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Allsidig och bred ST-utbildning

Bredd och djup i verksamheten, med manga spetskompetenser och stort utbud av
multidisciplindra ronder

Bra utbildningsengagemang pa alla nivaer (ST-lakare, handledare, ledning)

Struktur och gott om verktyg for planering av, introduktion till samt handledning och
utvardering av ST finns

Stark vetenskaplig kompetens

Splittrad tjanstgoring med for stor del placering pa elektiv verksamhet med lagre
utbildningsvarde

ST upplever att det saknas arbete, tex pa mottagning och som konsult, dar man 6var
sjalvstandigt beslut med specialist som bollplank

Otillracklig dokumentation av handledning och utvardering
Planerad tid for sjalvstudier finns, men avsatt tid gar inte att utnyttja

Dalig kdnnedom om kvalitetsarbetet och dess utvardering

Bredda utbildning och kunskaper genom bl.a sjalvstandigt rond- och
mottagningsarbete, samt vara konsult

Se dver schemaldggningen for att om mojligt skapa den planerade kontinuiteten och
block i tjanstgoringen

Planera handledning, garna via samplacering
Utnyttja de planerings- och utvarderingsverktyg som finns

Battre stod kring kvalitetsarbetet



Verksamheten ar allsidig och bred, och upptagningsomradet ar stort nog for att man ska
kunna erbjuda ett fullt spektrum av kardiologisk diagnostik och behandling. Ca 100 lakare
finns i verksamheten, som ar fordelad pa tva sites. Man arbetar site-Gvergripande, med
ungefar lika stora verksamheter i Huddinge och Solna. Huddinge sjukhus liknar i sin
funktion ett sedvanligt universitetssjukhus med stor akutverksamhet som ansvarar for
sydvastra Stockholm. Karolinska Solna har ett lite annorlunda uppdrag med regional och
nationell hogspecialiserad vard, dessutom har man primar-PCl fér Solna, Sundbyberg o
Gotland. Totalt har man 77 vardplatser, 55 for akut och 22 for elektiv vard. 6300
slutenvards- och 34000 6ppenvardstillfallen per ar. Man utfér ca 6500 invasiva ingrepp per
ar. Volymerna inom ablation, perkutan klaffimplantation, elektrodextraktion, PFO/ASD
implantation och VAD ar de storsta i Sverige. Det finns ett omfattande utbildningsuppdrag
fér ME Kardiologi utéver de egna 14 ST-ldkarna; ca 35 randande lakare, blivande
kardiologspecialister fran S6S, Sodertélje, Nyképing, Eskilstuna, Katrineholm, samt dven
blivande specialister fran andra specialiteter typ geriatrik, akutmedicin. Darutover 55 AT-
l&kare och 75 kandidater arligen. Till kandidaterna finns tva heltidsamanuenser (ST-ldkare),
en pa varje site. Internutbildningen som erbjuds &r omfattande och fullt tillracklig for att
kunna uppfylla mal. Det finns en fortldpande journal club, falldragning vid morgonmotena,
akademiférelasning, grand round, moten vid Svenska Lakarsallskapet, cardiovascular
retreat (ett heldagssymposium arligen i samarbete med Kl). Darutéver finns ett 20 tal
multidisciplindra beslutsmoten veckovis som innebar bra tillfallen for utbildning. Det finns
en omfattande vetenskaplig aktivitet pa kliniken. Det finns 5 professorer och en lektor,
samt tva adjungerande professorer. Tre emeriterade professorer finns. Utdver professorna
finns 50 disputerade kollegor inklusive 6 av ST. 9 doktorander planerar att disputera under
2022.

Det finns skriftliga riktlinjer om hur specialisttjanstgéringen ska genomféras och
utvarderas.

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 frdn vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas finns.

D Skriftliga riktlinjer frdn 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 folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Samtliga handledare ar handledarutbildade. SR ar specialistkompetent. Lakarstaben ar
tillracklig for att tillse behovet av handledare och aven 6vrig klinisk instruktion.
Regelbundna handledartraffar sker. Skriftlig uppdragsbeskrivning for SR finns. SR ar
specialistkompetent i kardiologi samt internmedicin, ar handledarutbildad och har 20%
avsatt arbetstid for uppdraget.

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.

NERANAN

Tillrackligt manga lakare och andra medarbetare med relevant kompetens finns for
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

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 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.

Utrustningen for bade laboratorie- och bilddiagnostik samt behandling ar adekvat.
Samtliga ST-lakare har tillgang till en arbetsplats med dator. Jourrum finns. Pa
avdelningarna ar arbetsplatserna teamgemensamma. Det finns tillgang till ekoapparater pa
avdelning/dagvard och mottagning. Det finns digital tillgang till vetenskapliga
artiklar/information samt kliniska beslutsstod.

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

Gradering

Q 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 folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Verksamheten har alla forutsattningar for att malbeskrivningarna kan uppfyllas med jamn
och god kvalitet. Jourtjanstgdring utgor en adekvat del (25%) av tjanstgoringen. Alla ST-
Idkare har individuella utbildningsprogram syftande till enkelspecialitet kardiologi. Dessa
revideras regelbundet, men enligt ST f6ljs planeringen bara delvis, framst av
schematekniska skal med verksamhet pa tva orter. Det finns en relativt ny planering for
hur ST-upplagget ska se ut med tjanstgoring i block, men denna férandring har ej fatt fullt
genomslag annu. Basrandning pa klinfys (6 manader) och akutvardsavdelning (6 manader)
planeras tidigt i ST. Internmedicinrandning planeras i mitten av ST. Ett ars amanuensskap
forlaggs i borjan eller mitten av ST. | den senare delen av ST ska det ges mojlighet till
fordjupning inom tankt subspecialisering. Det finns utarbetade skriftliga
introduktionsprogram men de anvands sallan enligt ST. De flesta av dessa program riktar
sig framst till randande kollegor, medan huvuddelen av egna ST har kdnnedom om
verksamheten fran tidigare tjanstgoring/forskning pa kliniken.

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 utgar 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 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

]
]

]

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

@
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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.

Det finns huvudansvarig handledare for varje ST. Fortldpande beddémning sker av ST under

hela specialisttjanstgoéringen. Handledningen ar sedan nyligen inplanerad i tjanstgoringen

for ST, dock upplevs detta svart att genomfora schematekniskt, och kan inte sagas fungera

i nulaget. HL har ingen avsatt tid for handledning. Medarbetarsamtal sker regelbundet

mellan ST och VC. Sidoutbildningarna bor foljas upp pa ett mer ordnat satt, inga kontakter

har férekommit mellan HL och sido-HL. ST ar dock tydliga med att de ar ndjda med den

handledning nar den genomfors.



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.

Allméanna 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.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna 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.

Verksamheten har alla forutsattningar for att malbeskrivningarna kan uppfyllas med jamn
och god kvalitet med hansyn till de teoretiska utbildningsmomenten. ST genomgar den
teoretiska utbildningen som definieras i utbildningsprogrammet. SR ordnar intern
utbildning. Det finns ett stort och brett utbud av undervisningsmoment, bade
vetenskapliga och i form av kliniska multidisciplindra ronder. Enligt SOSFS 2015:8 2 kapitlet
3 paragrafen ska det finnas schemalagd tid for sjalvstudier frilagd fran det kliniska arbetet.
Det finns schemalagd tid for sjalvstudier, som tyvarr inte kan nyttjas av schematekniska
skal uppger 11/13 tillfragade ST.

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

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.

Det erbjuds goda forutsattningar for ett vetenskapligt arbete, som beddms och
aterkoppling sker fortlopande. Det erbjuds goda férutsattningar for kvalitets-och
patientsakerhetsarbete, dar dock metoder for bedéomning och aterkoppling upplevs oklar
av ST. Flera ST gor detta arbete inom ramen for sitt doktorandprojekt, och det finns en
forbattringsplan som inte har hunnit implementeras. Kliniken har publicerat ca 280
vetenskapliga artiklar 2021 (7,5% av Karolinskas bibliometri). Det finns regelbundna journal
clubs och akademiska moten dar vetenskaplig litteratur granskas och diskuteras. Det finns
valfungerande doktorandprogram for den ST som énskar forska, vilket huvuddelen gor.



Foreskrift
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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 mojlighet 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 bedéms fortldpande och aterkoppling
sker.

Kvalitetsindikator

N

NERNAN

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



ST ges forutsattningar for att utveckla sin ledarskapskompetens med hjalp av handledning
och rond/teamarbete. ST handleder ocksa studenter och AT-ldkare. ST ges forutsattningar
for att utveckla sin kommunikativa kompetens via klinisk tjanstgéring. Handledningen (ska
ske infor ett moment) i detta sammanhang kan utvecklas, sker i nulaget framst som
aterkoppling (dvs efter utfért moment). En 6kad sjalvstandighet (med mojlighet till
specialiststod) avseende rondarbete och mottagningsverksamhet efterfragas. Det finns ett
uttalat mal att ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens kortfattat ska
utvarderas i slutet av varje arbetsvecka.

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.

KRR ANAN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

Allméanna rad

D ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds mgjlighet 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder krévs.



