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Fokus i audiologisk verksamhet

Engagerade handledare och studierektor

Vetenskaplig kompetens och forskningsmojligheter finns
Andamalsenliga lokaler och utrustning

Regelbundna kliniska fragestunder

Goda mojligheter att fa instruktion

IUP har inte uppdaterats

Placeringar inom audiologisk verksamhet (barnaudiologi, vuxenaudiologi, vestibulogi
osv.) har inte blivit av systematiskt

Sidoutbildningar har inte annu blivit av
Kvalitetsarbete uppmuntras inte

Kommunikativ kompetens och ledarskap bedéms inte

Schemalagg handledning och félj den struktur fér handledarsamtal som
rekommenderas inom regionen

Uppdatera IUP, planera in sidoutbildningar och kurser
Infor aterkoppling efter sidoutbildningar
Genomfor sit-ins och anvand nagot formellt utvarderingsinstrument

Skapa mojlighet for ST-ldkaren att pa ett strukturerat satt utveckla
ledarskapskompetens samt implementera fortlépande bedémning och aterkoppling

Skapa mojligheter for ST-Iakare att utveckla kunskap och kompetens i kvalitets- och
sakerhetsarbete



ONH-kliniken NUS &r en del av "Neuro-, huvud- och halscentrum". Regionsjukvard (region
norr) ges till 876 000 invanare pa en yta som motsvarar éver halva Sverige och
lansuppdraget galler 250 000 invanare i Vasterbotten. ONH-mottagningen ar belagen i
Umea samt tva dagar i veckan i Skellefted. Pa kliniken arbetar lakare fordelade pa fyra
sektioner; tumér, foniatri, audiologi/otokirurgi samt allman ONH/rhinologi.
Mottagningsarbete sker med underskéterska pa rummet som assisterar vid praktiska
moment och ombesérjer dterbesok. Fore pandemin utférdes 14000 patientbesok arligen,
under 2021 utférdes 10500. Operation sker pa 11 narkossalar i veckan pa NUS samt en sal
i veckan pa privatklinik samt 1 sal varannan vecka i Skellefted. Under 2021 utférdes 1078
operationer pa centraloperation. Allergi och sémnapné skéts pa lungkliniken och tyreoidea
pa endokrinkirurgen. Hudtumorer skots huvudsakligen av plastikkirurgen forutom en
mottagningsoperationsdag i veckan d& ONH opererar ffa férandringar pa ytteréron. Under
varen 2022 ar 22 operationsdagar genomfoérda eller inplanerade. Man har nira samarbete
med logopedmottagning och hdrcentral, som tillhér samma centrum. Kliniken har 8
vardplatser pa vardavdelning féor ONH och kakkirurgi, pga sjukskoterskebrist ar for
narvarande fem 6ppna. Avdelningen delar lokal med den dagkirurgiska vardavdelningen.
Kliniken bedriver undervisning pa lakarprogrammet.

Audiologi: Utéver lakarmottagning som ingar i sektionen audiologi/otokirurgi innefattar
den audiologiska verksamheten inom ONH Hércentralen p& NUS samt pé& sjukhusen i
Skellefted och i Lyxele. Hérselrehabiliteringen &r en del av en annan verksamhet, inte ONH.
En plan pa ca 2800 audiologiska patientbesok fér 2022. Inga siffror avseende besok pa
lakarmottagning pa audiologiska enheten saknas.

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.

I:I Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
utvarderas finns.

I:I Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Verksamhetschefen ar neurolog och ansvarar fér den centrumbildning dar ONH-kliniken
ingdr. Lakarnas narmsta chef ar leg sjukskoterska med vidareutbildning inom operation
med stor chefserfarenhet. Det medicinska ansvaret ar delegerat till en lakare pa respektive
sektion. Det finns 17 ONH-specialister, 6 ST ONH, 1 ST audiologi och 1 ST i foniatri. Det finns
dessutom 4 stycken underlakarvikarier varav en legitimerad. Tva specialistiakare ar dven
specialister i foniatri och tva i audiologi. 7 av specialisterna ar bakjourskompetenta. Pa
tumaorsidan forstarks verksamheten med tva lakare fran Karolinska som kommer
regelbundet. Aven Cl-kirurgin stéttas av tva lakare fran Karolinska. En vestibulog kommer 4
dagar per termin for att undervisa ST-lakare. 7 lakare ar disputerade och en ar adjungerad
professor. Tva av specialistldkarna ar anstéllda av universitetet och jobbar 33% kliniskt
vardera. Saval vecko- som jourschemat laggs av klinikadministrator. Studierektorn har ett
skriftligt uppdrag och avsatt 8 tim/vecka for sitt uppdrag. Studierektorn ar ny pa sin post i
ar och &r ST-lakare i foniatri pa halvtid. En av handledarna handleder s&val tvd ONH ST som
en foniatri ST-lakare. Studierektor och de fem ST-handledarna &r ONH-specialister och har
genomgatt handledarutbildning.

Audiologi: Utdver den medicinskt ansvariga dubbelspecialisten som har 50%
tjanstgoringsgrad finns det en specialist i audiologi som arbetar heltid. En specialist arbetar
pa timmar, cirka fyra timmar per manad.

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.



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 allméanna rad foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
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.

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



Lokalerna ar utspridda med expeditioner pa ett plan, operation pa ett annat, horselvarden,
avdelning och mottagning pa ytterligare andra. Alla ligger dock inom samma hus och &r
nabara med en kortare promenad. Flytt till nya lokaler &r planerad om ett par ar. Dagjour
sker pa mottagningen, medan kvallsjour &r pa stora akutmottagningen déar det finns ett
adekvat utrustat ONH-rum. P4 ONH-mottagningen finns 7 undersékningsrum, pga
underskoterskebrist bedrivs dock mottagning pa max sex av dessa. Lokalerna ar
andamalsenliga med videoendoskop och inspelningsmojlighet pa samtliga rum. Det finns
ett nasoesofagoskop. Man har rhinomanometri och en ofullstandig lukttestning.
Videofrenzel och ultraljudsapparat finns. Adekvat utrustning finns for audiologiutbildning
under ST. Rummet dér dagbakjouren sitter ar litet vilket férsvarar méjligheten att handleda
flera underlakare samtidigt. Det finns tva adekvat utrustade undersokningsrum pa
avdelningen. Overnattningsjourrummet ar spartanskt inrett och ger intryck av att mer
anvandas som forradsutrymme. ST-ldkarna delar en expedition med egna arbetsstationer
inkl dator. Pa sjukhuset finns kliniskt traningscentrum, KTC dar det finns mojlighet att 6va
flexibel gastro- och bronkoskopi med simulator.

Audiologi: Det finns stora fina rum foér audiologisk mottagning pa plan 8. Utrustning utover
audiometer, matutrustning for OAE samt stapediureflexmatning: vHIT, ASSR/ABR, Video
Frenzell och VEMP men den sistnamnda anvands inte. Pa entréplan finns utrustning for
videonystagmografi och kaloriskt prov. ST-ldkaren har sitt rum ndra sin handledare vilket
g0or instruktion latt tillganglig.

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 Tillgdng till IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar 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.



ST genomfors enligt socialstyrelsens malbeskrivning, det finns ett regionalt 6vergripande
dokument for ST-s upplagg och ett skriftligt introduktionsprogram for arbetet pa kliniken.
Det finns en plan for att framja lika rattigheter for ST-lakare oavsett kon, etnicitet eller
religion. Jourtjanstgoring introduceras genom att man gar dubbelt med erfaren ST ett
vardags- och ett helgpass. Alla ST-lakare har utbildningsplaner, som féljs upp och revideras.
Tjanstgdringen sker huvudsakligen inom allman ONH men alla gér interna randningar inom
sektionerna - audiologi 2 man, otokirurgi 3 man, foniatri 2 man, tumor 3 man och rhinologi
2 man. Tiden inom respektive sektion avgors delvis av ST lakarens eget intresse och
onskemal. Planeringen gors av handledare och ST-lakare i samrad med studierektor.
Externa sidoutbildningar sker i huvudsak pa NUS och planeras standardmassigt for
STlakarna men antal och langd kan individualiseras. Dessa bestar av 10, 5 manad férdelat
pa kakkirurgi 1 man, anestesi 2 man, IVA 1 man, plastikkirurgi 3 man, lungkliniken 2 man,
radiologen 0,5 man samt endoskopi 1 man. Primarjour beredskap A med ca 3-4 nattjourer
per manad. Helgen ar uppdelad pa tre tjanstgoringspass. Jouren ar belagen pa
akutavdelningen och efter kl 22 omhéndertas ONH-patienter primért av akutjouren. Dagen
efter jour har man administration fram till lunch och darefter jourkompledigt. Belastningen
pa jouren upplevs oftast inte som betungande. ST-lakarna har ytterligare en halvdag
administration per vecka. Varje arbetsdag inleds med kortfattad gemensam jourrapport.
Rontgenrond 3 ggr per vecka. ST-lakarna har 30 minuter per patient pa mottagningen.
Dagbakjour finns pa mottagningen men svarar aven i telefon och tar konsulter pa
sjukhuset. Dagjouren och vardavdelningen bemannas ofta av vik ul ej av ST. En
specialistlakare har avdelningsansvaret och tid avsatt under formiddagen. Under allman
ONH schemalaggs ST-lakarna sparsamt p& operation, men mer frekvent pa
sektionsplaceringarna som utgor ett knappt ar av utbildningen. Benigna mjukdelar
hanteras av tumorsektionen och ST-lakarna far darfor ingen storre traning pa detta da
tumorplaceringen enbart ar tre manader och kommer sent i ST. | Skelleftea (10 mil bort)
opereras polikliniska barn (tonsill, abrasio, MIUS) en dag varannan vecka och da
schemalaggs en ST-lakare ihop med en specialistlakare och i samband med det har de aven
mottagning parallellt under tva dagar. Man bor da pa hotell i Skelleftea. Stora delar av aret
ar ingen ST-lakare placerad pa rhinologi varfor ingen ST da deltar pa deras operationer och
inte heller pa operationerna som utfors pa Aleris. Varje termin ordnas "drillévningar" i
hantering av frammande kropp i luftstrupe hos barn pa operation och track-stopp pa
avdelningen. Varje ST-lakare deltar ett par ganger under utbildningstiden.

Audiologi: ST-lakaren arbetar i den audiologiska sektionen men deltar i ONH-
jourverksamheten var 8:e helg enlig 6verenskommelse. | praktiken har detta férekommit
glesare. Bade ST-kontraktet och IUPn ar fran maj 2020 och tacker bade éronkirurgi och
audiologi. | praktiken har den 6éronkirurgiska delen valts bort eftersom det inte finns nagon
handledning. ST-utbildningen galler dairmed numera enbart audiologi. | schemat finns i
genomsnitt 4-5 mottagningspass (audiologiska patienter) per vecka (ett pass = en halv dag).



Det ingdr i planeringen ett pass/vecka pa Horcentralen. Cl veckorna ar valplanerade med
Cl-teamet och dven barnteam ar schemalagt. Hittills har det ingatt enstaka dagar pa
habiliteringsenheten.

Under granskningen pavisades brister vad galler 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 forutsattningar som behdovs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog 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 foljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.

Allmanna rad

D SR bor utgora 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 bedomning av ST-lakaren.

Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

D Tillgang 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 mojligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, knsoéverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.



Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
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 géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och

O @®O0

allméanna rad. Atgarder krévs.

Alla ST-lakare har huvudhandledare och en separat handledare inom varje intern randning
om inte huvudhandledare ar inom denna sektion. Handledarsamtal ar schemalagda, 2
timmar at gangen med ca 6 veckors mellanrum. Det finns dokument om handledningens
upplagg, underlag for diskussion om definition av handledarrelationen och aven en
checklista att anvanda vid varje handledningstillfalle, checklistan anvands aktivt av flertalet
handledare. Uppféljning sker i form av medsittning med anvandning av mini-CEX som
utfors under flertalet sidoplaceringar och dar sa tillampligt dven DOPS. 1 gang i manaden
traffar studierektorn ST-lakarna for en informell lunchtraff. Specialistkollegium genomfors
en gang/ar per ST-lakare. Handledartraffar planeras av den nytillsatte studierektorn att
genomforas arligen.

Audiologi: Handledaren ar dubbelspecialist och har gatt handledarutbildning. Handledaren
deltar i klinikens specialistkollegium. Det finns tillgang till bitrdédande handledare. Aven om
handledning inte ar schemalagd och aven om handledaren inte arbetar heltid ar det latt att
fa kontakt med handledaren. Det har dédremot inte annu bokats manga regelbundna
handledningstraffar som foljer en rekommenderad struktur. Studierektorn arbetar aktivt,
bl.a. att for skapa struktur i handledning och numera dokumenterar ST-lakaren
handledarsamtalen. Sit-ins har planerats men har inte annu blivit av pga praktiska skal.

Under granskningen pavisades 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

L] K RIRIRIE

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

IR O B KL

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

L]
]

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.

O @®O0

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

Regionen erbjuder gemensamma kurser for att uppna A- och B-malen. Inom region Norr
halls varje termin 2 ST-dagar (inkl restid) med varierande teman. Det finns tid avsatt for
moten och/eller undervisning tva tillfallen i veckan, att bidra med undervisning ar dock
frivilligt for specialisterna och ar inte alltid fyllt med program. Vid dessa tillfallen sker
klinikens "journal club" som &r en redovisning av en artikel eller nagot annat intressant
omrade av ST-ldkarna som har uppdraget en gang per termin. Fragestund inom varje
sektion erbjuds en gdng i manaden vilket &r ett uppskattat tillfalle till undervisning.
STladkarna har tva halvdagar i manaden avsatt for sjalvstudier. Kursdeltagande planeras
med handledaren. ST lakare har tidigare fatt europeiska 6ronboken (Anniko) samt
operationsbocker (Myers) men kommer nu andras till Scott-Browns bocker. Tillgang till
stort medicinskt bibliotek finns. Otokir, foniatri, audiologi har egna rekommenderade
litteraturlistor. Medicinska databaser inkl pubmed finns tillgangliga kostnadsfritt, sa aven
uptodate som ar tillganglig &ven som app utan kostnad. ST-lakarna rekommenderas ocksa
headmirror.com. Via medicinska biblioteket har man tillgang till stor katalog av relevanta
tidsskrifter. Lang framforhallning for schemaonskemal forsvarar mojligheten att soka
kurser. | slutet av ST har man positiv installning till externa kurser sa att malen ska kunna
uppnas. Man deltar inte i nationell web-utbildning.

Audiologi: Det finns en litteraturlista som innehaller framfor allt svensk litteratur. Nordisk
larobok i audiologi och Essentials of audiology (Gelfand, 2016) finns med pa listan. Ett
audiologiskt tema finns med pa regionens ST- dagar aterkommande. ST-lakaren deltar
aktivt i klinikens journal club.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hég 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

O A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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



Det finns en regiongemensam kurs i vetenskapsmetodik. Rekommenderad tid for
vetenskapligt arbete (inklusive kurs) och kvalitets- och forbattringsarbete ar 3 manader.
Varje ST-ladkare presenterar en vetenskaplig artikel for kollegorna pa kliniken en
gang/termin daremot forekommer inte nagon diskussion kring vetenskaplig metodologi,
det ar enbart ST-lakaren som har tagit del av artikeln i férvag och darmed férekommer inte
nagon journal club i egentlig mening. Det vetenskapliga arbetet pa kliniken har under de
senaste tva aren lett till atta vetenskapliga publikationer, tva popularvetenskapliga
publikationer och tre konferenspresentationer.

Audiologi: ST-lakaren ar disputerad och fortsatter att meritera sig vetenskapligt. | tjansten
ingar 10% forskningstid. Kvalitetsarbete har inte diskuterats.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmdnna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Foreskrift

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

Goda forutsattningar finns for genomférande 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.

I N I I EN N KN

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

Kvalitetsindikator

[]

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

NERIAN

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.

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.
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Atgarder krévs.

Regionen erbjuder kurs for att uppfylla malen. ST-lakarna leder ibland ronder pa
avdelningen och far handleda lakarstudenter och randande distriktslakare. Under
foniatriplacering bedéms och aterkopplas kommunikativ kompetens med DOPS, i 6vrigt
sker ingen handledning i eller aterkoppling av kommunikativ kompetens.

Audiologi: ST-lakaren har sedan tidigare, fran ONH-verksamheten, erfarenhet att leda
multidisciplinara konferenser men inom audiologisk verksamhet har detta inte annu blivit
av. ST-lakaren far aterkoppling framfor allt fran handledarna. ST-lakaren foreldser pa
lakarprogrammet samt borjat delta pa tentamen/omtentamen OSCE och KUL.

Under granskningen pavisades 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 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.
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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.



Atgardsplan Audiologi

*Handledning planeras att schemaldggas varje manad, mall for handledarsamtal ska anvdndas och
samtalen dokumenteras. IUP revideras i samfoérstand under handledarsamtal.

*|UP uppdateras med planering av kurser, randningar och planering for varje delmal. Revideringar
sker kontinuerligt i samsprak mellan ST lakaren, SR, och handledare.

*Sidoutbildningar har ej paborjats annu, men nar aktuellt kommer dessa foljas upp av
huvudhandledare.

*Sit ins kommer att schemaldggas och bedémas med mini-CEX.

*ST-lakaren kommer beredas majlighet sjalvstandigt men under handledning halla audionomronder.
Detta ger mojlighet till bedomning av ledarskaps- och kommunikativ kompetens och ger majlighet till
aterkoppling pa dessa punkter.

*ST-lakaren har ett pagaende kvalitetsarbete genom implementering av vHIT utrustning och planerar
dartill att uppfora ett vardprogram for uppfoéljning av horsel gallande meningitpatienter.

*ST-lakaren kommer delta vid operationskonferenser med audiologer och otokirurger samt vid Cl-
ronder med Cl-teamet.

*ST-lakaren kommer halla audiologiska fragestunder med 6vriga kollegiet.



