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Valutrustat lansdelssjukhus med i huvudsak lanssjukhusets kliniker representerade
Samlad internmedicinsk klinik med samtliga invartesmedicinska specialiteter
val fordelad aldersstruktur bland specialisterna med fa pensionsavgangar i nartid

Specialistkompetens i internmedicin foregar regelmassigt utbildningen i en andra
specialitet

Korta kontaktvagar och god personkannedom
ST-lakarna far mycket gott stod av specialisterna i det dagliga kliniska arbetet
ST-lakarna introduceras tidigt i mottagningstjanstgoring med egna ny- och aterbesok

ST-lakarna far i senare delen av sin tjanstgoring position som konsultldkare och
handledare till AT ldkarna pa akutmottagningen

ST-lakarna har administrativa uppdrag i strategiska fragor och undervisar AT-lakare
Generds installning till deltagande i externa kurser

Klinikens ST-lakares vetenskapliga arbete redovisas och bedéms i sarskilda
sjukhusovergripande seminarier

ST-lakarna medicinska handlaggning underlattas av att dverbelaggningar ar
forhallandevis ovanligt



For narvarande ar tre av tolv ST-tjanster vakanta

Utbildningen av ST-lakarna tvingas ibland att nedprioriteras pa grund av klinikens
omfattande sjukvardsuppdrag

Den klinikgemensamma strukturen for ST-lakarnas utbildning ar otydlig
Introduktionsprogram for ST lakarna saknas

Flera av ST-lakarna saknar utbildningsprogram

ST-lakarnas medvetenhet om det egna ansvaret for sin utbildning ar otillracklig
ST-lakarnas dokumentation av sin kompetensutveckling sker ej konsekvent

Etablerade metoder fér den fortldépande beddmningen och aterkopplingen av
kompetensutvecklingen anvandes sparsamt

Det finns en betydande variation nar det galler frekvens och utformning av
handledarsamtalen

Malet for ST-lakarnas egenstudier uppfylles ej

Konstruktiv kritik och aterkoppling anvandes i alltfor liten utstrackning i utbildningen



Utarbeta en klinikgemensam struktur med fokus pa balansen mellan utbildning och
sjukvardsproduktion

Utnyttja specialistféreningens malbeskrivning som ett styrinstrument for utbildningen

Utarbeta ett specifikt introduktionsprogram for ST lakarna dar man bland annat
tydliggor ST-lakarnas ansvar for sin utbildning

Utnyttja de regiondvergripande dokument som finns avseende ST-utbildningen

Sakerstall att samtliga ST-lakare har ett utbildningsprogram som ocksa revideras
regelbundet

GOr en arsplanering dver vilka veckor som de validerade instrumenten fér bedémning
av ST-lakarnas kompetensutveckling skall anvandas

Schemalagg ST-lakarnas tid for handledning och sakra att den genomfoérs regelbundet
for samtliga ST-lakare

Knyt sjalvstudier till praktisk klinisk tjanstgoring exempelvis med inldsning i samband
med handlaggning av ett aktuellt remissfall

Bade positiv och negativ feed back skall ses som en naturlig dterkoppling i
handledningen och i det dagliga arbetet

Tydliggor ST-lakarnas eget ansvar for dokumentation av kompetensutveckling och
handledning

Stark den vetenskapliga utbildningen genom aterkommande Journal Club, som leds av
klinikens specialister eller inbjuden gast

Utnyttja de mojligheter till digitala utbildningar som finns i saval den egna regionen
som vid universitetskliniken

Bevaka att ST-lakarna inte far en alltfér profilerad mottagning tidigt i utbildningen

Utveckla och dra nytta av samverkansformer med regionens 6vriga studierektorer



Medicinkliniken vid Vasterviks sjukhus har ett upptagningsomrade pa cirka 60 000 invanare
och for vissa patientgrupper ytterligare 20 000. Sjukhuset har de flesta kliniker som
vanligen finns pa ett lanssjukhus. Medicinkliniken har tre vardavdelningar med for
narvarande sammanlagt 46 vardplatser, En avdelning har huvudsakligen kardiologi, en
avdelning stroke och neurologi och en tredje blandad internmedicin. Dessutom finns en
dialysenhet, en palliativ enhet och en med kirurgkliniken gemensam skopienhet.
Medelvardtiden ar 3,5 dygn med en medelbeldggning 84%. Den polikliniska verksamheten
ar samlad pa en gemensam medicinmottagning. Sjukhuset har IVA med verksamhet dygnet
runt. Akutmottagningen handlagger cirka 20 medicinpatienter per dygn. Verksamheten ar
tillracklig allsidig avseende patientsammansattning och sjukdomspanorama for att
malbeskrivningens krav skall kunna uppfyllas. Det finns 6vergripande skriftliga riktlinjer for
hur ST-utbildningen skall genomféras och utvarderas, vilka dverensstémmer med
forfattningen.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfoéra
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 féljs.

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



Kliniken har 15 specialister i internmedicin varav 12 ar dubbelspecialister. Dartill finns en
specialist i neurologi. Det finns 9 ST-lakare, tre tjanster ar for narvarande vakanta. Alla
handledare har genomgatt eller genomgar handledarutbildning. Ingen av lakarna ar
disputerad. Bemanningen ar i huvudsak oberoende av hyrlakare. ST-lakarna ar
understallda verksamhetschefen. Studierektor har cirka 10% tid avsatt for uppdraget. Det
finns ett regiondvergripande dokument som beskriver arbetsuppgifter, ansvar och
befogenhet for ST-lakare, handledare, studierektor och verksamhetschef.

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.
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 for SR finns.



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 féljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

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

Lokaler liksom utrustningen for diagnostik och behandling ar adekvat. Alla ST-lakare har
tillgang till egen fast arbetsplats med dator. Jourrummen har ordinar standard. Via
regionens intranat finns tillgang till adekvata databaser och tidskrifter.

Féreskrift
Verksamheten har de forutsattningar 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 beslutsstod, skbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer dr uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Specifikt introduktionsprogram for ST-lakarna saknas. Flera av ST-lakarna saknar
individuella utbildningsprogram. Utbildningen omfattar placeringar vid akutmottagning,
avdelningar och mottagningar. Placeringen mellan dessa tre varierar dver tid. Hela
utbildningen i internmedicin forlagges till Vasterviks sjukhus. Regelméssigt randar ST-
ldkarna vid IVA en manad, det finns dven utrymme for randning i klinisk fysiologi och
infektion vid annat sjukhus. Utbildningen ar upplagd utefter malbeskrivningen.
Mottagningsverksamheten med bade ny-och aterbesok inkluderas under hela
utbildningstiden.

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 boér 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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Det finns styrande dokument fran Region Kalmar hur utbildningen skall utvarderas utifran

malbeskrivningen. | ST-kontrakt avses att regelbundet genomféra en bedomning av varje

ST-lakare med skattningsinstrument, nagot som i praktiken sker sporadiskt.

Specialistkollegium med diskussion om varje ST-lakare sker tva till tre ganger under

utbildningen. Malsattningen ar att individuell handledning sker en timme varannan vecka,

men det finns en betydande variation inom ST-lakargruppen. Dokumentation i anslutning

till de uppnadda delmalen sker inte konsekvent och i varierande grad. Utbildningsklimatet

upplevs som gott .



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.

Allmanna rad
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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.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna 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.

Externa kurser tillats 4 ggr per ar. Under hela ST-utbildningen tillats nationell kongress en
gang per ar och en internationell kongress under hela ST-tiden. Det finns fér narvarande
inga digitala regionala utbildningar gemensamma for regionens medicinkliniker.
Internutbildning har varit reducerad under radande pandemi, men startas nu ater upp
enligt tidigare monster. Internutbildningen utgdres av morgonrapporter, en gemensam
utbildning en timme varannan vecka for alla lakare och en eftermiddag varannan vecka for
ST-lakare. ST-lakarna medverkar aktivt i utbildningarna. Férsék har gjorts med Journal Club,
som skall aterupptagas. Kraven pa sjukvardsproduktion paverkar regelmassigt deltagandet
i internutbildningarna. Den tid fér egenstudier som finns angivet i ST-kontraktet ar svar att
genomfora tidsmassigt.

Féreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdovs 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

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 géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder krévs.

Delmal a och b uppnas i forsta hand via kurser inom regionen. Tid finns avsatt for
vetenskapligt arbete under 5 veckor, och en vecka for forbattringsarbete. Det finns ingen
enhetlig bedémning och aterkoppling av den vetenskapliga kompetensen, utéver Journal
Clubs. Stéd fran den regionala forskningsenheten har utnyttjas sparsamt. Klinikens ST-
lakares vetenskapliga arbete redovisas och beddéms i sarskilda sjukhusévergripande
seminarier med deltagande av akademisk kompetens fran andra kliniker.

Foreskrift

D 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 genomféra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.
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ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedéms fortlépande och aterkoppling
sker.



Kvalitetsindikator

D ST-lakares genomfdrda 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 féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Alla ST-lakare gar kurs i ledarskaps- och kommunikativ kompetens arrangerade av
regionen. ST-lakarna erbjuds mojlighet att utveckla kunskaper och erfarenhet av ledarskap
genom att inga i klinikens strategiska grupperingar. Handledning, bedémningen och
aterkopplingen sker inom ramen for det kliniska arbetet och specialistkollegium. ST-ldkarna
har sjalva uppdrag som handledare och foreldsare for AT-lakare.

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-1akaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.

RN ERANAN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling 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. Atgarder rekommenderas.

Q D. Brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder krévs.



