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Trevlig arbetsplats med bra gemenskap.
Den gemensamma ST-utbildning via studierektorn har bra struktur.
Engagerad och utbildningsintresserad enhetschef.

Stabil allmanlakarspecialist bemanning.

Sma lokaler som orsakar problem i vardagen och férsamrar utbildningen.
Handledarsamtalen dokumenteras inte.

ST-lakarna har upplevt en ojamn férdelning av mottagningsarbetet mellan patienten
med akuta och kroniska akommor.

Utokad tid for lakarmoten med enbart medicinsk innehall (minst 1 timme/vecka).

Ge mojlighet till ST-lakare att handleda AT-ldkare och i framtiden lakarstudenter och fa
handledning pa handledning tex genom videoinspelning.

Forbattra ledarskapsutbildning genom att ST-lakaren leder lakarmote, ansvarar for
utvecklingsarbete, auskulterar hos enhetschefen och ledningsgruppsmote.

Anvanda flera strukturerade kompetensvarderings-instrument, tex MSF-360 eller
specialistkollegium.

Se till att alla ST-lakare genomfor Mitt-i-ST eller annan extern kompetensvardering.

Béttre struktur pa ST-lakarens tjdnstgdring. Planera in ansvar fér SABO, delta i mobila
teamet alternativt gora flera hembesok.

Mojlighet att konsultera allmanspecialist per telefon under beredskapsjour.

Battre system att boka randning.



Vardcentralen ar beldgen 18 km norr om Karlstad och drivs ar Region Varmland. Man har
ungefér 9.000 listade patienter och patientunderlaget &r allsidigt. Ansvar fér SABO, BVC,
MVC och HSV ingdr i uppdraget. Vardcentralen tar emot ldkarstudenter men ej sista aret,
ingen forskning bedrivs. | 6vrigt finns det verksamheter som behdvs for att uppfylla Region
Varmlands primarvardsuppdrag.

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 fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomfdras finns.

D Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
utvarderas finns.

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

5 fastanstallda allmanspecialister, omraknat till 3,75 heltidstjanster, dvs 2400
listade/specialist i allmanmedicin. Majoriteten av allmanspecialister har varit anstallda
under en langre tid. 4 av allménspecialister ar handledarutbildade. Man har 6 ST-ldkare och
2 AT-lakare.

Studierektorsfunktionen ar valfungerande och skriftlig uppdragsbeskrivning finns. Det
finns generella instruktioner om ST-handledning (tex Servicebok for ST-Iakare) men ar inte
kanda till alla. Regelbundna handledartraffar finns pa regional nivd som handledarna deltar
i. Det finns regionala riktlinjer om atgardsplan vid sviktande utbildningssituation pa
vardcentralen i samband med 1dg bemanning.



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 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.

Sma lokaler. Flera ST-lakare delar ett kontor med flera arbetsstationer. Infektions- och
akutrum med separat ingadng. Adekvat utrustning. Tillgang till IT-baserade kliniska
beslutstdd finns (Medibas, UpToDate).



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 beslutsstdd, 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.



ST-lakarna har upplevt att mottagningsarbetet har férdelats ojamnt mellan patienter med
akuta och kroniska dkommor. Schemat som nu ligger har dock en bra férdelning och om
det halls borde det bli en bra arbetssituation. Dessutom deltager ST ldkarna i nulaget for
lite i hemsjukvard/sarskilt boende. Goda mojligheter till deltagande i regionens
gemensamma jourverksamhet (kvalls- och helgtid) med handledning fran jourhavande
allmanspecialist i Gripens vardcentrals lokaler som &r beldgna centralt i Karlstad. ST
l&karna ar dven beredskapsjour med handledning av sin egen handledare.

Det finns regionala riktlinjer for hur ST-tjdnstgéringen ska genomféras men det saknas
tydliga riktlinjer om tjdnstgoring p& BVC, SARBO, MVC. Sidoplaceringar bokas av ST-lékaren
sjalv och det har upplevts som krangligt av ST-ldkarna. Lang vantetid till vissa
sidoplaceringar men det har inte varit hinder hittills till att fullgéra STn inom den planerade
tiden. Valfungerande och engagerad studierektor. Individuellt utbildningsprogram
upprattas vid gemensamt introduktions internat sa kallad "Forst-i-ST". Regelbundna
uppféljningar mellan ST-lakaren, handledaren och studierektorn har pabérijats efter
pandemin.

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-l&kare 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
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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
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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.

Handledarsamtal ar schemalagd 1 timme/vecka men dokumenteras inte av ST-lakare.

Instruktionshandledning fungerar bra. Flera kompetensbeddmningsmetoder anvands
(medsittningar, fallbaserade diskussioner, DOPS) men inte MSF (360 grader) och
specialistkollegium. En extern utvardering under STn (Mitt-i-ST eller specialistexamen) ar

obligatorisk men har inte gjorts av alla ST-lakare. Ingen uppfdljning sker under

sidotjanstgoringar och vid hemvandardagar traffar ST-lakare inte alltid sin handledare.

Medarbetarsamtal med enhetschef gors arligen. Nagon direkt plan om hur ST lakare som

hamnat i svarighet ska kunna hjélpas finns inte.



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.

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
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allméanna rad. Atgarder krévs.

Regelbundna ldkarmote 1 timme/vecka dar stérsta delen av tiden dgnas at
patientfalldiskussioner. Tisdag eftermiddag ar avsatt for utbildning av ST-lakarna. Var 3e
har man ST-forum med oftast forelasning for alla ST i allmanmedicin, var 3e basgrupp och
var 3e sjalvstudier. Basgruppen har inte fungerat sa bra. Generds studiepott fran regionen
avsett for externutbildning.

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

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
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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 folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Mojlighet finns for att genomfora skriftligt individuellt vetenskapligt arbete under
handledning men manga ST-lakare tillgodorédknar sig det vetenskapliga arbete som har

gjorts under grundutbildningen. Doktorandprogram finns inte, men man kan fa pengar for

ett mindre vetenskapligt arbete, som sedan kan leda till att man kan ga vidare med

forskning.

Utbildning inom kvalitetsarbete metodik erbjuds inte av regionen. Kvalitetsarbete

genomfors pa vardcentralen.

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 genomféra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

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



Kvalitetsindikator

D 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
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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.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

ST-lakare bereds mojlighet att utveckla sin ledarskapskompetens genom eget ansvar for
team med egen patientlista enligt datumfordelning. Handledning avseende arbetet med
patienter ges och bedémning sker genom medsittningar men andra aspekter av ledarskap
diskuteras inte under handledningen. Handledning i konsultation sker och bedémning gors
genom medsittningar. ST-lakaren bereds inte i nulaget mojlighet att handleda AT-lakare
eller lakarstudenter.

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 beddms 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.

ENRESERIANAN



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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



