EXTERN KVALITETSGRANSKNING
av specialiseringstjanstgoring

Centrallasarettet Vaxjo Infektionssjukdomar
Klinik Specialitet

2023-04-25 - 2023-04-26 Vaxjo

Datum Ort

Jonas Ahl och Kerstin Karkkonen SOSFS 2015:8
Inspektorer Foreskrift

Lipué%‘&ﬁ

LAKARNAS INSTITUT FOR PROFESSIONELL UTVECKLING | VARDEN



Genomarbetad utbildningsstruktur bade regionalt och pa kliniken som &r kand av alla
lakare

Arbetar aktivt med strukturerade bedémningar och utbildningsprogram
Engagerad och strukturerad studierektor, utbildningsintresserad chef

Egen jourlinje pa dagtid gor att ST-lakarna moter oselekterade infektionspatienter
Gott kliniskt stdd och handledning i vardagen

Schemalagd lastid och handledning

God stamning med ett klimat som stimulerar till god utbildning

Samsyn kring ST-utbildningen i enkdtsvaren med 6vervagande positiva omdémen fran
alla I1akare

Vikarierande ldkare med malet att bli infektionsspecialist far handledning samt
mojlighet att ga uppstartsseminarium, kurser m.m.

Bra balans mellan arbete pa avdelning/mottagning/jour. Foljer egna hepatit och TB-
patienter aven under sidotjanstgoring

Battre struktur for att fa till kompetensbedémningar tillrackligt ofta, ar idag beroende
av en mycket engagerad studierektor

Endast ST-lakare med HIV-intresse deltar i HIV-mottagning och ST-lakarna ser fa HIV-
patienter inom slutenvarden

Tranga lokaler pa vardavdelningen med sma mojligheter att arbeta i team

Tilldelningen av ST-tjanster dréjer i vissa fall och kan leda till forsenade
sidotjanstgoringar



Skapa en struktur for fa till regelbundna kompetensbedémningar, t.ex. genom
schemalaggning av bedémningsveckor, gaffelmottagningar eller liknande for att
undvika att de ar for beroende av studierektorns paminnelser

Skapa mojligheter att tjanstgora pa HIV- och STD-mottagning

Skapa battre mojligheter till teamarbete pa avdelningen med battre arbetsplats for
lakare

Skapa tidigt en bra dialog om akutldkarna och ledningen pa sjukhuset. Det ar viktigt
att sakerstalla att ST-ldkare aven i framtiden ges majlighet att lara sig att handlagga
alla typer av akuta infektionspatienter

Underlatta for vikarierande legitimerade lakare att tidigare fa tilldelad ST-tjanst nar
kliniken har malsattning att lakaren ska bli infektionsspecialist. Uppldgget av
utbildningsprogrammet med tidigare sidotjanstgoring skulle da underlattas



Infektionskliniken vid Centrallasarettet Vaxjo har ett upptagningsomrade pa ca 200 000
invanare. Pa kliniken finns en vardavdelning med 18 faststallda vardplatser och i nulaget
finns 15-16 disponibla vardplatser. Ofta vardas aven infektionspatienter pa sjukhusets
akutvardsavdelning (AVA), antalet varierar men ofta 3-4 patienter. Dessa patienter rondas
av infektionskonsult.

| anslutning till infektionsavdelningen finns en mottagning med uppféljning av patienter
med HIV, TBC, hepatit B och C, multiresistenta bakterier och infektionsutredningar.
Vaccinationsmottagning finns for resevaccinationer samt vaccination av
immunsupprimerade patienter etc. Sprututbytesverksamhet finns pa mottagningen.

Pa akutmottagningen finns en infektionsjourlinje mellan klockan 08-16.30 pa vardagar.
Denna bemannas av ST-ldkarna och underlakare/vikarier med stéd av infektionskonsulten.
De beddmer akuta infektionspatienter och aven patienter med invartesmedicinska
sjukdomar. Kvalls- och nattetid finns infektionsjour tillganglig per telefon. ST-lakarna deltar
i denna jourlinje med stod av infektionsbakjour efter ca ett ars tjanstgoring . Helgtid
arbetar en specialist samt en ST-lakare/vikarie med rond av infektionspatienter pa
infektionsavdelningen, AVA och IVA samt bedémer akuta konsultremisser.

Infektionsspecialist fran kliniken ar konsult pa sjukhuset i Ljungby en dag i veckan.
Konsulter har fast daglig rond pa IVA samt regelbunden rond en gang per vecka pa
hematologen och onkologen. For patienter med protesinfektioner och andra ortopediska
infektioner finns en gemensam ortoped/infektionsmottagning varannan vecka pa
infektionsmottagningen.

De sista aren har man inte genomfoért antibiotikaronder pa sjukhuset, detta planeras att
aterupptas till hosten.

Verksamheten ar bred och tillrackligt allsidig och har de férutsattningar som behdévs for att
genomfora specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Arligen far ST-lakarna genomféra en enkat dar de utvarderar sin ST-utbildning och har
moijlighet att komma med forbattringsforslag. Inom regionen sker enkat till studierektor
samt verksamhetschef med fraga om kvalitetsindikatorer pa klinik och ST-lakarniva for
bevakning av kvaliteten pa ST-utbildningen.

Skriftliga riktlinjer hur ST-utbildningen ska genomféras och bedémas finns fran regionen
samt lokalt pa kliniken.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.



Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur verksamhetens
specialiseringstjanstgoring ska genomfdras.

D Vardgivaren tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur bedémning av ST-ldkarens
kompetens ska goras.

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Kvalitetsindikator

D Det finns rutiner som, utdver extern granskning, anger hur kvaliteten i ST-
utbildningen kontinuerligt ska utvarderas och sakerstallas.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda.
Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Kliniken har atta specialister och fyra ST-lakare anstallda, det ar darutéver vanligen 3-4
underlakare i tjanst i form av sidotjanstgorande kollegor, AT-lakare eller vikarier. En lakare
arbetar 40% pa smittskydd och det finns dven ett nara samarbete med klinisk mikrobiologi
som ar ett stort, valfungerande och forskningsintensivt laboratorium. En ST-lakare ar
disputerad och har fér narvarande 20% forskningstid och ansvarar for Journal clubs inom
verksamheten.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare samt studierektor ar specialister i
infektionssjukdomar och har genomgatt handledarutbildning. De uppdateras kontinuerligt i
handledning av studierektor.

Studierektor ar mycket insatt, kompetent och engagerad. Chefen ger ett stort mandat och
har gediget intresse for utbildningsfragor och studierektorn har adekvat tid for avsatt for
sitt uppdrag.

Antalet specialistlakare ar tillrackligt manga for att alla ST-lakare ska fa adekvat
handledning och instruktioner i det kliniska arbetet. P.g.a. klinikens storlek sker det dven
mycket informella diskussioner, bade om kliniska fall och handledning. Utbildningsklimatet
beddms som mycket gott.

Det finns tydliga regionala och lokala skriftliga instruktioner fér hur handledning av ST-

lakare ska ga till.

Foreskrift

D Den huvudansvariga handledaren har ett bevis om specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade ldkare med relevant specialistkompetens.

Det finns tillgang till specialistkompetent studierektor, som har genomgatt
handledarutbildning.

Det finns tillgang till handledare i en omfattning som motsvarar behovet av
handledning.

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvéndiga instruktioner.
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Allmanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.



Kvalitetsindikator

D Det finns generella skriftliga instruktioner for hur handledningen av ST-ldkare ska ga
till.

D Handledarna ges minst en gang per ar majlighet till
utbildning/uppdatering/kompetensutveckling inom omradet.

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllida, men
enstaka undantag kan férekomma.

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 géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Vardavdelningen har enkelrum varav fyra rum har sluss med ingang utifran och 10 av
rummen har sluss med undertryck.

Avdelningsarbetet delas av tva team och en expedition fér rondarbetet finns for ena
teamet. Det andra teamet utfor rondarbetet i ett avdelat rum och anvander barbara
datorer. Detta gor att ldkarna har svart att diktera slutanteckningar etc pa vardavdelningen
och arbetar efter avslutat rondarbete mycket fran sina egna rum pa den néraliggande
mottagningen. Lakarna uppfattar inte arbetsmiljon pa vardavdelningen som optimal. For
att underlatta rondarbete och 6ka delaktigheten fér omvardnadspersonalen planeras
installering av fasta datorer och stor bildskarm i det mindre rummet.

Pa infektionsmottagningen finns fyra undersdkningsrum samt ett rum som anvands for
vaccinationsmottagning. Tre av rummen har ingdng utifran och i ett av dessa rum finns
sprutbytesverksamheten. Lokalerna bedéms som adekvata och tillrackliga for
mottagningens behov.

Malariadiagnostik sker via snabbtest pa kem lab och uppféljande mikroskopering sker pa
mikrobiologen, detta sker aven helgtid. Fibroscan utférs pa rontgenavdelningen.

P4 sjukhuset finns KTC, kliniskt traningscentrum, dar ST-lakarna har méjlighet att
genomfora scenarietraning. Detta har skett ca en gang per ar.

Det finns tillgang till vetenskaplig litteratur och IT-baserade beslutsstdd, tex Up-to-date. ST-
lakare har ryggsackspengar och far disponera dessa for inkop av litteratur efter samrad
med handledare.

Féreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebdr att:

D Utrustning for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

D Utrustning for mottagningsverksamhet, méten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstdd, sokbar vetenskaplig
databas samt stdd fran bibliotek eller FoU-enhet under hela
specialiseringstjanstgoringen.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



Vissa ST-lakare har fatt sin formella ST-tjanst efter cirka tva ar vilket har férsenat
mojligheterna att paborja sidotjanstgoring. Det leder i sin tur till att sidotjanstgoringarna
trycks ihop under senare delen av ST och att tiden man &r pa infektionskliniken innan man
ar fardig specialist blir for kort. Tilldelning av tjansteutrymme sker centralt och har varit
svar att paverka for verksamheten.

Alla underlakare, oavsett om de fatt ST-tjdnst eller inte, far en handledare samt mojlighet
att ga uppstartsseminarium och andra kurser vilket ar positivt.

Alla ST-ldkare har ett individuellt utbildningsprogram som éverensstdmmer med kraven i
malbeskrivningen. Det finns en genomarbetad struktur med koppling mellan delmal -
laraktivitet och kompetensbeddmning i den mall som ar utarbetad. Det finns skriftliga
riktlinjer for hur malbeskrivningen ska uttolkas. Utbildningsprogrammen anvénds som
utgdngspunkt under handledarsamtalen och revideras frekvent med enstaka undantag.

Studierektor utgor ett mycket gott stod till verksamhetschef och huvudhandledare och har
tillrackligt med tid avsatt for sitt uppdrag.

Det finns ett valfungerande introduktionsprogram for nyanstallda underlakare. Dagtid
finns en infektionsjour pa akuten som bereds goda mojligheter att primért bedéma ett
klientel av oselekterade infektionspatienter. Dagjouren beddémer aven medicinpatienter i
viss utstrackning. Det har startats en akutlakarsatsning, den ar annu i sin linda. Ett gott
samarbete med akutlakarna om framtida arbetsformer pa akuten ar angelaget, mojlighet
att primart handlagga aven svart sjuka infektionspatienter aven i framtiden kravs for att na
maluppfyllelse.

Jourtjanstgoring paborjar efter ca ett ars tjanstgoring och da i form av jour i hemmet. Da
erbjuds ett gott stod av specialist. Helgjourer med rondarbete ingar ocksa.
Jourtjanstgoringen ar tillrackligt omfattande for att malbeskrivningens krav ska kunna
uppfyllas. ST-lakaren tréanas i omhandertagande av svart sjuka infektionspatienter. Rutiner
for infektionsslarm finns och dagjouren kallas pa dessa larm dagtid. Bedémning och
prioritering av intressanta remisser gors i hela lakargruppen en gang per vecka.

ST-lakaren introduceras som infektionskonsult, med gott stod av specialist under senare
delen av ST-utbildningen.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.



Vilket enligt SPUR-modellen innebdr att:

D Verksamheten tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska
uttolkas, samt styrande dokument for tjanstgoringens upplagg. Dessa ska vara
kanda och anvandas.

D Jourtjanstgoring/beredskap utgdr en adekvat del av tjanstgoringen.

D Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och méjlighet att uppna malen i
malbeskrivningen oavsett kon, kénsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller alder.

Foreskrift

D Verksamhetschefen pd det tjanstgoringsstalle dar en ST-lakare genomfor sin
huvudsakliga tjanstgoring har det 6vergripande ansvaret for ST-lakarens ST-
utbildning.

D Den ansvariga verksamhetschefen ansvarar for att det for varje ST-Iakare tas fram
ett individuellt utbildningsprogram och att det for varje ST-lakare utses en
huvudansvarig handledare.

D Varje ST-lakare har ett utbildningsprogram som utgar fran malbeskrivningen och
som omfattar de utbildningsaktiviteter som behdvs for att uppfylla
kompetenskraven i malbeskrivningen.

D Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.

D Studierektorn samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.

Allméanna rad

D Studierektorn ar en organisatorisk stoédfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

D | studierektorns arbetsuppgifter ingar att ansvara for att utarbeta
introduktionsprogram for ST-lakarna.

D Studierektorn tar del av kompetensbedémningarna.

Kvalitetsindikator

I:I Alla ST-lakare far introduktion till tjianstgoringen.

I:I Leg lakare som arbetar vid enheten med sikte pa ST och som avslutat sin BT
och/eller BT-lakare som paborjat sin ST med BT vid enheten har tillgang till
individuella utbildningsprogram och handledning i enlighet med ST.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r 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.
Atgarder krévs.

Alla ST-lakare har utsedd personlig handledare och har ett individuellt utbildningsprogram.
Detta géller dven lakare som vikarierar under ST-lika former och som dnnu ej fatt ST-tjanst.

Samtliga handledare har gatt handledarutbildning. Studierektor har regelbunden
information och fortbildning i ST-fragor till klinikens lakare.

Handledningen sker med utgangspunkt fran utbildningsprogrammet. Detta anvands aktivt
med regelbunden uppdatering och revision och ST-ldkaren dokumenterar kontinuerligt
handledarsamtal och genomférda kompetensbeddmningar i programmet.

Kompetensutvecklingen bedéms via diagnostiskt prov med efterfoljande genomgang,
strukturerade bedémningar sasom sit-in, rondmall etc samt arligt specialistkollegium.
Rutiner for bedémning av ST-lakarens kompetens och strukturerade bedémningsmallar ar
val kanda av samtliga lakare pa kliniken och genomfors mestadels sa ofta som
rekommenderas (minst 6 ganger/ar).

Handledningen ar schemalagd till fredag morgon men kan bland vara svar att fa till pga
ledighet efter jourhelg, placering som dagjour etc.

Instruktioner i kliniskt vardagsarbete ges av alla specialister och ST-lakarna uppger god
tillganglighet och stod i kliniska fragestallningar och ett gott utbildningsklimatet pa kliniken.
Man utnyttjar méjligheten till utbildning i vardagen sasom gemensam remissgranskning,
och falldiskussioner.

ST-lakarna har utsedda handledare vid sidotjanstgoringen. Infér denna gar man
tillsammans med sin huvudhandledare igenom vilka mal som ska uppnas under
placeringen. Aterkoppling sker efter avslutad sidoutbildning. Sedan nagot ar finns ett
regionalt dokument for strukturerad aterkoppling efter avslutad sidoutbildning och detta
implementeras nu pa kliniken.

Verksamhetschefen haller arliga utvecklingssamtal med ST-lakarna.



Foreskrift

]
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Varje ST-lakare ges kontinuerligt handledning i form av stéd och vagledning med
utgdngspunkt i det individuella utbildningsprogrammet.

Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST-lakare.
Varje ST-lakare har tillgang till en handledare for varje del av tjanstgoringen.

Den huvudansvariga handledaren beddmer ST-lakarens kompetensutveckling
kontinuerligt, med utgangspunkt i malbeskrivningen for specialiteten och det
individuella utbildningsprogrammet.

Det finns faststallda rutiner for bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamheten har rutiner for hur den kontinuerliga beddmningen dokumenteras
(For ST enligt 2015:8 &r verksamhetschef ansvarig enligt ovan)

Allmanna rad

]
]
]

]
]

]
]

ST-lakaren bor, utéver handledning, fa fortldpande instruktioner, samt aterkoppling
fran de som har gett instruktionerna.

Handledningen ar inplanerad i den ordinarie tjanstgoringen fér huvudansvarig
handledare och ST-lakare.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor vid det tjanstgoringsstalle dar ST-lakaren
genomfor sin huvudsakliga specialiseringstjanstgoring. Om sa inte ar fallet ska
vardgivaren pa nagot annat satt sakerstalla att huvudhandledaren éar tillganglig for
handledning och aven i dvrigt har forutsattningar att utfora sitt uppdrag.

Varje handledare har genomgatt handledarutbildning som tillgodoser kraven enligt
foreskriften.

Om det finns en risk for att en ST-lakare inte kommer att uppfylla kompetenskraven
bor det leda till en atgardsplan. En atgardsplan bor omfatta justeringar i det
individuella utbildningsprogrammet, forandringar i vardgivarens utbildningsinsatser
eller tydligare krav pa ST-lakarens insatser.

Andamalsenliga metoder anvénds fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

[v]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r 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 galler félisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Extern utbildning planeras in i ST-lakarnas utbildningsprogram i samrad med
huvudhandledare och studierektor.

ST-utbildning sker en gang per ar inom ramen for ett samarbete for infektionskliniker i
sodra Sverige och alla gar tillrackligt antal SK-kurser. ST-ldkarna deltager i
infektionslakarféreningens utbildningar sasom Ungt forum/infektionsveckan och
Fallseminarium 1-2 ganger under ST.

ST-lakaren skoéter sjalv anmalningar till lampliga externa utbildningar.

ST-utbildning sker pa kliniken en eftermiddag fyra ganger per termin, dels med genomgang
av den nationella skrivningen samt med varierade infektionsteman. Manga ganger sker det
som ett samarbete med klinisk mikrobiologi. ST-ldkarna haller ofta sjalva i detta och ges pa
sa satt tillfalle trénas i muntlig presentation.

ST-lakarna deltar i klinikens internutbildning en gang per vecka bestaende av artikelreferat,
fallgenomgang eller referat fran kurser.

Nationella konferenser sasom tex Infektionsveckan och deltagande i Ungt forum och
fallseminarium ar inplanerad i utbildningsplanen. Fa ST-lakare deltar i internationella
kongresser.

Lastid ar schemalagt med i snitt tva timmar per vecka, ST-lakarna anger att de far ut tiden i
schemat. ST-lakarna diskuterar vad de skall lasa med sin handledare med jamna
mellanrum och infor kurser anvands tiden som inlasningstid.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.



Vilket enligt SPUR-modellen innebdr att:

D Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i enlighet med
malbeskrivningen och individuella utbildningsprogrammet.

D ST-lakarna genomgar den utbildning som planerats i enlighet med malbeskrivningen
och det individuella utbildningsprogrammet.

Allméanna rad

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade interna
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade externa
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerad tid for sjalvstudier.

Kvalitetsindikator

D Den teoretiska interna utbildningen &r systematiskt uppbyggd med koppling till
Socialstyrelsens delmal.

Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

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

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



Pa kliniken finns en disputerad lakare. Det finns ett nara samarbete med klinisk
mikrobiologi pa sjukhuset dar aktiv forskning bedrivs och lakare darifran kan vara
handledare for vetenskapliga arbeten.

Alla ST-lakare, som inte ar disputerade, gar en vetenskaplig kurs i regionens regi och da
skrivs och redovisas en projektplan till ett vetenskapligt arbete. For de ST-lakare som under
grundutbildningen gjort ett vetenskapligt arbete ar det inte langre obligatoriskt att
genomfora ett nytt sddant. De ST-lakare som valjer att genomfora arbetet far tio veckors
avsatt tid for detta varav de tva forsta veckorna sker inom ramen for vetenskaplig kurs da
projektplan skrivs.

Inom ramen for regionens kurs i ledarskap-etik-kommunikation gor alla ST-lakare ett
kvalitetsarbete som ska anvandas i klinikens forbattringsarbete. Detta redovisas och
beddms i samband med kursen och redovisas vanligtvis aven for klinikens lakare.

Pa kliniken har man regelbundet "Journal club" med genomgang av vetenskapliga artiklar
och ST-ldkaren ska vara ansvarig for detta minst tre ganger under sin ST-tid. ST-lakaren far
da aterkoppling och bedéms enligt en strukturerad bedémningsmall.

Inom region Kronoberg finns ett doktorandprogram med mdjlighet till forskning.

Foreskrift

D ST-lakarens kompetens inom medicinsk vetenskap bedéms utifran kunskap kring
vetenskapliga metoder och forskningsetiska principer.

D ST-lakaren bedéms utifran formagan att kunna kritiskt granska och vardera
vetenskaplig information, samt i sitt arbete ta ansvar for att omsatta och tillampa
denna kunskap.

ST-lakaren deltar i systematiskt kvalitets- och patientsakerhetsarbete i sddan
utstrackning att forutsattningar for delmaluppfyllelse féreligger.

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

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

Det finns goda forutsattningar for att genomfora, dokumentera och redovisa ett
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kvalitetsarbete.

Allmanna rad

D ST-lakaren ges mojlighet till utbildning inom patientsakerhetsarbete och systematiskt
kvalitetsarbete.



Kvalitetsindikatorer

D Under det senaste aret har av ST-lakare genomférda arbeten publicerats och/eller
presenterats (av ST-lakaren) vid vetenskapliga/professionella sammankomster.

D Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

D Enheten har regelbundna moéten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfylida, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

Utbildning i ledarskap, kommunikation och handledning ges av huvudman i form av kursen
LEK (Ledarskap, Etik, Kvalitet/Kommunikation).

ST-lakarna ges maojlighet utveckla sin kommunikativa kompetens muntligt och skriftligt i
samband med rond och mottagningsarbete, vid undervisning av yngre kollegor och andra
yrkeskategorier. De ger dven referat fran kurser och presentation av artiklar pa journal
club. Det finns en inarbetad kultur att en specialist bedémer den som gér en muntlig
presentation, i syfte pa att denna kompetens skall utvecklas ytterligare.

Ledarskapsférmagan trénas i samband med ledning av vardteam och bedémning med
aterkoppling sker strukturerat.

Specialistkollegium genomférs varje ar med god aterkoppling till ST-ldkarna. Andra
strukturerade metoder for kompetensbeddmning genomférs regelbundet och ST-lakarna
far aterkoppling avseende ledarskap, kommunikation samt pedagogisk formaga.
Strukturerad aterkoppling i handledning har varit mer sporadisk. Mer spontan aterkoppling
efterfragas i vardagen av ST-ldkarna gallande ledarskap, kommunikativ kompetens och
handledning.

Mojlighet finns att auskultera med verksamhetschefen fér de ST-ldkare som énskar detta.



Foreskrift

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

ST-lakaren beddms kontinuerligt i medicinskt ledarskap och multiprofessionellt
samarbete och aterkoppling sker.

ST-lakaren genomgar utbildning i halso- och sjukvardens forutsattningar i enlighet
med malbeskrivning.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.
ST-lakarens kommunikativa kompetens beddms fortldpande och aterkoppling sker.
ST-lakaren bereds méjlighet att planera och genomféra undervisning.

ST-lakarens kompetens i undervisning bedéms fortlépande och aterkoppling sker
kontinuerligt.

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.

ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortlopande och aterkoppling sker
kontinuerligt.

Allménna rad

]
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ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
ST-lakaren bereds méjlighet att sjalv handleda under handledning.

ST-lakaren bereds méjlighet att delta i reflektion i grupp i enlighet med
malbeskrivningen.

Kvalitetsindikatorer

]

Det finns mojlighet att auskultera hos chefer och ledare inom organisationen.

Gradering

O

O
O

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.






