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God sammanhallining

Gott utbildningsklimat

Brett utbud av basal kirurgi

Korkortsforfarande for laparoskopi, brack- och gallkirurgi samt gastroskopi
Etablerade externa randningar pa sjukhus i Stockholm

Regelbunden och schemalagd internutbildning

Deltagande pa nationella konferenser erbjuds

Engagerad studierektor med avsatt tid for sitt uppdrag

Tydliga mal fér samtliga placeringar under ST

Tid fér administration och sjalvstudier finns

Palliativ avdelning som gor att kirurgavdelningen blir mer renodlad kirurgisk avdelning

Tydligt innehall i common trunk

Sma volymer av akut kirurgiska patienter pa jourer och i akutverksamheten
Ojamn tillgang pa strukturerad feedback

Handledartraffar saknas

Bristfallig uppféljning av sidoutbildningarna (12-18 manader)

Fortlépande bedémning och aterkoppling i medicinsk vetenskap saknas
Forskningsstruktur och doktorandprogram saknas

Nivan for det medicinskt vetenskapliga arbetet ar otydlig



Strukturerad feedback infor och efter specialistkollegium

Tydligare aterkoppling pa kommunikativ- och ledarskapskompetens - anvanda de
mallar som kliniken har

Anvand bedémningsinstrumenten i storre utrackning for objektiv bedomning
Anordna regelbundna handledartraffar

Battre uppfdljning av sidorandningarna (HL-HL)

Overvag app-korkort

Fortydliga malen for mellanjourskompetens

Anvand den disputerade kompetensen pa kliniken vid ST-lakarnas journalclubs for
aterkoppling i medicinsk vetenskap

FOU-enhet under uppbyggnad kommer att mojliggéra doktorandprogram



Visby lasarett ar ett lanssjukhus belaget pa Gotland som enda akutsjukhus i regionen.
Upptagningsomradet uppskattas till ca 61 000 med en kraftig 6kning av befolkningen
under sommarhalvaret. Ett ndra samarbete ar etablerat med framfor allt region Stockholm
for den kirurgi som inte utfors pa Visby lasarett. Med tanke pa det geografiska laget maste
man uppratthalla en bred kompetens och ha en hog tillganglighet till akutsjukvard aret
runt. Kirurgkliniken innefattar forutom akutkirurgi, brést-, kolorektal-, dvre gastro-,
endokrin-, karl- och urologisk kirurgi. Verksamheten éar allsidig men for hogspecialiserad
vard samt for att fa volym pa viss elektiv- och akutkirurgi har ST-lakarna etablerade
sidoutbildningar i region Stockholm. Merparten av palliativa kirurgiska patienter vardas pa
en palliativ avdelning. ST-ldkarna har en sidoutbildning pa denna palliativa avdelning under
en manad.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar 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.

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 Visby lasarett finns 14 specialister varav tva ar specialister i urologi. For narvarande
finns 5 ST-lakare i kirurgi och 2 i urologi. Kliniken har 4 disputerade lakare varav tva ar
docenter. Tre ldkare ar doktorander varav en ar vikarierande underlakare infér en
eventuell ST. Samtliga ST handledare for kirurgi har genomgatt handledarutbildning. ST-
studierektorn ar specialistkompetent i kirurgi och har en tydlig uppdragsbeskrivning med
tid avsatt for sitt uppdrag. Handledartraffar for ST-handledarna saknas och kan med fordel
vara som en programpunkt under de regelbundna planeringsdagarna.

Foreskrift

D Samtliga huvudansvariga ST-handledare har specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Tillgang till specialistkompetent studierektor med handledarutbildning finns.

Tillrackligt manga lakare med relevant specialitet och kompetens finns for att alla ST
ska fa adekvat handledning.

NERNANAN

Tillrackligt manga lakare och andra medarbetare med relevant kompetens finns for
att instruktioner ska kunna ges.
Allménna 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

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.

Kirurgkliniken har adekvat utrustning for att bedriva diagnostik utredning och behandling.
Alla ST-lakare har tillgang till fast arbetsplats med relevant utrustning. ST-ldkarna har
tillgang till en laparoskopisimulator som star utanfoér deras arbetsrum. Jourrum med
adekvat IT-utrustning for att kunna lasa journal finns.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Tillgang till IT-baserade kliniska 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.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Det finns skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska uttolkas samt styrande dokument
for tjanstgoringens upplagg. Jourtjanstgdring/beredskap uppfyller kraven i
malbeskrivningen och ar pa en rimlig niva vad galler tidsatgang. Visby lasaretts
akutmottagning har ett litet befolkningsansvar bortsett fran sommartid, varfor dven
patienter med ortopediska, 6gon- och éron-ndsa-hals problematik bedéms av kirurgjour,
men med bakjour utifran berdrd specialitet. Bakjoursstodet beddms vara av god kvalitet.
For att sakra kompetensen pa jourer samt skapa trygghet hos jouren angdende sin egen
kompetensniva rekommenderas att fortydliga nar man utifrdn kompetens uppnar niva
"mellanjour/bakjour i hemmet". Man kan med férdel utforma en checklista, eller ett
maldokument dar dven lamplighet bedéms. Denna bér vara kdnd i verksamheten och
diskuteras med handledare, studierektor men dven verksamhetschef alternativt pa
specialistkollegium.

Alla ST-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgdr fran kraven i
malbeskrivningen. Det individuella utbildningsprogrammet f6ljs regelbundet upp och
revideras vid behov i samrad med SR, HL och ST-ldkaren. Langre sidotjanstgéring pa
fastlandet ordnas av ST-lakarna, men studierektorn har kontakt med berorda sjukhus pa

en 6vergripande niva.

SR ar en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och ST-lakare och tar
del av verksamhetschefens och handledarens beddmning av ST-lakaren. Inte alla ST-lakare
far strukturerad introduktion till tjignstgoringen, och studierektorn bér medverka till
utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram. Detta kan med fordel vara ett
kvalitetsarbete som utfors av en ST-lakare. Ett kort introduktionsdokument finns dock till
lakare som gor sin sidoutbildning pa Kirurgiska kliniken. Tillgang till individuella
utbildningsprogram och handledning for de leg lakare som arbetar vid enheten med siktet
installt pa ST finns. Det ar ett tydligt formulerat "Commontrunk" ar for bade blivande
kirurger och urologer. Man uppmuntras ocksa under detta ar att ga ATLS-, BKT- och Akut
kirurgi kurs.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar 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

]
]

Alla ST-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

Det individuella utbildningsprogrammet foljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.

Allmanna rad

]

L]
]

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

SR bér medverka till utarbetning av ST-Idkarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

]
]

[v]

Alla ST-lakare far introduktion till tjignstgoringen.

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

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

Gradering

O

O
O,

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
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 och
allménna rad. Atgarder krévs.



Varje ST-ldkare och underldkare pa vikariat infor ST har en huvudansvarig handledare som
har gatt handledarutbildning. Pa sidotjanstgoringarna finns en handledare, men ibland
utses den sent under sidotjanstgoringen. Oftast fors ingen eller sparsam dialog mellan
huvudhandledare och handledare pa sidotjanstgéringen angaende ST-lékarens
kompetensutveckling. For att kunna sakra ST-lakarnas mojlighet till maluppfylinad av
kompetenskraven bor huvudhandledaren och handledare pa sidoutbildningarna, framst pa
fastlandet, ha en mer regelbunden avstamning.

Fortlépande beddomning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran malbeskrivningen och
utbildningsprogrammet gors under hela ST och handledningen utgéar fran denna.
Regelbundna ST-kollegium finns ca 1 gdng/termin. Man anvander pa férhand kédnda och
O6verenskomna metoder, tex DOPS, Mini-CEX och 360 graders bedémning. Detta kan dock
anvandas i storre utstrackning och med fordel av alla for en likvardig bedémning.
Aterkopplingen efter ST-kollegium till ST-lakarna kan struktureras upp och med férdel
ocksa goras skriftlig.

Handledningstillfallena bor bokas med regelbundenhet och laggas in i befintligt schema for
att undvika att falla bort eller ersattas med avstamningssamtal snarare an strukturerad
uppfoéljning av malen, kompetensutvecklingen och att lagga plan fér kommande period.

ST-lakarna har arliga utvecklingssamtal med verksamhetschefen. Om ndgon ST-lakare
riskerar att inte uppfylla malen under olika placeringar eller hela perioden sa gors en plan
for detta.

Foreskrift

Handledningen utgar fran det individuella utbildningsprogrammet.
Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST.
ST-lakaren har tillgang till handledare under varje utbildningsperiod.

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

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

K K KIRIRE]

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



Allméanna rad

]

RIRT KI K] KL

ST-lakaren bor, utéver handledning, fa fortldpande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema.

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

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

Den fortldpande beddémningen gors med pa forhand kdnda och éverenskomna
metoder.

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

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]
]

ST-lakarnas sidoutbildning f6ljs upp.

Varje enhet har en plan for hur ST-lakare som riskerar hamna i svarighet for att
uppna enskilda delmal, sin professionella utveckling generellt eller av personliga
skal, ska kunna hjalpas.

Gradering

O

O
@

O

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.



ST-lakarna har goda méjligheter att ta del av teoretisk utbildning. Mojlighet att avsatta tid i
schemat for studier finns, men utnyttjas inte sa ofta. Under Common Trunk-aret forvantas
man gé kurs i Akut kirurgi , BKT och ATLS. Ovriga kurser planeras in i ST-likarnas
utbildningsplan. Man har majlighet att ga bade pa kirurgveckan och KIRUB-dagarna. Det
finns regionala utbildningsdagar med ST-lakare pa sjukhusen i Stockholm och man har
aven internt pa kliniken dterkommande tillfallen for medicinsk fortbildning, dér amne
ibland presenteras av ST-lakarna (&ven har mojlighet att ge aterkoppling pa kommunikativ
och vetenskaplig kompetens). Ibland anvands handledartillfallena till att diskutera teori och
satta upp inlasningsmal, men detta kan utokas.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

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

D ST-ldkarna 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 fér 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.



Pa kliniken finns fyra disputerade medarbetare varav en ar en urolog. Tva av dessa ar
docenter. Tre lakare ar doktorander, varav en ar vikarierande underlakare infor eventuell
ST. Det finns saledes goda mojligheter for ST-lakarna att genomféra sina medicinskt
vetenskapliga arbeten pa kliniken. De har aven tid avsatt for detta, sammanlagt 10 veckor.
Dock saknas ett doktorandprogram som ST-lakare naturligt kan starta i, aven om lésningar
tas fram for enskilda individer. ST-lakarna startar ofta sina vetenskapliga arbeten sent,
vilket kan férsvara att de blir klara i tid samtidigt som kvalitén kan forsamras. Det ar ocksa
otydligt vilken niva arbetet ska vara p3, eller var det ska presenteras. Tydlighet i detta samt
tidigare start underlattar for god kvalitet pa arbetet och dven majlighet till maluppfyllelse
pa uppfoljning och kontinuerlig bedomning av kompetensen inom medicinsk vetenskap.
ST-lakarna haller sjalva i en regelbunden journal club, vilket &r positivt. Om man
aterkommande tar in disputerade kollegor har, sa kan man pa sa satt dven bedéma och
aterkoppla pa denna kompetens. Kvalitetsarbeten gors och ter sig vara av god kvalitet och
anvands ofta pa kliniken. Dock saknas fortlépande aterkoppling pa sjalva utférandet och
kunskapen inom kvalitetsutveckling. Man kan tanka sig ett gemensamt forum foér ST-lakare
pa Visby lasarett dér man presenterar sina medicinskt vetenskapliga arbete och
kvalitetsarbete for varandra och for disputerade kollegor. Det finns flera vinster i detta,
utover aterkoppling, och utvecklande av medicinsk kompetens hos den enskilda ST-
lakaren.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allméanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Foreskrift

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

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

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedéms fortlopande och aterkoppling
sker.

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

Goda forutsattningar finns for att genomftra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

IR I EN I N KN

ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedéms fortlépande och aterkoppling
sker.



Kvalitetsindikator

[ ]

NERNAN

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

Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

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

Minst ett, pa enheten utfért, sjalvstandigt forskningsprojekt har publicerats i
vetenskaplig tidskrift eller presenterats vid vetenskapligt méte de senaste tva aren.

Gradering

O

O
O

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. 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-lakaren ges forutsattningar att utveckla ledarskapskompetens och kommunikativ

kompetens i enlighet med malbeskrivningen. Via ett ST-program pa Visby lasarett ges dven

kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens. Man har goda mdjligheter att anvanda

och utveckla sin ledarskaps- och kommunikativa kompetens genom arbete pa tex akuten,

traumarummet, vid rond och pa operation. Dessa kompetenser bedoms ibland infér ST-

kollegiet men bor géras mer fortlopande och strukturerad aterkoppling ges.

ST-lakaren bereds mojlighet att bade undervisa och sjalv handleda under handledning,

men fa ST-lakare har anvant sig av detta erbjudande, vilket bor uppmuntras da goda

maijligheter finns. Det finns ingen gruppering for inter- eller mellanprofessionella

reflektioner. Tidigare fanns ett forum for etiska medicinska diskussioner pa lasarettet i

Visby och man kan 6vervaga att ateruppta detta eller liknande.

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

]

RN ERNAEAN

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

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens.
ST-lakarens kompetens i ledarskap bedoms 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.

Allmanna rad

]
]
[ ]

ST-lakaren bereds mojlighet att undervisa under handledning.
ST-lakaren bereds mojlighet att sjalv handleda under handledning.

ST-lakaren bereds méjlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i
grupp.

Gradering

O
O,

O

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

D. Brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad. Atgarder krévs.



Visby 230612

Handlingsplan for att atgarda brister som patalats vid SPUR inspektion
inom Kirurgi-Urologi Visby 220922-23.

Overgripande forbattringar utefter forslag fran SPUR inspektorerna.

e Handledartraffar pa kir-uro kliniken har inférts varje halvar och en férsta holls i april 2023.

e  Mall for sidutbildningskontrakt har delgivits handledarna och vikten av kontakt med ST-
handledarna pa sidoutbildningsklinikerna har betonats.

e Handledning har lagts in i veckoschemat.

G Medicinsk vetenskap

e ST lakarens kompetens kommer beddmas i samband med Journalclubs 1 gang per manad.
Muntlig terkoppling sker i samband med Journalclubs som kommer att ledas av specialist
alternativt forskningsutbildad lakare.

e Kvalitetsarbete och vetenskapligt arbete skall presenteras pa den av Region Gotland arligen
anordnade 6vergripande ST-dagen (senast 21/4 -23) som poster eller i smagrupper.
Presentation pa nationellt/internationellt mote kan ocksa godkannas.

H Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens

e | bedémningsmallarna som finns pa Svensk kirurgisk forenings hemsida och som redan sedan
flera ar anvands i samband med utvardering infor specialistkollegium finns punkten
"forberedelse och kommunikation” med patient, team samt ledningsarbetet pa
operationssal. Denna punkt kommer att tas upp och sarskilt belysas aven vid ordinarie
handledningssamtal och aterkoppling ske.

e Varje fredag kommer ansvarig specialist pa den kirurgiska vardavdelningen efter avslutad
rond ge muntlig aterkoppling till ST-lakarna pa avdelningen hur rondarbetet fungerat under
veckan med aterkoppling pa vad som kan forbattras.

e AT-undervisning bedrivs dels genom veckolang introduktion och dels som undervisning 1
timme per vecka. Denna undervisning planeras nu ske med ST ldkare som forldsare med
specialist narvarande. Utvardering och aterkoppling kommer att ske genom dokumentet
” Aterkoppling muntlig presentation(”bifogas).



e ST-ldkare som genomgatt handledarutbildning kommer att erbjudas majlighet att handleda
AT-ldkare under handledning av ST-lakarens egen handledare.

e Lasarettets etikkommitté som tidigare haft manatliga moten planerar att ateruppta sin
verksamhet under aret.ST-lakare ur alla specialiteter kommer att erbjudas att delta
tillsammans med andra personalgrupper. Dessa moten ar att betrakta som
mellanprofessionell reflektionsgrupp. Detta far ses som ett komplement till de
reflektionsgrupper som mots vid Regionen Gotlands ST-dagar varje termin.

| tjdansten

Hans-Ivar Pahlsson, ST-studierektor Visby lasarett i kirurgi/urologi/onkologi



