EXTERN KVALITETSGRANSKNING
av specialiseringstjanstgoring

Centralsjukhuset Kristianstad Urologi
Klinik Specialitet
2021-11-10 - 2021-11-11 Kristianstad
Datum Ort

Edvard Lekas

Inspektor

Lipué%‘&ﬁ

LAKARNAS INSTITUT FOR PROFESSIONELL UTVECKLING | VARDEN



Mycket god kollegial stamning

Man har en liten och tajt grupp, dar alla kanner alla och dar man kanner till ST-
l&dkarnas kompetensniva.

God tillgang till daglig klinisk handledning och instruktioner for ST I&karna

God tillgang till vetenskaplig kompetens och intresse for att utveckla och bedriva
forskning lokalt.

Man kanner en stor entusiasm och optimism infor att urologin ska bli en egen klinik
och att man kommer att ta tillbaka mer och stérre kirurgi till sjukhuset.

Stort patientunderlag och val upparbetat samarbete med SUS i Malmé och Lund som
region- och universitetsklinik, vilket gér att man kan uppfylla malbeskrivningen for
urologi.

Generds installning till deltagande i externa kurser.

Fortfarande bristande struktur vad galler individuella utbildningsprogrammen och hur
de anvands som stéd och grund fér handledningen och planeringen.

Formativa utvarderingsinstrument anvands bara i vissa ST-lakares utbildning, detta
maste spridas och utvecklas. DOPS Mini-CEX, CBD eller360, t ex.

Kontinuerlig utvardering kring kommunikativ kompetens undervisning, handledning
och ledarskap verkar vara bristfallig i manga fall.

Verksamhetschef eller motsvarande verkar inte pa ett strukturerat satt ta del av ST-
lakarnas utveckling mot specialist.

Sektionschefen for urologi har ocksa rollen som studierektor inom urologi, vilket
riskerar att leda till rollkonflikter.

Operationsverksamheten inom urologi har inte helt kommit igdng annu efter
pandemin. Det finns farhagor om att ST-lakarna inte kommer att fa operera sa mkt
framover heller pga harda krav pa hég produktionstakt pa op-salarna.



Skilj pa Studierektors- och chefsfunktionen i nya klinikorganisationen for att SR ska
kunna fungera som ST-ldkarnas advokater vb!

Planera in traffar dar SR traffar HL dels i grupp och har allmanna samtal kring
handledning och formativa utvarderingar och dels individuella samtal dar ST-Iakarnas
progression tas upp!

ST lakarna maste bli annu battre pa att be om feedback och utvardering.

ST lakarna bor ocksa bli battre pa att kommunicera utifran sina ST-
utbildningsprogram. Detta har jag gjort, sa har langt har jag kommit, detta vill jag
uppna inom den kommande perioden osv.

Tydliggor ansvarsfordelningen mellan chef, Iakarchef, SR, HL och ST-ldkarna vad galler
uppféljningen av deras kompetens

Infor arliga medarbetarsamtal med ST-lakarna dar kompetensutvecklingen mot
specialist redovisas och se till att de blir av!



Man har ett ratt stort upptagningsomrade pa 280.000 invanare, vilket innebéar att man far
se ett brett urval av patienter med urologiska sjukdomar. Idag utfors inte nagon
cancerkirurgi forutom TUR-B pa kliniken. Normalt sett utfoérs TUR-P, stenkirurgi och
scrotala ingrepp samt urologia minor, men under pandemin har endast ett fatal TUR-P
operationer genomforts. Detta har forstas gjort att ST-lakarna har fatt mindre kirurgisk
urologisk traning an vanligt. For att lara sig om den operativa handlaggningen av
prostatektomier, cystektomier och njurkirurgi, ar det i férsta hand SUS i Malmé man
vander sig till och det finns ett val upparbetat samarbete for att skicka ST-lakare dit for att
lara sig detta.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer frdn 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 kréavs.

Det finns gott om specialistkompetenta urologer att vanda sig till med dagliga fragor och
en generos installning till handledning och att ge dagliga instruktioner. Alla handledare har
inte i forvag inplanerade eller schemalagda handledarsamtal.



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

Alla ST-lakare har tillgang till adekvata arbetsplatser. Lokalerna ar generellt nagot
alderstigna och i vissa fall inte helt optimala for att kunna ha kliniska diskussioner pga viss
trangboddhet pa mottagningsavdelningen. Man har en mkt fin ny operationssal for
dagkirurgi och "chirurgia minor" pa mottagningen.



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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

I:I 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

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan forekomma.

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Under granskningen pdvisades 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
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

[v]

Det finns skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska uttolkas samt styrande
dokument for tjanstgoringens upplagg.

D Jourtjanstgoring/beredskap uppfyller kraven i malbeskrivningen.

Foreskrift

]
]

Alla ST-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

Det individuella utbildningsprogrammet f6ljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.

Allméanna rad

]

L]
L]

SR bor utgdra en organisatorisk stédfunktion 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

[ ]
L]

]

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

O

O
O

O

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.

De flesta ST-lakarna anvander inte formativa bedémningsinstrument kontinuerligt under

hela ST perioden.

Under granskningen pdvisades 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 O DRI

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

IR R NN AN

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

]
[ ]

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 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 @®O0

allméanna rad. Atgarder krévs.

Det behdvs en uppstramning och strukturering kring hur man planerar in teoretisk
utbildning i sitt individuella program och detta ska vara kant av handledare, studierektorer
och verksamhetschefen. Det finns goda méjligheter att ga olika kurser och en generos
installning till detta. Intern utbildning har i stor utstrackning uteblivit under COVID-19
pandemin.

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

Féreskrift
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

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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder krévs.

Tva lakare pa urologisektionen ar disputerade och en av dessa har precis [amnat in
papperna for att erhalla docentkompetens. En av de nyblivna ST-lakarna har kommit
halvvags i sitt avhandlingsarbete. Dessutom finns ytterligare tva disputerade kollegor samt
tva doktorander pa ovriga delar inom kirurgkliniken. Man har "Journal Club" ca en gang i
manaden, dar ST-lakarna har mojlighet att valja ut en vetenskaplig artikel och diskutera
denna med kollegorna.

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

Goda forutsattningar finns for genomforande 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.

IR CY I N RN I 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.

RN

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 forekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter 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 féreskrifter.
Atgarder krévs.



Det finns goda mojligheter till traning inom ledarskap och kommunikation. Man behdver
dock se till att man har en fungerande struktur for hur handledning och bedémning for att
utveckla kompetensen ska ske, sa att det fungerar for alla ST-ldkare. Att man far feedback
efter specialistkollegium racker inte som enda utvardering, eftersom det kan inte anses
uppfylla socialstyrelsens krav att det ska vara kontinuerlig eller fortidpande.

Viss tveksamhet kring om det finns majlighet i praktiken for ST-lakarna att vara med i
reflektionsgrupper, men mortalitets- och morbiditetskonferenser forekommer, liksom
traumadvningar.

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 ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla ledarskapskompetens i enlighet med
malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens.
ST-lakarens kompetens i ledarskap bedéms 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.

RN

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 méjlighet 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.






Handlingsplan efter SPUR 2021

Urologsektionen Kirurgiska kliniken Centralsjukhuset Kristianstad

Vid SPUR granskningen framkom manga styrkor i ST utbildningen men dven en del svagheter. Det
framkom kritik mot att sektionschefen fér urologi aven var studierektor vilket ansags kunna leda till
rollkonflikter. Darfor tilldelades specialisten Linnea Orling rollen som studierektor.

Da granskningen for SPUR skedde var urologsektionen en del av kirurgkliniken pa Centralsjukhuset
Kristianstad (CSK). Den 1 september bildades en egen urologklinik. Mycket ar darfér under
omorganisation vilket kommer speglas i denna rapport. Vi ser det som ett gyllene tillfdlle att
implementera forandring och forbattra ST-utbildningen. Ledningsstrukturen for den nya kliniken ar
under diskussion men troligtvis kommer studierektorn vara en del av ledningsgruppen for att starka
utbildningsfragor i den nya organisationen.

Ett par huvudomraden for forbattring identifierades i rapporten: individuellt utbildningsprogram och
dokumentation, ansvarsfordelning samt utbildningsklimat.

Avseende utbildningsklimatet hoppas vi forbattra detta i den nya organisationen. | SPUR rapporten
framkom 6nskemal om schemalagd handledning samt studietid. Schemalagd handledning fanns dock
redan innan kl 1130-12 pa fredagar. Vi kommer saklart att driva att ha detta dven pa den nya kliniken
samt dven schemalagd studietid. Gallande intern utbildning planerar vi veckomoten dar temat
kommer kunna vara mer urologi-anpassat an tidigare da det var gemensamt for hela kirurgiska
kliniken. Vi planerar att bjuda in foreldsare for ST-ldkarna fran andra specialiteter sa som
njurmedicin, hud, koagulation, vi planerar att ha journal club samt att ST ldkarna far halla en kort
presentation om de varit pa kurs eller konferens samt presentera sitt kvalitetsarbete och
vetenskapliga arbete. ST ldkarna ska halla i minst en presentation/journal club per ar. Vi har ett
samarbete med urologiska kliniken i Malmo dar ST-lakarna laser Campbell-Walsh Urology och svarar
pa fragor. | samband med regiondagar som ar varje termin planeras alltid en halvdag ST utbildning.
ST-lakarna uppmuntras att genomga EBU-examen och kommer infor detta att erbjudas en veckas
studietid.

Vi kommer introducera utbildningsveckor for att framja utbildningen och som ett satt att introducera
de olika bedomningsverktygen i den kliniska vardagen. Under dessa veckor ska varje ST lakare
utvarderas vid ett tillfalle varje dag. Studierektorn kommer att pa férhand bestdamma
bedémningsmetod som passar om ST ldkaren ar placerad pa avd, op, mott etc. Det kan bade vara till
exempel DOPS for ett kirurgiskt ingrepp eller bedémning avseende ledarskap i rondsituation eller pa
ett traumalarm. Vilka bedémningsmetoder som ska anvandas samt information till ST lakaren och
den kliniska handledaren kommer studierektorn skicka ut i god tid. ST-lakarna kommer uppmuntras
att anvanda bedémningsverktyg dven annars men utbildningsveckorna kommer vara ett satt att
uppmuntra till detta. Vi kommer starta med 1 utbildningsvecka per termin. Det finns, med extremt fa
undantag, ST lakare schemalagda pa operation vid varje operationsdag. Vi ska arbeta for att pa ett
mer strukturerat satt att dagens handledare och ST lakaren gar genom dagens operationer



tillsammans vad ST lakaren ska fokusera pa och vilka moment denne kan goéra. Detta ar speciellt
viktigt nu efter COVID da fokus mycket ligger pa produktion men man kan alltid hitta vissa moment
som ST lakaren kan gora oavsett hur pressat programmet ar.

| SPUR rapporten framkom brister i hur ST lakarna kompetensutveckling avseende kommunikation
och ledarskap aterkopplades och utvarderades. Som ett led i detta kommer vi borja med att
lakarkandidaterna som auskulterar pa mottagningen ska fylla i en bedémningsmall avseende ST
lakarna pedagogiska formaga efter att de auskulterat med ST-ldkaren. ST ldkare i senare delen av ST
som genomgatt handledarutbildning blir ofta utsedda till handledare fér AT lakare. AT lakarna ska
fylla i samma bedémningsmall som lamnas in i slutet pa deras placering. ST lakarna kommer att
uppmuntras att halla i utbildningar for avdelningspersonal, fallférelasningar for AT ldkare, etc. ST-
lakarna ska halla i minst ett utbildningstillfalle per ar.

Det framkom aven kritik avseende ansvarsfordelningen mellan verksamhetschef, lakarchef, SR, HL
och ST lakare samt uppféljningen av ST ldakarnas kompetensutveckling. Dokument dver
ansvarsfordelningen bifogas. Arsrapporter innehallandes genomgangna/planerade kurser,
placeringar, planerade vetenskapliga arbeten samt kvalitetsarbeten bilaga har redan borjat
implementeras. En forbattrad individuell utbildningsplan ar under utveckling och kommer inom kort
att ersatta dessa arsrapporter. Tillsammans kommer dessa dokument att ligga till grund for arliga
samtal mellan ST-ldkaren, handledaren, studierektorn. Samt vid arligt medarbetarsamtal mellan
verksamhetschef och ST-ldkare. Vi kommer inféra moten mellan studierektor och ST-ldkargruppen 1
ggr per termin. Samt moéten med studierektorn och handledarna med ungefar samma frekvens.
Specialistkollegium som tidigare varit gemensamt med kirurgkliniken ska nu planeras pa
urologkliniken.

Det pagar ett stort forbattringsarbete avseende en ny individuell utbildningsplan bade pa kliniken, i
studierektorsgruppen pa CSK och i regionen. Det diskuteras att introduceras en regiongemensam
utbildningsplan. Detta for att kunna samla all information avseende placeringar, kurser, operationer
etc och koppla detta till bedémningsmallar och maluppfyllelse. Vi har pa kliniken paborjat detta
arbete och bifogar vart arbetsdokument. Detta &r inte fardigt utan under utveckling och kommer
uppdateras allteftersom.

Utvarderingar av sidotjanstgoringar ska forbattras. Den regionala blanketten for utvarderingen ska
anvandas dar det bade ingar sjalvskattning, aterkoppling till ST ldkaren samt aterkoppling till den
aktuella sektionen. Kopia utav denna ska ga till handledaren och till studierektorn for att kunna
utvardera bade ST lakarens prestation och kvaliteten pa sidotjanstgoringen.

Introduktionsprogram for nya ST ldkare ar under utformning med forslag pa litteratur, placeringar,
handledartraffar, auskultation pd mottagningen etc. Bifogar dokument med ett forsta utkast till
checklista.



| den regionsévergripande studierektorsgruppen haller man pa att arbeta fram ett dokument fér hur
man ska hjélpa ST ldkare som hamnat i svarigheter med antingen enskilda delmal, professionell
utveckling eller personligt. Detta dokument kommer sedan anpassas sa att den passar urologkliniken.



