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Nuvarande studierektorer har ambition att férbattra verksamheten, positiv utveckling
sista dret.

Strukturerad internutbildning.

Motiverad ST-lakargrupp med mycket energi och idéer for att utveckla sitt ST-program
och sin klinik.

Bra mojlighet till extern utbildning.

Vidareutbildning av specialister forekommer med kurser alternativt extern
tjdnstgoring.

Mojlighet att fordjupa sig med randning pa Lycksele anestesi eller ALB barnmedicin
med ryggsackspengar.

Kulturen pa akutmottagningen &r starkt praglad av slutenvardens forvantningar och
attityder med deras 6nskemal om randningar utanfér akutmottagningen.

Det finns specialister i akutsjukvard i tjanst vissa delar av dygnet men klinisk
handledning till ST-lakare sker inte i tillracklig utstrackning.

Mycket av ST- lakarnas tid gar till att forse olika kliniker med underlakararbete, dvs
inskrivningsanteckning, lagga in lakemedel och operationsanmala. Brist pa
platskoordinator leder till stor tidsatgang for att leta vardplatser. Detta sammantaget
leder indirekt till att akutlakarna hinner se farre patienter vilket férsamrar inlarning.

Verksamheten erbjuder tillrackligt brett patientmaterial men organiseringen av ST
placering gor att det ar svart att uppfylla delmalen angransande mot anestesi och
intensivvard, internmedicin, kardiologi och infektion. Barn under ett ar handlaggs
enbart under randning pa barn.

Randningarna ar inte anpassade for en ST-akutsjukvard dar stor del tid gar till
avdelningsarbete. Undermalig sidotjanstgoring pa aniva, bade till langd och innehall.

ST-ldkarna ges ingen aterkoppling i ledarskap och kommunikation



Akutklinikens medicinska uppdrag behover tydligt definieras. Anvand befintliga
styrdokument fran SWESEM. Skilj mellan akutmottagning som har ett
slutenvardsuppdrag - inskrivning av patienter och akutklinik som har ett
patientuppdrag - stabilisering, hanvisning till primarvard eller slutenvard.

Akutkliniken har stor variation pa patienter och bor infora linjelésa team med fokus
pa patientens prioritet istallet for organtillhérighet vilket skulle bredda och férbattra
akutldkarutbildningen.

Specialisterna behéver utrymme for vidareutbildning da deras kompetens och
mandat upplevs som ojamn.

Det skulle behdvas ett mentorsprogram for att bygga akutlakarkultur hos
specialisterna, ex genom Okat samarbetet med akutldkare fran mer utvecklade
akutkliniker.

Stark handledningskulturen med handledarkollegium.

Det behovs fler specialister som handledande kliniskt med fokus pa
instruktionshandledning av ST-lakare pa alla nivaer.

Infér kontrollstation av kunskap fér ST-lakare med skriftliga och praktiska prov fér att
kunna utnyttja deras kompetens pa ratt satt och 6ka ST-lakarnas sakerhet pa sin
kompetens och utveckling.

Se over randningar sa de blir anpassade efter malbeskrivning i akutsjukvard

En plan bor utarbetas med sikte pa att akutlakarna sjalvstandigt ska hantera det akuta
omhandertagandet av de mest akut sjuka patienterna med tillhdrande interventioner
och behandlingar



Akutmottagningen Umea tar emot ca 40000 patientbesok/ar. Totalt pa kliniken ar det ca
150 medarbetare. Arbetssattet pa akutmottagningen innefattar lag med lakare,
sjukskoterska och underskdterska som arbetar tillsammans med arbetstider som ar
samma for omvardnadspersonal och akutldkare. Akutmottagningen bemannar med
akutldkare alla dagar dygnet runt, huvuddelen av patientklientelet dag/kvall bestar av
ortopedi och kirurgipatienter. Ovriga patienter handlaggs av jourer inom medicin,
kardiologi, neurologi och ortopedi. Huvuddelen av de mest sjuka patienterna sdsom
hjartstopp, sepsis och stroke omhandertages inte av akutldkare. Jourtid 22-07 handlaggs
nastan alla patienter pa akutmottagningen av akutlékare. Undantag: barnmedicin under
ett ar, gynekologi/obstetrik, psykiatri. Akutlakare har teoretiskt mandat att lagga in
patienter pa klinik utan tilldtelse av mottagande klinik men det fungerar ej i praktiken.
Uppdragsbeskrivningen som finns omfattar samtliga akutmottagningar i regionen men
beror inte i tillracklig man patientsékerhet och medicinska atgarder som akutkliniken och
akutlakare ska ansvara for i relation till slutenvardsklinikernas uppdrag. Otydligt och
outvecklat granssnitt mot slutenvarden. Utbrett motstand fran andra klinikers lakare mot
akutlakarnas utveckling, utbildning och uppdrag.

Under granskningen pévisades brister vad géller féljsamheten 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 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.

I:I Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

O 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.
Atgarder krévs.

| nulaget ar 12 specialister i akutsjukvard anstallda pa kliniken och 20 ST lakare. Flera ST
lakare beraknas bli fardiga under 2023. Ratio ST lakare/specialist ar fortfarande for hog i
dagslaget men kommer att forbattras inom narmaste aret. Verksamhetschef ar inte lakare,
medicinsk chef ar specialist i akutsjukvard. Alla huvudhandledare ar specialister i
akutsjukvard. Huvudhandledare har genomgatt handledarutbildning. Klinisk handledare
(akutsjukvardsspecialist) vardagar mellan 13.00- 21.00 samt natt. Det finns skriftliga
instruktioner for handledning av ST ldkare. Studierektor har en skriftlig
uppdragsbeskrivning. Handledare har inte regelbundna handledartraffar, men traffas pa
specialistmoten.

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 foreskrifter och allménna r&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.

Klinikens lokaler ar adekvata for uppdraget. Lakarna har tillgang till egen arbetsplats under
kliniskt arbete. For annan administration finns datorer i kontorslandskap dar ST lakarna
samsas om ett antal datorer. Pga skiftarbete ar det séllan besvar att fa tillgang till en dator.
Kliniken har tillgang till Up to Date. Viss utrustning som respirator med mojlighet till NIV
anvands inte av akutldkarna pga motstand fran andra kliniker. Overvakningsutrustning
finns men enbart med distansavlasning pa en plats vilket forsvarar adekvat évervakning.

Féreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Tillgdng till IT-baserade kliniska beslutsstdd, 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 krévs.



Kliniken har ett 5-arigt strukturerat utbildningsprogram som utgar fran malbeskrivningen.
Alla ST l&kare har individuella utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen. Dessa har féljts upp och reviderats sporadiskt men inte systematiskt. ST
lakare introduceras enligt ett introduktionsprogram till sjukhuset och dess rutiner.
Randningar pa en rad angransande kliniker ar dysfunktionella och inte utarbetade utefter
ST akutsjukvards malbeskrivning och innehaller da en alltfér stor andel avdelningsarbete
pa avdelningar som inte bedriver akut verksamhet. Vissa randningar fungerar val. Ingen
aterkoppling eller utvardering av kompetens gors efter randning.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmédnna 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:

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 féljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lkaren.

Allmanna rad

I:I SR boér utgdra en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

I:I SR bér medverka till utarbetning av ST-Iakarnas introduktionsprogram.

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



Kvalitetsindikator
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Alla ST-lakare far introduktion till tjianstgoringen.

Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg ldkare 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, kénsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell I1aggning eller
alder.

Gradering

O

O
@

O

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. 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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.

Alla ST lakare har en huvudhandledare som ar specialist i akutsjukvard.

Huvudhandledarsamtal genomfors i flera fall sporadiskt och utan koppling till

utbildningsprogrammet. Handledarsamtal ar inte inlagda i ordinarie tjanstgoringsschema.

ST lakarnas kompetensutveckling bedéms sporadiskt och inte strukturerat. ST-lakarna har

inte tillgang till sin huvudhandledare under randningar. Handledningen &r inte schemalagd

Det har varit oklart for ST lakarna vart de befinner sig i sin kompetensutveckling. Teoretiska

och praktiska prov och kontrollstationer saknas. De har blivit schemalagda pa

nyckelpositioner sdsom senior ledningslakare utan tydlig féregaende utvardering och

aterkoppling. Det ar oftast specialister i akutsjukvard i klinisk tjanst men de finns inte alltid

tillgangliga for instruktionshandledning, detta medfor att instruktionshandledningen av

specialist i akutsjukvard forekommer i otillracklig méngd. Da ST kollegium med

aterkoppling inte har genomforts regelbundet uppfylls i nulaget inte socialstyrelsens krav

pa fortlopande och kontinuerlig bedémning av kompetensutveckling. Det har gjorts

atgarder och inférande av specialistkollegium under hosten men alla ST-ldkare har inte
hunnit fa feedback.

Under granskningen pavisades brister vad géller folisamheten till Socialstyrelsens

foreskrifter och allménna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med

handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.



Foreskrift

D 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 bedomning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen och utbildningsprogrammet gors under hela ST.

Kontinuerlig bedomning utfors av verksamhetschef (motsvarande) och huvudsaklig
handledare.

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen

L O TR

dokumenteras.

Allménna rad

ST-lékaren bor, utéver handledning, fa fortlopande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgdringsschema.

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

Handledarutbildningen b6r omfatta handledning, pedagogik, metoder for
bedémning, kommunikation och etik.

Den fortlépande bedémningen gors med pa forhand kdnda och 6verenskomna
metoder.

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

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med

KICT B K RIE L

ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.

D 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 foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda men enstaka undantag kan férekomma.

O 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.

Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i verksamheten i enlighet med
malbeskrivningen. Externa kurser planeras in i det individuella utbildningsprogrammet. ST
lakarna har en schemalagd utbildningsdag i manaden samt en dag schemalagd for
inlasning/ manad. Den teoretiska ST-utbildningen foljer akutkliniken i Linkdpings
utbildningskoncept - ST-ar -STAR - ett ST-utbildningskoncept som féljer SWESEMS core
curriculum. ST utbildningen bestar av ett antal moduler, 6-8 st / STar. lakarna forutsatts att
ha last in momentet innan de deltar pa ST-ars traffen dar amnet tas upp med hjalp av olika
pedagogiska verktyg. ST-lakarna har 4 timmar lastid/vecka. 4h/manad / star-grupp med
utbildning. Det skall inféras en utbildningsvecka/termin - start VT23, for simuleringar,
utbildning i procedurer etc.

Féreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdovs 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-ldkarnas 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 fér regelbundna sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

Q D. Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder kravs.

ST ldkarna genomgar kurs for att uppna ett medicinskt vetenskapligt syn- och
forhallningssatt samt kurs i forbattringsarbete. Tid for genomforande av skriftligt
individuellt arbete enligt vetenskapliga principer finns definierat i utbildningsplanen. 3
lakare pa kliniken har disputerat. Inget vetenskapligt arbete pa kliniken har publicerats i
vetenskaplig tidskrift. Journal club halls inte i nulaget pga dalig uppslutning vid tidigare
tillfalle samt upplevd dalig kompetens i att lasa vetenskapliga artiklar. Tillgang till uptodate
finns. M och M genomfors inte.

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

]
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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 fortlépande och aterkoppling
sker.

ST-lakarna ges mojlighet 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 bedéms fortlépande och aterkoppling
sker.

Kvalitetsindikator

[]

N

ST-lakares genomforda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid
vetenskapliga méten.

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

A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Arbetet pa akutmottagningen med ST ladkare som teamledare ger mojlighet till daglig
ledarskapstraning samt kommunikationstraning men ST-ldkarna far ingen aterkoppling pa
sin kompetensutveckling inom ledarskap och kommunikation. Det erbjuds inte
regelbunden maijlighet att undervisa eller handleda under handledning. Ingen inom- eller
mellanprofessionell reflektion i grupp.

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 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.

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

LI DO

Allméanna rad

D ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds méjlighet 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 géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.
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Atgardsplan SPUR-granskning Akutkliniken
Narrlandsuniversitetsjukhus 2022

Verksamheten

Sedan vecka 5 2023 sa bemannar Akutkliniken varje torsdagsdygn med egna likare, dét finns en plan
med malet att Akutkliniken utgdr grundbemanningan och ansvaret fr hela akuten alla veckans dagar
dygnet runt. Detta har bidragit till en storre allsidighet i handlagda patienter och ansvar dver
akutrummet. Vi ser dven statistiskt att under de seriaste aren med en peak 2022 sd handlade

Akitklinikens lakare en markant storre andel patienter med besksorsak refaterade till medicinska
akommor, pediatrik, ONH samt handkirurgi.

Medarbetarstab ach interna kompetenser
Planering av regelbundna handledartrdffar dr inbokade och pabdérjade.

Tianstgbringens upplagghing

ST-rektor och huvudhandiedare stimmer regelbundet igenoim ST-planen om den behdver revideras
utifrin mdluppfyllefse. Detta finas beskrivet i handledarinstrukfion att handledare och ST-lskaren
lyfter detta tvé ggr per r och oftare vid behov i samband med avsatt tid fér handledning som finns
inlagt i schemat.

Handledhing och tppfélining

Varje ST-lakare har en individuell utbildningsplan som regelbundet fdljs upp tillsammans med
handledaren. Handledning finns som en stdende punkt p4 specialistmétena som ar 1 gang | méanaden
dér viktiga aspekter av handledning regelbundet tas upp. Verksamhetschef tar upp handtedning som
stdende punkt under medarbetarsamtalen med specialistlikarna.

ST-ldkarna ska ha tillgang till handledare under varje randningsperiod och kiiniker som tidigare inte
tillgodosett detta ar’kontaktade, samt att rutin af pabdriad ddr trepartssamtal kommer genomforas
med 5T-tékare, handfedare och huvudhandledare/studierektar/likarchef.

ST-ldkarens kompetens beddms fortlpande bade teoretiskt via manatliga utbildningstraffar STAR
och pa golvet genom sin-in, aktiv Kandledning och dterkappling. Varje termin.ordnas
uthildningsdagar bade for ST-likare och specialister dir fokus ligger pd att kvalitetssikra
kompetensen inom olika omraden, bl.a. genom examinerande Gvningar. Ungefir en géng per &r
genomgar ST-ldkaren ett kollegium (360 g), dar feedback samilas in frdn omvardnadspersonai,
specialistgruppen-och studierektor fér att sedan aterkopplas,

Varje ar har ST-likaren kompetensutvecklingssamtal tillsammans med ST-studierektor och
verksamhetschef; da kan ST-planen vid betov revideras och dar skapas en dtgardsplan vid pavisade
brister | kompetens. | maj tilltrader en ST-chef pd heltid som kommer att ansvara fér att kontinuerlig
kompetehsutvecklingen dokumenteras samt sakerstillandet av att den olika handledningen hilier
god kvalitet.
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vasterbotten

Medicinsk vetenskap och kvalitetsarbete

| ST-likarnas utbildning ingdr nu regelbundet vetenskapliga artiklar som skall ldsas for sedan
diskuteras p3 planerade utbildningsdagarna. Journal club genomfdr 1 gang i manaden, samt att ST-
likarens vetenskapliga arbete presenteras pa APT eller motsvarande. En majoritet av ST-lakare ar
dven inblandade i ndgot av klinikens aila utvecklingsarbeten, samt delaktig i sin huvudhandledares
ansvarsomrade in mot sjukhusklinikerna. Kliniken har dven ett sjalvstandigt forskningsprojekt som
har publicerats i vetenskaplig tidskrift.

Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens

Kliniken har regelbundna simuleringsévningar bade i likargruppen, med 6vrig personal pa
akutmottagningen och tillsammans med andra kliniker. Simuleringsdvningarna har efterféljande
iterkoppling med avseende pa medicinska beslut, teamarbete och ledarskap.

Klinisk handledare star med pa alla akut sjuka patienter, dar ST-lékaren sedan far aterkoppling
muntligt och nér sit-in genomférs, dven skriftligt. ST-ldkaren introduceras i seniorldkarrollen stegvis
och under handledning.

ST-lakaren far dterkoppling pd kommunikativ kompetens genom SIT-in, samt genom Gvningar inom
den teoretiska utbildningen (STAR). Efter ST-ldkarna varit pa kurs ansvarar de fér kommande
utbildningsdag, dir de ordnar féreldsningar eller vningar efter det utbildningsomrade som kursen
de sjalva deltog i var inom. Sista STAR-aret dr ST-likarna delvis ansvariga for att undervisa. Lakarna
far muntlig dterkoppling efter undervisningsmoment.

ST-likarna handleder kontinuerligt kandidater. P3 torsdagar sitter det tva ldkare i varje team, vilket
gdr att den mer erfarna ldkaren handieder den juniora med stéd och dterkoppling fran den kliniska

handledaren.
Datum 22/3
Ort Umea

Paula Johagen Verksamhetschef

Mari Paajanen ST-rektor

Emmelie Bjorklund ST-lakare




