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Allsidig tjanstgoring avseende sjukdomspanorama och patientsammansattning
God tillgang till huvudhandledare och kliniska handledare

Utfdrliga och tydliga styrande dokument avseende ST

Specialistkollegium och méten med studierektor genomfors regelbundet
Medsittningar ska goras vid samtliga placeringar

Mojlighet till deltagande vid nationella och internationella konferenser finns

Bristande forutsattningar for utveckling av vetenskaplig kompetens
Ingen obligatorisk tjanstgoring pa den regiongemensamma akutmottagningen
Aleris Psykiatri bedriver ej tvangsvard i den egna verksamheten

Riktlinjer saknar for hur kompetens inom vetenskaplighet, ledarskap och
kommunikation ska bedémas fortlépande

Tillgang till adekvat bibliotekstjanst saknas

Forbattrad fortldpande kompetensutveckling i vetenskapligt forhallningssatt, t ex
Journal club

Obligatorisk tjanstgoring pa den regiongemensamma akutmottagningen
Utokad sidotjanstgoring inom enheter som bedriver tvangsvard
Handledartraffar for att diskutera fragor kring handledarskapet

Tillgang till referensbibliotek kan kopas in



Aleris Psykiatri, tidigare Praktikertjanst, bedriver 6ppen och sluten psykiatrisk vard i
Jarvaomradet och i norddstra Region Stockholm genom avtal med regionen. Verksamheten
har funnits i sin nuvarande omfattning sedan en upphandling 2018 da man utéver Jarva
aven fick omradesansvar for Lidingd, Akersberga, Danderyd, Vallentuna och T&by. Aleris
Psykiatri har tva heldygnsavdelningar med mobila 6ppenvardsteam, en jourenhet med
konsultuppdrag inom somatik samt mottagningar for unga vuxna, nyinsjuknad psykos och
neuropsykiatri pa Danderyds sjukhus. Kliniken har en specifik transkulturell mottagning i
Jarva som behandlar patienter med trauma och stress kopplad till migration. Man har dven
Oppenvardsmottagningar med olika profil pa olika platser i nordéstra Stockholmsomradet.
Patientunderlaget ar diversifierat vilket ger forutsattning for en allsidig tjanstgoring.
Skriftliga riktlinjer finns avseende specialisttjanstgoringen. Dessa ar lattillgangliga via
organisationens intranat.

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 féreskrifter foljs.

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



Aleris Psykiatri har cirka 475 medarbetare. Verksamheten har god ldkarbemanning, men
enstaka vakanser tacks av hyrldkare. Verksamheten styrs av en affarsomradeschef, som
under sig har tre verksamhetschefer for tre olika verksamhetsomraden, varav ett ar under
uppbyggnad. ST-lakarna har en ST-chef som i sin tur ligger organisatoriskt under en av
verksamhetscheferna. ST-chef har ocksa uppdraget som ST-studierektor. Denna
konstruktion kan underlatta beslutsgangen i vissa fragor men upplevs ocksa kunna
innebara ett dilemma i andra pa grund av dessa funktioners olika roller. Det finns for
narvarande 15 ST-lakare, dar merparten har minst ett par ar kvar av sin ST.

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 foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och

O OO0

allméanna rad. Atgarder krévs.

Inspektorerna har granskat lokalerna pa Aleris Psykiatris verksamhet pa Danderyds sjukhus
men inte Ovrig verksamhet. Dessa lokaler forefaller vél anpassade fér andamalet. Att
behova dela rum kan medfora svarigheter att hitta en avskiljd arbetsplats. ST-lakarnas
arbetsmiljo forefaller annars adekvat, och de har tillgang till dator och telefon. Jourrummet
har egen toalett och dusch och &r placerad sa att oonskad storning inte sker. Den framsta
invandningen fran ST-lakarna ror jourrummets bekvamlighet. Det saknas tillgang till mer
omfattande bibliotekstjanst for mojlighet att ta del av ett storre utbud av referenslitteratur,
vetenskapliga artiklar och informationsdatabaser, &ven om detta i viss man kan
kompenseras med individuell tillgang.

Féreskrift
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, sokbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.



Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. 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.



Skriftliga riktlinjer for specialisttjanstgdringens upplagg finns. Individuella utbildningsplaner
finns och dessa revideras arligen i samband med méte mellan ST-lakare, huvudhandledare
och studierektor. Specialistkollegium genomfors arligen. Medsittning ska genomféras
under varje placering men kan i enstaka fall upplevas vara svar att fa till stand. Skriftliga
rutiner for introduktion finns, bade avseende verksamheten och de enskilda enheterna.
Jourtjanstgoéring genomfors i huvudsak vid verksamhetens jourenhet som betjanar den
egna heldygnsvarden samt 6ppenvardspatienter under jourtid. ST-lakarna far ocksa
mojlighet att genomfdra konsultationer vid somatiska verksamheter pa Danderyds sjukhus.
Det ska ocksa finnas méjlighet till sidotjanstgoring vid Lansakuten, men enligt uppgift fran
ST-lakarna har man i nulaget inte mojlighet att erbjuda placering av tillgangsskal. Aleris
Psykiatri bedriver ingen tvangsvard och kravet i malbeskrivningen avseende detta uppfylls
genom tjanstgoring inom den offentligt drivna varden, pa PIVA (psykiatrisk
intensivvardsavdelning) och den regiongemensamma psykiatriska akutmottagningen vid
S:t Gorans sjukhus. For de legitimerade ldkare som dnnu ej paborjat specialisttjanstgoring
ska finnas utsedd handledare och utbildningsprogram. ST-lakaren forvantas ta stort eget
ansvar for att organisera sin utbildningsplan, sdsom sidotjanstgoring och vetenskapligt
arbete. Det praktiska genomférandet av detta upplevs ibland som en svarighet.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs 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 utgdr 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

]

]
]

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

SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

]
]

]

Alla ST-lakare far introduktion till tjdnstgoéringen.

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

Gradering

@

O OO0

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 galler folisamheten till Socialstyrelsens féreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



Fjorton specialistlakare ar huvudhandledare at var sin ST-lakare. Alla ST har saledes en
utsedd huvudhandledare med adekvat kompetens. Handledning med huvudhandledare
planeras cirka en gang per manad och riktlinjer for dokumentation av dessa finns. Kliniska
handledare finns under varje placering och riktlinjer for omfattning och innehall pa
handledningen finns. ST-Iakarnas sidoutbildning foljs upp men kontakt mellan
huvudhandledare och klinisk handledare vid aktuell sidoutbildningsenhet sker i regel
enbart i handelse av problem med sidoutbildningen. Fortldpande bedémning med
rekommenderade instrument uppmuntras. En medsittning per placering ar obligatorisk.
Specialistkollegium genomférs arligen men handledartréffar dar handledarna kan
diskutera fragor kring handledarskapet genomférs ej. Man har dtgardsplan pa enheterna
pa individniva nar det uppstar problem. Arbete pagdr med att utforma en allman rutin som
ska passa samtliga enheter.

Foreskrift

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

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

Kontinuerlig beddmning utférs av verksamhetschef (motsvarande) och huvudsaklig
handledare.

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen

&I K ORI

dokumenteras.



Allméanna rad

RIRE K K KR

ST-lakaren bor, utover handledning, fa fortldpande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor dar ST-lakaren huvudsakligen
genomfor sin specialiseringstjanstgoring.

Handledarutbildningen bor omfatta handledning, pedagogik, metoder for
beddémning, kommunikation och etik.

Den fortldpande bedémningen gérs med pa forhand kanda och dverenskomna
metoder.

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

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]
]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs 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
O

O

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
allméanna rad. Atgarder krévs.



Kliniken rekommenderar tre externa kurser av Metis-typ arligen, med undantag for de
terminer man genomfor psykoterapiutbildning eller deltar vid ndgon konferens. Tillgang till
kurser ar tillracklig men vissa ST-lakare dnskar mojlighet till stérre flexibilitet i
kursplaneringen. Mojlighet att delta i nationella och internationella konferenser finns. ST-
l&karna far tva timmars egen studietid per vecka, om verksamheten tillater. En gang per ar
genomfdrs ST-dag med forelasningar. Utbildningar via Danderyds sjukhus och Region
Stockholm férekommer men inom verksamheten finns utrymme for férbattring. Man
erbjuder webbutbildning och enstaka utbildningstillfallen men inte med nagon schemalagd
regelbundenhet. Interna férelasningar forekommer. Vissa av ST-lakarna haller i en tredjedel
av dessa, 6vriga halls av AT-studierektor, och foreldsningarna ar mest inriktade mot AT-
lakare. Alla ST-ldkare ar valkomna att delta men detta ar vardefullt framst i bérjan av ST.

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

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

I ledningsgruppen finns flera disputerade |dkare. Ett antal vetenskapliga artiklar har
publicerats de senaste dren dar vissa av medforfattarna ar verksamma vid Aleris Psykiatri.
Det finns tillgang till personalresurs for stdd kring planering av ett vetenskapligt arbete.
Huvudhandledarna upplever dock osdkerhet kring hur planering och genomférande av
sddant arbete ska ske. De flesta ST-ldkare ar i borjan eller mitten av sin
specialisttjanstgoring och har annu inte tagit stallning till huruvida eller hur ett
vetenskapligt arbete skulle genomféras. Aven om méjlighet att tillgodorakna sig ett tidigare
arbete fran grundutbildningen finns, erbjuds méjlighet att genomféra sadant inom ramen
for specialisttjanstgoringen om ST-lakaren sa onskar. Det foreligger brister i fortlopande
beddmning av kompetens i medicinsk vetenskap. Ett satt att komma till ratta med det vore
att tillskapa en sa kallad journal club, for diskussion av vetenskapliga artiklar.

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

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

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

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap beddéms 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.

KNI CY I N I N KN

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



Kvalitetsindikator

]

[ ]
[ ]

[]

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,

O

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.

Ledarskapsutbildning ar obligatorisk. Vissa ST-lakare forelaser regelbundet for AT-lakare.

Aterkoppling kan da ske indirekt via AT-lakare till huvudhandledare. Specialistkollegium

genomfors arligen for alla ST-lakare. Inom framférallt slutenvard finns goda maojlighet till

traning i ledarskap och kommunikation genom att leda ronder och 6vrigt avdelningsarbete.

Har finns aven mojlighet att handleda AT-lakare, ibland i narvaro av handledarutbildad

klinisk handledare. Aterkoppling kring ST-lakarens ledarskapskompetensutveckling skulle

kunna bli mer uttalad.



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.



Basta SPUR

Medicinskt bibliotek

Nu har vara ST tillgang till medicinska databaser och e-bibliotek hos oss, via intranatet
genom lank till Region Stockholm elektroniska e-bibliotek.

Lank: https://intranat.aleris.se/lokala-sidor/aleris-narsjukvard /kvalitet systemstod/e-
biblioteket/ Déar far vi atkomst till ett stort antal medicinska databaser, som

DRUGDEX, Cochrane Library och Martindale. Det gar dven bra ldsa elektroniska versioner av
bland annat BMJ och Lancet och s6ka i andra databaser som Pubmed, Svensk Mesh,
PsycINFO, MedicalKey mfl

Vi har méjlighet till inkdp av referenslitteratur. Beslut om det tas i av ledningsgruppen. |
forsta hand hanvisar vi till Region Stockholms elektroniska bibliotek

Obligatoriska placering inom den regionala akutvarden pa linsakuten i
Stockholm

Arbete pagar med att fa till obligatorisk placering pa den regionsgemensamma
psykiatriska akutmottagningen inom Norra Stockholms psykiatri, NSP. Flera ST-lakare
som har sokt placering dar har aven fatt det beviljat. Alternativt till eller i kombination
med den psykiatrisk akutmottagningen kan vi erbjuda ST-ldkarna placering pa PIVA
inom Psykiatri nordvast, PNV Utéver namnda placeringar ar det nu dven obligatoriskt
att vara ST-lakare ingar jourverksamheten under randning inom BUP och
beroendevarden dar tvangsvardsfragor ar dterkommande. Tillsammans med var egen
jourverksamhet med dterkommande vardintygsbedomningar anser vi sammantaget att
det ger vara ST-lakare en god erfarenhet av arbete med tvangsvard.

Handledarskap

Vi aterupptar nu de arliga handledartraffarna som pausades under coronapandemin. Under
lakardagen som planeras in under hosten kommer vi att ha en sarskild punkt som rér handledarskap.
Vidare planerar vi att diskutera strukturerat handledarskap under hostens kollegium dar vi gar
igenom det nya bedémningsverktyget

Bedomning av vetenskapligt arbete
Vi har nu en rutin for tillgodordaknande, genomférande och godkdnnande av vetenskapligt
arbete, som skall publiceras dels i ledningssystemet, dels pa intranatets ST-sida da den &r klar


https://eur02.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fintranat.aleris.se%2Flokala-sidor%2Faleris-narsjukvard%2Fkvalitet_systemstod%2Fe-biblioteket%2F&data=05%7C01%7Cchristian.johansson%40aleris.se%7C7f1cd05dc712418a155a08daad285acf%7Cf31685f55212437da957a48db44454da%7C0%7C0%7C638012686067346404%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=0cwYYoQ9FPEEOSL1F9Nc%2Bg04wirdfGVGNymQkS%2B4GZU%3D&reserved=0
https://eur02.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fintranat.aleris.se%2Flokala-sidor%2Faleris-narsjukvard%2Fkvalitet_systemstod%2Fe-biblioteket%2F&data=05%7C01%7Cchristian.johansson%40aleris.se%7C7f1cd05dc712418a155a08daad285acf%7Cf31685f55212437da957a48db44454da%7C0%7C0%7C638012686067346404%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C3000%7C%7C%7C&sdata=0cwYYoQ9FPEEOSL1F9Nc%2Bg04wirdfGVGNymQkS%2B4GZU%3D&reserved=0

