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Allsidig njurmedicinsk verksamhet med goda mdjligheter att handlagga dven ovanliga
tillstand.

Mycket gott utbildningsklimat med valfungerande stod i det dagliga kliniska arbetet.

Som led i introduktionen startseminarium i internatform dar ST-lakaren tillsammans
med handledaren utarbetar ett utkast till individuell utbildningsplan.

Mottagningsverksamheten introduceras tidigt och I6per under hela ST-utbildningen.
Njurkonsult med stdd av specialist utgdr en del av tjanstgoringen.

Sektionen for nefrologi, tillsammans med Medicinkliniken, erbjuder ett omfattande
program med internutbildning.

Generds installning till deltagande i externa kurser.

Omfattande randutbildning som aven innefattar tjanstgoring vid regionens mindre
sjukhus.

Tid finns avsatt for sjalvstudier en dag per manad varav halva dagen anvands till
internutbildning speciellt avsedd for ST-ldkaren.

Tillgang till vardkoordinator dag- och kvallstid veckans alla dygn.

Det saknas en klinik- och sektionsgemensam struktur fér anvandningen av
beddmningsinstrument vilket medfor att dessa anvands endast sporadiskt.

Lag narvaro vid specialistkollegier innebarande risk for ofullstandig bedémning av ST-
lakaren.

Brist pa specialister i klinisk tjanst som kan handleda.
Regelbundna méten mellan handledare och studierektor saknas.

Pa forhand avtalade tillfallen for kritisk granskning av vetenskaplig litteratur
féorekommer sparsamt.

Utbildningen i ledarskapskompetens ar bristféllig bdde vad géller handledning,
fortlopande bedémning och aterkoppling.

Hog belastning pa mellanjouren.

For narvarande utnyttjas inte mojligheten till urinsedimentbedémning pa
mottagningen vilket medfor att ST-lakaren inte 1&r sig detta.



Implementera anvandningen av valt bedémningsinstrument i dialog mellan
handledare och studierektor.

Sakerstalla forbattrad narvaro vid specialistkollegier.

Overvéga att lagga till ett handledningsuppdrag i hyrlakarens uppdrag fram tills att
specialistlakarbemanningen vid sektionen ar i balans.

Inféra bedomningsveckor i syfte att dstadkomma regelbunden kompetensbedémning
for vilket ST-lakarna bar huvudansvaret.

Fullfolja planen pa regelbundna mdten mellan handledare och studierektor.

Infora journal clubs eller motsvarande som en naturlig del i ST-lakarnas vetenskapliga
utbildning.

Sakerstalla en klinikdvergripande strategi for ledarskapskompetens som inkluderar
samtliga delar; kurser, bedéomningstillfallen, handledning och aterkoppling.

Tydliggora kriterierna for deltagande i mellanjour, évervaga en "kdrkortsmodell”,
inventera mojligheterna till ytterligare stodatgarder och folja upp effekterna detta har
pa ST-lakarnas arbetsmiljo.

Ateruppta urinsedimentbedémning pa mottagningen sé att ST-lakaren kan beredas
mojlighet att lara sig denna fardighet.



Nefrologi utgor en sektion i Verksamhetsomrade Medicin vid Universitetssjukhuset i
Orebro. Upptagningsomradet &r cirka 200 000 invanare. Det finns évergripande skriftliga
riktlinjer fran Region Orebro hur ST-utbildningen skall genomféras och utvarderas.
Verksamhetsomrade Medicin har férutom nefrologi en sektion for endokrinologi och
diabetes, en for gastroenterologi, en fér hematologi och en fér allman internmedicin. Vid
sjukhuset finns separata kliniker for hjart- och lungmedicin, neurologi, onkologi och
geriatrik. Verksamhetsomrade medicin har i sin helhet 60 faststallda vardplatser varav 54
for nérvarande ar 6ppna. Sektionen for nefrologi bedriver sluten vard vid en vardavdelning,
avd 93, med totalt 12 vardplatser som for narvarande ar utdkade till 14 pga stort
slutenvardsbehov. 60 till max 80% av vardplatserna upptas av nefrologi. Overbeldggningar i
varierande grad ar regel. Sektionens 6ppenvard inkluderar hemodialysmottagning med 60
patienter i assisterad institutionshemodialys (HD), 8-10 patienter i sjalv-hemodialys (sjalv-
HD) och 2 patienter i hem-hemodialys (hem-HD), peritonealdialys(PD)-mottagning med 28
PD-patienter, transplantationsmottagning for uppféljning av njurtransplanterade patienter
(cirka 200 st) och en njurmottagning for patienter med kronisk njursvikt (CKD). Fér PD har
man ett [ansuppdrag och for plasmaferes ett utomlansuppdrag for Varmlandspatienter ffa
fran Karlstad. Plasmaferes ges via Aferesmottagningen som organiseras under
Blodcentralen. HD ges vid 21 tappstallen, med personalen arbetandes i tvaskift, vardagar,
och i ett skift Idrdagar och séndagar. Plasmaferesbehandling kan ges veckans alla dagar.
Nefrologjouren ar i beredskap vardagar fram till kl 21 och I6rdagar och helgdagar kl 08-15.
Pa helgen rondar nefrologjouren avd 93, HD-mottagningen och ev nefrologiska patienter
utlokaliserade som satellitpatienter. Det finns en IVA som sjalvstandigt kan hantera
CVVHDF och vid 6vergang till HD kontaktas njurjour/njurkonsult for planering av fortsatt
HD pa IVA eller 6vertag till Dialysmottagningen. Ett gott samarbete finns upprattat med
Karlkirurgiska kliniken dar karlkirurg har uppdraget som accesskirurg och anlagger saval
PD-katetrar, AV-fistlar som AV-grafter. Tempordra och permanenta centrala dialyskatetrar
(CDK) lagges av anestesiolog. Det foreligger en relativ brist pa dialyssjukskoterskor och
vardavdelningssjukskoéterskor. Ovriga kliniker av stor betydelse fér den nefrologiska
verksamheten ar Urologiska kliniken och Rontgenkliniken. Vid urologen avlagsnas dubbel--
stent efter njurtransplantation. Pa réontgen gors njurbiopsierna i ultraljudsledning.
Transplantatbiopsier gors pa Akademiska sjukhuset i Uppsala. Njurbiopsierna skickas till
Karolinska Institutet Solna. Samarbetet fungerar bra. En gang per vecka har man
Accessrond tillsammans med karlkirurg, nefrolog, dialyssjukskoterska och accessansvarig
sjukskoterska pa dialysen. Forutom operativ intervention mot karlaccess kan man erbjuda
angiografi med PTA-beredskap. Pa njurmottagningen finns ultraljudsapparat for bedside
beddmning av hydronefros (njurtransplantat) och ev dvervatskning. Det finns aven ett
mikroskop for bedomning av urinsediment. Njurbiopsironder halls online med
regeloundenhet varannan manad och utgor ocksa ett utbildningstillfalle for ST-lakarna.
Nytransplanterade patienter foljs pa mottagningen med ett 6vertagsbesok med
njurtransplantationsmedicinare fran Uppsala pa plats i Orebro. Den sammanlagda
verksamheten vid den egna sektionen ar tillsammans med randutbildningarna tillrackligt
allsidig avseende patientsammansattning och sjukdomspanorama for att



malbeskrivningens krav skall kunna uppfyllas. Det finns en sammanstallning som beskriver
de sjukdomar som handlaggs inom sektionens slutenvard och 6ppenvard. | genomsnitt
handlaggs cirka 100 patienter med invartesmedicinska sjukdomar pa akutmottagningen
per dygn. Jourverksamheten ar omfattande med flera primarjourer (nattetid dubblerat),
mellanjour och flera bakjourer. Jourlinjerna bemannas av verksamhetsomrade medicin
tillsammans med verksamhetsomrade hjart-lungmedicin.

Féreskrift
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 specialiseringstjanstgéringen ska
genomforas finns.

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

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Pa sektionen for nefrologi finns totalt 8 Iakare varav 4 ar specialister i nefrologi och 4 &r ST-
lakare. En av Overlakarna ar sektionschef for lakarna. Det finns en specialistidkarbrist och
atminstone en specialistldkarposition tacks sedan langre tid tillbaka med hyrlakare. 3 ST-
lakare blir dubbelspecialister internmedicin-nefrologi medan en ST-lakare blir enkom
nefrolog. En specialist ar disputerad och en ST-lakare har doktorandtjanst med aktiv
forskning. Samtliga handledare ar specialistkompetenta och har genomgatt
handledarutbildning. Specialistkompetent studierektor finns. Det finns generella
regionovergripande skriftliga instruktioner fran 2015 for hur handledningen av ST-lakare
ska ga till (Servicebok for handledning av ST-lakare) men de anvéands i mycket begransad
omfattning. Det finns en begynnande plan fér regelbundna handledartraffar for ST-
handledarna och ST-studierektorn. Studierektorn har en skriftlig uppdragsbeskrivning.



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
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att instruktioner ska kunna ges.

Allmanna rad

D Studierektorn har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

D Generella skriftliga instruktioner fér 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 ar
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

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 galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna r&d. Atgarder krévs.

Utrustningen for diagnostik och behandling ar adekvat. Samtliga ST-lakare har tillgang till
egen arbetsplats med dator. Arbetsrummen ar belagna i direkt anslutning till dialys-
mottagningen och slutenvardsavdelningen. Standarden pa jourrummen &r ordinar.
Mottagningslokalerna har normal standard. Det finns goda méjligheter till digital medicinsk
och vetenskaplig information.



Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.
Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

I:I ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

I:I Tillgang till IT-baserade kliniska beslutsstod, sékbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Det finns ST-kontrakt och en individuell utbildningsplan (IUP) for alla ST-Iakarna. Som led i
introduktionsprogrammet erbjuds ett startseminarium i internatform dar ST-lakaren
tilsammans med handledaren utarbetar ett utkast till individuell utbildningsplan.
Tjanstgoringen inleds med en bastjanstgoring pa totalt knappt tva ar omfattande
tjanstgoring vid klinikens egna sektioner (allman internmedicin, endokrinologi och diabetes,
nefrologi, gastroenterologi, hematologi), kardiologi, neurologi och infektion samt fyra
manader internmedicin vid ett av regionens lansdelssjukhus. Den foljande delen av
utbildningen sker vid den egna sektionen. Jourarbetet uppfyller en adekvat del av den
samlade tjanstgoringen. | progressionen fran primarjour via dagjour till s.k. mellanjour
uppfattas steget till mellanjour som sarskilt utmanande med en markant 6kning av ansvar
och arbetsbelastning. ST-lakaren tilldelas tidigt egen mottagning. Denna inkluderar bade
nybesdk och aterbesok och sker savaél vid den egna sektionen som under
randutbildningarna. Det finns en generds installning till deltagande i externa kurser och ett
omfattande randningsprogram, inklusive randning vid lansdelssjukhus, vilka medger att
malbeskrivningen kan uppfyllas. ST-lakaren erbjuds randning i njurtransplantation vid
Akademiska sjukhuset i Uppsala. Studierektorn utgor en organisatorisk stédfunktion till
klinikledning, handledare och ST-lakare.

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-ldkare 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.



Allméanna rad

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

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

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

Kvalitetsindikator

[v/|  Alla ST-iakare far introduktion till ganstgoringen.

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

D Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och mojligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, kdnsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell [aggning eller
alder.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

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 galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.

Varje ST-lakare har en personlig handledare. Handledarsamtalen dokumenteras i
varierande utstrackning. Handledartiden anges i de regiondvergripande dokumenten till en
timme per vecka, men sker mer sallan och individualiseras till den enskilde ST-lakarens
behov och utbildningstid. Uppfdljningen av utbildningen och kompetensutvecklingen ar
beskriven i den regiondvergripande planen for ST-utbildningen. Anvandning av
bedémningsinstrument sker sparsamt. Specialistkollegium genomfors med malsattning att
varje ST-lakare ska bedomas en gang per ar. Alltfor fa specialister har deltagit i dessa for att
kunna ge erforderlig aterkoppling. Utbildningsklimatet upplevs som gott.



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.

Allmanna rad

ST-lakaren bor, utdver handledning, fa fortldpande 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.

IR O B KL

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 forekomma.

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.

Det finns schemalagd internutbildning vid 3 tillfdllen per vecka men det praktiska
genomférandet har delvis blivit lidande under Covidpandemin. Det ena
internutbildningstillfallet ar via videolank som utgar fran Akademiska sjukhuset i Uppsala.
Undervisningen ges en timme per vecka under terminstid och ges i amnesblock som
aterkommer ca var 5:e termin. Vid ST-lunch varannan vecka skapas ett forum for
diskussioner, utbyte av randningar, kurser och falldragningar. Forutom dessa tillfallen
erbjuds ST-lakarna vid sektionen for nefrologi att deltaga i internutbildning en timme varje
onsdag som innehaller nefrologisk kunskapsuppdatering, kongresrapporter och i viss man
genomgang av vetenskapliga artiklar. Pa torsdag eftermiddag ar ST-lakaren delaktig i
rapport och genomgang av patienterna pa avdelningen och sarskilt utvalda konsultfall. Det
finns goda majligheter att kunna ga externa kurser. Tid for sjalvstudier finns schemalagd en
arbetsdag per manad déar halva dagen agnas at forelasning med inbjuden féreldasare inom
relevant amnesomrade och halva dagen dgnas at litteraturstudier. ST-ldkarna bedéms ha
tillgang till den teoretiska utbildning som kravs for maluppfyllelse.

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.

I:I ST-lakarna genomgar den teoretiska utbildning som definieras i det individuella
utbildningsprogrammet.

Foreskrift

D SR samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildning.



Allmanna 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
allménna rad. Atgarder krévs.

Regionen Orebro arrangerar ST-lékarnas obligatoriska kurs i medicinsk vetenskap. Avsatt
tid for vetenskapligt arbete ar tio veckor och for och kvalitetsarbetet 2 veckor. Det finns en
disputerad lakare och en doktorand vid sektionen. Det finns ingen struktur for att
sakerstalla fortlopande bedémning och aterkoppling av ST-lakarnas kompetens i medicinsk
vetenskap.

Under granskningen pavisades brister vad galler folisamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allménna 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
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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.



ST-lakarna har uppdrag som handledare till AT-lakare och medicinstudenter. Bedémning
och aterkoppling av ST-lakarnas kommunikativa kompetens sker sporadiskt i samband
med ronder och foreldasningar. Det finns ingen struktur for att sakerstalla fortldpande
bedémning och aterkoppling av ST-ldkarnas ledarskapskompetens.

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.

NI

ST-ldkarens 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 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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.
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SPUR handlingsplan — Handledning och uppfdljning

www.regionorebrolan.se

Vi uppmanar till anvandning av beddmningsinstrument (mini-cex,

Case Based Discussion) och staller krav pa att ST-ldkaren ska genomga
minst sex beddmningar arligen.

| ett forsok att oka narvaro av specialister pa specialistkollegium
schemaléggs detta, forslagsvis mandagar kl. 13-14, totalt 6 tillfallen per
ar, vilket borde majliggora att fler specialister kan delta och ge
aterkoppling kring den aktuella ST-lakarens fardigheter.

Da det visat sig svart att fa till handledning en timme per vecka kan
detta forslagsvis dndras till tva timmar varannan vecka vilket skulle
kunna vara lattare att schemaldgga.

Mote mellan handledare och studierektor en gang per termin infors.
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Box 1613, 701 16 Orebro

E-post: regionen@regionorebrolan.se

Bestksadress

Eklundavéagen 2, Orebro

Tel: 019-602 10 00
Organisationsnummer: 232100-0164
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SPUR handlingsplan — Medicinsk vetenskap och
kvalitetsarbete

- Vi infor journal club dar specialister fran respektive sektion turas om
att valja artikel som ST-l&karna l&ser, den specialist som har valt artikel
narvarar vid journal club-tillfallet for att kunna bedéma den
vetenskapliga diskussionen och ge aterkoppling till ST-lakarna.

Rimligt intervall for journal club ar en gang per manad.

www.regionorebrolan.se
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SPUR handlingsplan — Ledarskapskompetens och
kommunikativ kompetens

- Viuppmanar ST-lakare att i storre utstrackning anvanda befintliga
bedémningsinstrument (t.ex. mall for aterkoppling efter
rondarbete/fallpresentation/handledning av AT-l&kare/studenter) for att
fa strukturerad aterkoppling avseende ledarskapskompetens. Krav pa
att ST-lakaren arligen genomgar fyra bedomningar avseende
ledarskapskompetens med ifylld aterkopplingsmall enligt ovan.

- ST-lakare med sarskilt intresse i ledarskap rekommenderas ga
regionens fordjupningsutbildning i detta &mne "Att fortsatta leda och

utvecklas”.

Orebro 2023-05-04

Magnus Cernerud Christos Karefylakis Antonios Germanopoulos
Verksamhetschef, ST-studierektor ST-lakare
VO Medicin USO

www.regionorebrolan.se



