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Verksamheten vid Karolinska sjukhuset ar hégspecialiserad och tacker hela det
gastroenterologiska och hepatologiska spektrat, vilket mojliggér en komplett ST-
utbildning.

Det finns ett flertal specialister inom varje sektion, och manga av dessa ar disputerade
med aktiv forskning. Det innebar att det finns manga handledare och &ven att ST-
lakarna har mojlighet att tidigt engageras i forskningsprojekt.

Samarbetet mellan studierektor och cheferna for ST-lakarna ar gott och aktivt vilket
skapar goda forutsattningar for att successivt forbattra ST-utbildningen.

Lokalerna ar adekvata for verksamheten, delvis nybyggda, med tillrackligt antal
arbetsplatser.

Studierektor ar engagerad och deltar aktivt i utformandet av utbildningsplanerna. Det
gar bra att fa ledigt for kurser.

Handledarsamtal halls regelbundet, tatare i borjan av ST, och ST-ldkare har dven lokal
handledare pa randningsutbildningar.

Utbildningsklimatet ar mycket gott med ett flertal utbildningstillfallen, ronder och
moten varje vecka vilket ger utmarkta mojligheter till teoretisk och klinisk utbildning.

ST-lakarna far successivt ta mer ansvar och ledningsuppdrag, sdasom att organisera
utbildningsdagar och aven att genom kvalitetsarbeten bidra till att inféra nya rutiner,
samt att vara handledare for yngre kollegor.

ST-utbildningen ar till stor del uppdelad i block med stora méjligheter till fordjupning i
IBD och hepatologi, men aven pankreatologi och neurogastroenterologi,

Utbildningsklimatet ar gott, med hogt i tak och lyhérdhet fran ledningen att forbattra
ST-utbildningen.



Organisationen med en uppdelning av gastroenterologi, hepatologi och endoskopi pa
olika sektioner och medicinska enheter/teman med tva olika verksamhetschefer och
uppdelning mellan Solna och Huddinge férsvarar en sammanhallen ST-utbildning.

ST-utbildningen ar indelad i storre block dar man ofta inleder med ett langt block i
gastroenterologi/IBD . Det leder till att ST-Iakaren inte traffar dvriga patientgrupper
inom specialiteten sarskilt inom dppenvarden férran langt senare under ST-
utbildningen, vilket forsamrar den longitudinella inlarningen. Helhetssynen pa
patienter med kombinationer av gastroenterologiska tillstand forsvaras darmed
ocksa. Inom slutenvarden traffar man dock patienter med kombinerade
sjukdomstillstand.

Aven endoskopiutbildningen gérs till stérsta delen i ett block, men dérefter har man
inga regelbundna endoskopipass vilket kan gora det svart att uppratthalla och
utveckla sin fardighet.

Schemalagd tid for egenstudier saknas.

Bade i Solna och Huddinge har man s.k. funktionella arbetsplatser, d.v.s. ingen egen
permanent plats, vilket kan skapa frustration eller otrygghet. Stérre, 6ppna rum
lampar sig mindre bra for exempelvis telefonmottagning. Bokningsbara rum finns
men ar inte alltid tillgangliga.

Akuttjanstgoringen ligger under common trunk och darefter som glesa veckor, vilket
forsamrar mojligheterna att uppratthalla kompetens for akuta internmedicinska
tillstand.

Det finns ingen systematisk aterkoppling varken fran interna eller externa randningar,
och handledartraffarna blir betydligt glesare under randningarna.

Specialistkollegier halls c:a 3 ganger per ST-lakare, men bor hallas en gang arligen.

Bedomningsinstrument har tidigare anvants, men nu mer sallan. Systematisk feed
back saknas fransett specialistkollegiet.



Fortsatta arbetet med att 6verbrygga ST-utbildningen Gver de tva utbildningsorterna
och olika sektionerna med tatt samarbete pa ledningsniva och fortsétta starka ST-
ldkarnas samhorighet. Att tidigt placeras pa flera delar av verksamheten skulle ocksa
kunna forbattra inlarningen under hela ST-utbildningen och ge 6kad kdannedom om
verksamheten och det gastroenterologiska panoramat.

Komplettera blockplaceringarna med aterkommande kortare placeringar for att
uppréatthalla kompetens och 6ka erfarenhet 6ver tid, inte minst endoskopisk, och
verka for 6kad bredd i ST-utbildningen.

Okad aterkoppling och 6kat anvandande av bedémningsmallar (exempelvis 6 per &r)
kan ge forbattrat underlag till handledning och specialistkollegium. Man hade aven
kunnat infora en strukturerad aterkoppling aven fran sidoutbildningar.

Infér schemalagd inldsningstid.

ST-lakarna uppskattar de kompetenta kollegorna valdigt mycket. Det finns ofta en
dedikerad person i schemat for klinisk handledning pa exempelvis mottagningarna,
men det fungerar inte alltid i praktiken. Ett justerat schema kanske kan forbattra det.

Fortsatta att utveckla ledarskapsutvecklingen hos ST-lakarna och dra nytta av idéer
och initiativ fran ST-lakarna i exempelvis kvalitetsarbeten.

Lampliga kurser for att na kunskapsmalen bor féras in i utbildningsplanen.



Verksamheten och ST-utbildningen &r uppdelad sa att gastroenterologin ar forlagd till
Solna och hepatologin till Huddinge. Endoskopi finns pa bada sjukhusen med den stérre
enheten pa Huddinge. Sammantaget ar den gastroenterologiska och hepatologiska
verksamheten god bredd och bra patientunderlag daven om hégspecialiseringen gor att
basal gastroenterologi och hepatologi blir mindre vanlig. Specialiseringen och
uppdelningen pa flera sektioner gor att utbildningen blir strikt uppdelad i olika block (I1BD,
lever, endoskopi m fl) vilket gor att longitudinell utbildning och uppféljning av patienter
férsvaras. Det kravs god schemalaggning och planering for att sékerstalla att placeringarna
tacker malbeskrivningen, och man har nyligen férbattrat strukturen for
endoskopiutbildningen. Fér common trunk anvands ofta andra sjukhus i regionen.

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 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.



Vid Karolinska sjukhuset finns 36 specialister, varav flertalet ar disputerade och 28 har
genomgatt handledarutbildning. Detta ger utmarkta forutsattningar for en bra ST-
utbildning och handledning. Verksamhetscheferna ar inte gastroenterologer, men
sektionscheferna och studierektor tacker det behovet och har god kommunikation med
ledningen. Den splittrade verksamheten mellan Solna och Huddinge med olika
verksamhetsomraden som dessutom delas med kirurgiska specialiteter, hud och
reumatologi kan innebara utmaningar i att varna och halla samman ST-utbildningen i
gastroenterologi och hepatologi. Det finns dock stor medvetenhet om detta och
regelbunden diskussion mellan verksamheterna for att sakerstalla att det ska fungera.

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.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

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

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

Mottagningen i Solna ar nybyggd och funktionell inklusive ett rum fér sigmoideoskopi som
aven anvands for utbildningen. Nagra mottagningsrum ligger i en annan byggnad 10
minuter bort. Avdelningen i Solna har for ndrvarande 19 vardplatser varav enstaka
endokrinologiska och kirurgiska patienter. Man ska snart utoka till 22 platser. Avdelningen i
Huddinge har upp till 14 platser med "dragspel" mot kirurgen. Det finns gott om
arbetsplatser pa avdelning och mottagning. Administrationen har nyss flyttat till nya lokaler
med gott om arbetsstationer men ingen personlig fast plats for ST-lakarna, vilket kan
forsvara det administrativa arbetet.

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.

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



Gradering

O 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.



Samtliga ST-lakare far en introduktion av varierande langd och har en utbildningsplan som
revideras I6pande. Det finns en grundstruktur for planen, men hansyn tas till tidigare
erfarenheter och tjanstgoring samt intresse. SR deltar aktivt i planering av ST--lakarnas
utbildning och fortbildning och samarbetar i detta med cheferna for ST-ldkarna. Det gar bra
att soka kurser i enlighet med utbildningsplanen, och ST-lakarna, handledarna och SR
hjalps at att hitta lampliga kurser. Det vore dock bra om planerade kurser laggs in
utbildningsplanen mer konsekvent. Akuttjanstgoringen utférs i common trunk och darefter
med relativt sett glesa jourveckor (c:a 4/&r). Aven om de flesta ST-ldkarna planerar att bli
enkelspecialister i gastroenterologi och hepatologi ges darmed samre méjligheter att pa
sikt uppratthalla rutin och kompetens for akuta internmedicinska tillstand som ju ar vanliga
aven hos patienterna med gastroenterologiska och hepatologiska sjukdomar. ST-lakarna
blir ocksa sdmre rustade att arbeta pa mindre specialiserade sjukhus.

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

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

I:I 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 Tillgdng till individuella utbildningsprogram och handledning for 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 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.

Alla ST-lakare har regelbundna handledarsamtal som planeras av ST-lakare och handledare
tillsammans pa schemalagd administrativ tid. Eftersom verksamheten ar uppdelad pa flera
enheter som ar skilda at geografiskt och organisatoriskt (inklusive sidotjanstgoring i
common trunk) gor det svarare for huvudhandledarna att félja ST-ldkarnas progress Gver
tid, och ibland arbetar man geografiskt skilt at under langa perioder, vilket ibland férsvarar
handledningen. Man arbetar for att Overbrygga detta med gemsamma moten och
strategier fran studierektor och chefer fér att underlatta. Aven handledarna arbetar aktivt
for att optimera handledningen. Det vore bra med mer systematisk aterrapportering till
huvudhandledare efter sidotjanstgoring.

Beddmningsinstrument finns lattillgangliga men anvands i varierande utstrackning. En del
ST-lakare 6nskar mer feedback. ST-kollegium sker c:a 3 ganger per ST, men inte alltid med
strukturerad aterkoppling till ST-lakaren.



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 beddmning 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.

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

Utbildningsklimatet ar mycket gott med ett flertal tillfallen for kunskapsspridning. ST-
lakarna har ett eget moéte varje vecka med journal club eller egna forelasningar for
varandra, vilket ar mycket uppskattat. Det starker ocksa sammanhallningen i gruppen trots
uppdelningen mellan orterna. Det brukar ga bra att fa ledigt for kurser och utbildningar,
och nagra ar ocksa forskningsaktiva, vilket uppmuntras. Tid for sjalvstudier ar inte
schemalagd.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar 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

I:I SR samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildning.



Allméanna rad

]
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Intern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.
Extern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.

Tid for regelbundna sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.

Gradering

O
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 géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder krévs.

Forkningsaktiviteten vid sjukhusen ar mycket hog och manga av ST-lakarna ar involverade i

olika projekt. Nagra ar registrerade doktorander. De uppmuntras ocksa att vara

bihandledare i t ex studentarbeten. Man forsoker ocksa fanga upp ST-ldkarnas idéer for

kvalitetsarbeten, som ibland leder till olika ansvarsuppdrag. Arbetena redovisas pa

gemensamma méten. ST-lakarna har en journal club en gdng per manad.

Foreskrift
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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 fortlopande 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 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

O,

O
O

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

En ledarskapsutbildning (LIST) pa Karolinska sjukhuset ar obligatorisk i ST-utbildningen. ST-

lakarna far ocksa successivt ta mer ansvar pa avdelningen och mottagningen och trénas

dar i sin ledarskapsroll. | senare delen av utbildningen kan ST-lIakaren bemanna den ena av

tva overlakarpositioner pa avdelningen i Solna, med stéttning av den mer erfarna

overlakaren. ST-lakarna ar ocksa kliniska handledare for AT-lakare och andra yngre lakare.

De haller ocksa i forelasningar och arrangerar utbildningsdagar, vilket ger traning i saval

ledarskap som kommunikativ kompetens. Man hade kunnat utveckla en struktur for att

fanga upp sarskilt lampade personer till vidare ledarskapsuppdrag.



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.



