseringstjanstgoring av hog 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 féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Inte aktuellt med "leg-lak" som vikarier infor ST. Utbildningsplanen kopplar inte ST-lakarens
enskilda aktiviteter till specifika utbildningsmal, utan ar en kronologi. Studierektor tjanstgor
pa enheten, vilket gor att ST-lakarens utveckling kan diskuteras enkelt vid fikabordet, men
det finns inga arsmoten eller specifik tid avsatt for samrad mellan studierektor och
handledare.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmédnna 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.

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 bedémning av ST-lakaren.



Kvalitetsindikator
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Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

Tillgdng 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, konsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.

Gradering
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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.

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

Eftersom adekvat utbildningsprogram kopplat till malbeskrivningen saknas, kan vi ej

bedoéma att den fortlépande beddémningen utgar fran denna.

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
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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 och utbildningsprogrammet gérs under hela ST.

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

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

Allméanna rad

KIRE K R KRE

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
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator
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ST-lakarnas sidoutbildning féljs 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 A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Extra gynnsamt med tillgang pa kurser pga glesbygdsprofilen, far ga fore i "kurs-kén".
Intern utbildning pa vardcentralen endast sparsamt, planeras inte in i

utbildningsprogrammet.

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.

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. Allménna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

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

Enheten saknar moten dar det regelbundet diskutera vetenskapliga artiklar.

Under granskningen pavisades brister vad géller folisamheten till Socialstyrelsens

foreskrifter och allménna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med

handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Foreskrift

[v]

AN I N I N KN

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

Goda forutsattningar finns for genomfdrande 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 bedoms fortldpande och aterkoppling
sker.



Kvalitetsindikator

[ ]

NN

ST-lakares genomfdrda 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.

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

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

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

Vardcentralen har bara en ST-lakare, tidigt i ST, varfor alla moment inte hunnits med, men

det finns en plan framover. ST-lakaren har instruerat kandidater och andra underlakare,

aven utbildat annan personal, men den strukturerade aterkopplingen kan forbattras. ST-

lakaren bor ocksa vara ansvarig for regelratt handledning. Erbjudande att "skugga"

verksamhetschefen finns.

Mojligheten att delta i mellanprofessionell grupp har begransats pga pandemin.



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.

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

RIS ERANAN

Allmanna rad

D ST-lakaren bereds mojlighet 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. Atgarder rekommenderas.

Q D. Brister har pavisats vad galler folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder krévs.



Atgirder efter SPUR- rapporten. Tirnaby
Atgirdsplan for Tarnaby
D.
Alla ST lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i malbeskrivningen.
Atgérd:

- Synliggéra de utbildningsplaner som redan finns, alla ST ldkare ska fardigstalla sina
utbildningsplaner. Detta ska vara pabérjat inom 1 manad, vid behov genomgang med
Catharina om tillvdgagangssatt for upprattande av plan.

Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning foér de leg lakare utan
specialistkompetens som arbetar vid enheten som siktet installs pa ST finns.

Atgird:

- Det ska sakerstéllas genom att de leg, ldkare utan tidigare specialistkompetens som anstalls
> 3 manad tillsammans med namngiven handledare paborjar arbete med ett modifierat
utbildningsprogram gallande de mal som kan uppfyllas pa hc.

E.

Fortlépande beddmning av ST-ldkarnas kompetensutveckling utifran malbeskrivningen och
utbildningsprogrammet goérs under hela ST.

Atgard:

- Sammanstélls tva ganger per ar av huvudhandledare, en gang per ar tillsammans med
studierektor samt av verksamhetschef i samband med medarbetarsamtal. Sammanvagning
av de utvarderingsmetoder som finns och anvands, Sit-In, Dops, 360, ST-kollegium

Intern utbildning planeras in i utbildningsprogrammet

Atgé rd:

Internutbildning som sker pa vardcentralen planeras in i utbildningsprogrammet och mojlighet att
utdka denna ses Over.

G.

ST lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedoms fortlépande och aterkoppling sker.
St-lakarnas genomforda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid vetenskapliga moten.
Atgérd:

- Journal club planeras in vid ldkartraffar dar ST ldkarna deltar i diskussion. Aterkoppling sker
via huvudhandledare.



- ST lakarnas arbeten publiceras vid ldkartraff och utvarderas saval muntligt som skriftligt
genom ex. St-kollegium och aterfors till ST-lakaren via huvudhandledaren.

- Engagera GMC i storre utstrackning for vetenskapliga arbeten och beddmning.

- ST-lakarna uppmuntras att gora specialistexamen med bland annat bedémning av
vetenskapligt arbete.

- ST-lakarna uppmuntras att skicka in sina arbeten till vetenskaplig, eller allmanmedicinsk
tidskrift.

- Aterkoppling sker alltid via huvudhandledare

Tarnaby 220220

Veronica Lundsten, Verksamhetschef

Catharina Ingvarsson, Studierektor

Jessica Andersson, ST-lakare



