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Trevlig stamning.

Engagerad handledare.

Ambitids ST-lakare.

Rymliga, valutrustade lokaler.

Utvecklingstid med utbildning en eftermiddag per manad.
Teammoten 2 ggr/vecka, dar ledarskap kan utévas.

Specialistkollegium regelbundet.

Sarbar situation med fa fasta lakare.
Sarbar situation med distanshandledning.
Fullsténdig utbildningsplan med delmal saknas.

ST-lakarens kompetens i ledarskap, handledning och undervisning aterkopplas inte.

Lakarmoten kan utvecklas med mer medicinskt och vetenskapligt innehall.

Struktur kan skapas sa att ST-lakaren kan leda bade utvecklingsméten och
lakarmoten.

ST-lakaren kan ges tillfélle att undervisa pa utvecklingsméten.

Medsittningar kan géras med annan specialist i allmanmedicin pa vardcentralen som
komplement till distanshandledningen.

Mer strukturerad dokumentation.

Skapa mojlighet for ST-lakaren att tréna pa handledning, méjligen genom samarbete
med annan vardcentral.



Regiondriven vardcentral med 3850 listade innevanare och som har ansvar fér BVC och
aldreboende. Vardcentralen 6ppnades 2019 i nyrenoverade lokaler. Man arbetar i tva
tvarprofessionella team med regelbundna teammoten 2 ggr/vecka.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas 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 géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Pa vardcentralen finns 1 fast anstalld specialist i allmanmedicin, omraknat till 0,1
heltidstjanst. 2,5 hyrldkare finns som varit dar en langre tid. En ST-lakare arbetar dar.
Hennes handledare har gatt i pension, men fortsatter med handledningen 1 timme /vecka
pa distans. ST-lakaren kan ocksa ringa 6vrig tid sa ofta hon behdver. Anstalld pa timmar
finns en specialist som har hand om SABO och en barnspecialist som har hand om BVC.
Medicinskt ledningsansvarig lakare finns pa plats 10%.



Foreskrift

]
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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
att instruktioner ska kunna ges.

Allmanna rad
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Studierektorn har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

]
]
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Generella skriftliga instruktioner fér ST-handledning finns.
Regelbundna handledartraffar for ST-handledarna finns.

Skriftlig uppdragsbeskrivning for SR finns.

Gradering
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A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

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 r&d. Atgarder krévs.

Lokalerna ar rymliga och valutrustade med adekvat utrustning, aven gynstol och

dronmikroskop.



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

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 géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



ST-lakaren har skrivit en utbildningsplan, som innehaller planering for sidotjanstgéringar
och kurser arligen. Det saknas dock en utbildningsplan, som beskriver hur varje delmal ar
tankta att uppfyllas. Da denna saknas kan inte heller uppféljning och revidering av denna
sagas goras. Det finns inga leg lakare utan specialistkompetens som arbetar vid enheten
med siktet installt pa ST.

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-lakaren.

Allméanna rad

D SR bér utgdra en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

D SR bér medverka till utarbetning av ST-Idkarnas introduktionsprogram.

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



Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjianstgoringen.

D Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg lakare utan
specialistkompetens som arbetar vid enheten med siktet instéllt pa ST finns.

D 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 [aggning eller
alder.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna r&d foljs. 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.

Da det inte finns ett fullstandigt utbildningsprogram med delmal, kan inte handledningen
sagas utga fran detta, inte heller kan en fortlopande bedéomning av ST-lakarens
kompetensutveckling géras. Handledningen sker pa distans. ST-lakaren har annu inte varit
pa sidoutbildning. Inga brister i ST-ldkarens kompetens har pavisats, varfor atgardsplan
inte behovt goras.

Under granskningen pavisades brister vad géller félisamheten 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-lékaren har tillgang till handledare under varje utbildningsperiod.

Fortlopande bedémning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen och utbildningsprogrammet gérs under hela ST.

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

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen
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dokumenteras.

Allméanna rad

ST-lakaren bor, utdver handledning, fa fortlépande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgoringsschema.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor dar ST-Iakaren huvudsakligen genomfoér
sin specialiseringstjanstgoring.

Handledarutbildningen bér omfatta handledning, pedagogik, metoder for
beddmning, kommunikation och etik.

Den fortlopande bedémningen gors med pa férhand kdnda och éverenskomna
metoder.

Pavisade brister i ST-lakarens kompetens leder till en atgardsplan.
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Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarnas sidoutbildning f6ljs upp.

D Varje enhet har en plan fér hur ST-ldkare 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.

Obligatoriska A- och B-kurser samt vissa C-kurser arrangeras av region Sérmland.

Man har en ST-dag per manad med utbildning. P& vardcentralen anordnas en
utbildningstimme per manad.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar 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

O 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
allménna rad. Atgarder krévs.

ST-lakaren har redan pabdrijat sitt vetenskapliga arbete. Enheten har inte regelbundna
moten, dar vetenskaplig litteratur diskuteras.

Foreskrift

D 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-ldkarnas kompetens i medicinsk vetenskap beddms fortlopande och aterkoppling
sker.

ST-ldkarna ges mojlighet att utveckla kunskap om och kompetens i kvalitets- och
patientsakerhetsarbete.

Goda forutsattningar finns for att genomfora, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.
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ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedoms fortldpande och aterkoppling
sker.

Kvalitetsindikator

N

ST-lakares genomférda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid
vetenskapliga moten.

Tillgdng till ett valfungerande doktorandprogram finns.

Enheten har regelbundna moten 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 foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Mojlighet att undervisa eller handleda under handledning finns inte. Det finns inte
moijlighet att delta i inom- eller mellanprofessionell reflektion i grupp. Bedémning och
aterkoppling av kompetens i ledarskap saknas.

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 bedoms fortldpande 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.
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ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

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 mdjlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i
grupp.



Gradering

O 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
allménna rad. Atgarder kravs.
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REGION
SORMLAND

Handlaggare Datum
Pernilla Gjemar Engstrém 2023-05-08
Verksamhetschef

Atgardsplan — SPUR

Vid SPUR-inspektion januari 2023 pa VC Gallerian fick vi
nedslag pa nedanstaende punkter. Har foljer var atgardsplan for
att forbattra ST-l1akarnas utbildningsmiljo.

D Tjanstgdringens upplaggning

Alla ST-lakare pa enheten har en individuell utbildningsplan men vid
SPUR-inspektionen noterades att dessa inte ar fullstdndiga. Studierektorerna
har darfor utarbetat en fortydligande mall fran vilken utbildningsplanen
skall formas. Mallen bifogas och dar framgar bland annat vikten av
koppling till delmal for respektive utbildningsaktivitet.

Revision av de nuvarande utbildningsplanerna kommer att ske fortlpande
och framfor allt i samband med de arliga revisionerna av
utbildningsplanerna. Verksamhetschefen kommer att kalla till dessa arligen
med start under varen 2023 och utéver ST-lakare kommer handledare och
eventuellt studierektor att delta.

Handledningen kommer att utga ifran ST-lakarens individuella
utbildningsplan.

Tillgang till individuella utbildningsprogram finns i dagslaget, men
handledning for de leg lakare utan specialistkompetens som arbetar vid
enheten med siktet instéllt pa ST finns inte i dagslaget. VC Gallerian &r en
liten vardcentral med fa ldkare och det finns inte majlighet att handleda
andra lakare pa vardcentralen, vi planerar under 2023 att det finns mojlighet
for var ST att handleda leg lakare pa narliggande vardcentral.

E Handledning och uppféljning

Handledning kommer att utga ifran ST-ldkarens individuella
utbildningsplan. Vi kommer att dokumentera handledarutlatande i ST-forum
skriftligt, sa att handledning tydligt framgar att det utgar fran delmal. Efter
avslutade sidoplaceringar sker genomgang med handledare for att
sakerstélla att delmal har uppfyllts.

Vi kommer under hosten 2023 ha 2 handledare den nuvarande pa distans
samt en allméanspecialist som kommer att vara pa plats pa vardcentralen.
Var nuvarande ST har inte kommit sa langt i sin utbildning att hen har borjat
med sidotjanstgoringar. Vi kommer att félja upp varje sidotjanstgoring nar
de paborjats.

Dokumentnummer

Klicka har for att ange text.

Region Sérmland Repslagaregatan 19 611 88 Nykdping
Tel: 0155-24 50 00 E-post: post@regionsormland.se Org.nr: 232100 - 0032
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REGION
SORMLAND

Handlaggare Datum Dokumentnummer

Pernilla Ojemar Engstrém 2023-05-08 Klicka hér for att ange text.
Verksamhetschef

H Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens

ST-lakaren bereds mojlighet att leda lakarmoten pa enheten. ST-lékaren
kommer att beredas mojlighet att handleda pa andra vardcentralen under
egen handledning. ST-lakaren bereds mojlighet att leda teamronder dar flera
yrkeskategorier pa enheten deltar. Lakaren leder ronden. Dar sker
handlaggning/prioritering av medicinska fragestallningar. Auskultation hos
verksamhetschef kan gdras under utbildningstiden. ST-lakaren kan leda
utvecklingstimmar pa enheten, t ex efter en sidotjanstgoring.

Region Sérmland Repslagaregatan 19 611 88 Nykdping
Tel: 0155-24 50 00 E-post: post@regionsormland.se Org.nr: 232100 - 0032
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