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God kollegial stamning pa kliniken. ST-lakarna kanner sig som en del av lakarkaren pa
Mélndals sjukhus, Sahlgrenska Universitetssjukhuset trots omfattande placeringar pa
andra sjukhus.

En engagerad och drivande ST-studierektor, som jobbar mycket med strukturen av ST.
Verksamhetschef och ST-chef med stort intresse for ST-fragor

Alla ST-ldkare har studietid

Fina lokaler for datorarbete, studier och samtal/seminarier bade kliniknara och avskilt

Efter genomgangen ST-utbildning med rotation pa andra sjukhus uppnar ST-lakaren
en god och allsidig kompetens.

ST-lakarna deltar i den goda teoretiska utbildningen, med externa kurser och
regionala utbildningsinitiativ, som erbjuds.

Balintgrupp finns for ST-ldkarna

Teoretisk kunskap f6ljs upp med HOLA och EDAIC Part 1

Konkreta och anvéandbara malbeskrivningar saknas. Bade pa évergripande niva och pa
delmalsniva. Det finns en checklista som innehaller en del av det som behovs.

De langa sidoplaceringarna under av ST-utbildningen staller mycket hoga krav pa
samarbete avseende mellan de olika sjukhusen. Detta for att bedémning av
maluppfyllelse ska kunna goras, vilket kontinuerligt maste medvetandegéras hos
huvudhandledare, mottagande enheters handledare och studierektorer.

Det individuella utbildningsprogrammet, som ar centralt i ST, ar inte tillrackligt
detaljerat i vilka delmal som uppfylls vid vilken utbildningsaktivitet samt hur detta
utvarderas. Foljden blir att flera foreskriftspunkter inte kan uppnas.

Handledning blir inte av enligt intention, och ar inte schemalagd.

Det saknas rutiner for hur ST-utbildningens kvalitet kontinuerligt utvarderas och
sakerstalls.

Det finns en bra planering for tiden infér jourintroduktion. Den har dock inte
implementerats fullt ut, utan ST-lakarna saknar langre sammanhangande placeringar.

Det finns brister i handledning och aterkoppling i kommunikativ kompetens,
handledning och undervisning.



Skapa malbeskrivning, bade for forsta inledande placering och senare placering pa
sjukhuset, pa delmalsniva. Det saknas dven 6vergripande for hela utbildningen i VGR
forutom pa specialanestesiplaceringarna.

Utarbeta ett mer detaljerat utbildningsprogram dar kopplingen delmal -
utbildningsaktivitet - kontroll av maluppfyllelse tydliggors pa konkret delmalsniva.

Varje ST-lakare ska tidigt under utbildningen utarbeta sitt individuella
utbildningsprogram i samrad med handledare och studierektor.

Det individuella utbildningsprogrammet ska anvandas i handledningssituationen
kontinuerligt och revideras minst tva ggr/ar eller oftare vid behov.

Schemalagg handledartiden

Sammanhallet och fokuserat introduktionsschema infor jourarbete for att mojliggora
snabbare progress och utvardering av om ST-lakare ar redo att borja ga jour, med
bakjour i hemmet

Oka medverkan i specialistldkarkollegier som genomférs nar ST-lakarna ar pa andra
sjukhus, samt inbjuda huvudansvarig handledare for de ST-lakare som endast har en
kortare placering pd Mélndals Sjukhus, Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
genomgar ett specialistldkarkollegium dar. Struktur for genomférande av detta bor
utarbetas gemensamt for det tre sjukhusen.

Skapa ett strukturerat system for intern kvalitetsgranskning av ST- utbildningen som
komplement till den externa granskningen som endast sker var femte ar.

Skapa struktur for handledning och undervisning under handledning



Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivare om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas.

Verksamhetsomradet AnOpIVA pa Maélndals sjukhus ar begransad till anestesi for ortopedi,
handkirurgi, blandad dagkirurgi med bl a ONH och kékkirurgi, samt égonkirurgi. Inom
dagkirurgin handlaggs manga barn éver 13r och éver 10 kg. IVA har for narvarande 5
respiratorplatser. Jourverksamhet finns, som ST-lakarna deltar i efter cirka sex manaders
introduktion. De ar dad ensamma pa sjukhuset, med bakjour i hemmet.

Verksamheten foljer Socialstyrelsens foreskrift och SFAIs utbildningsbok om hur ST skall
genomfdras och utvarderas, vilket tillsammans med en vélplanerad och strukturerad
sidoutbildning sakerstaller en god och jamn kvalitet i specialisttjanstgéringen.

Den heltackande ST-utbildningen forutsatter samarbete med Sahlgrenska Sjukhuset
SU/Ostra Sjukhuset SU/Thorax och DSBUS avseende sidoutbildningen. En god regional
samordning och samarbete avseende av ST-utbildningen finns. ST-lakarna gar ca 1,5 ar pa
MéIndals Sjukhus, SU, 9 mé&nader pé Ostra Sjukhuset, SU, och 1,5 &r pa Sahlgrenska
Sjukhuset, SU, samt 9 manader sidotjanstgoring pa specialanestesi.

Det finns en omradesévergripande arlig ST-enkat som, utéver extern granskning,
utvarderar och sakerstaller utbildningens kvalitet genom att fanga upp ST lakarnas
upplevelse av sin utbildning. Den uppfyller till viss del detta mal, men bor utdkas och
breddas med andra delar for att fa en mer heltackande bild och bli en fullgod intern
granskning.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

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

D Vardgivaren tillhandahdller skriftliga riktlinjer for hur beddmning av ST-lakarens
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 och allménna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
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 foreligger en hog ambitionsniva avseende specialistutbildningen. Studierektorn har
20% av sin tjanst for sitt studierektorsuppdrag. Kliniken har 17 egna ST-lakare anstallda och
hela tiden flera externa ST-lakare. ST-ldkarna ges adekvat handledning och instruktioner i
det kliniska arbetet. Tillgdngen av handledare motsvarar val behovet. Specialistkollegium
och handledartraffar med uppdatering/utbildning/kompetensutveckling genomfors
regelbundet. Det finns bra generella skriftliga instruktioner for hur handledningen 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 lakare 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.

K K KIRIE]

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvéndiga instruktioner.

Allménna 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 foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, 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 galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

All relevant utrustning for diagnostik, utredning och behandling, samt méten och
konferenser finns. Jourrummen ar tillfyllest. ST-lakarna har i nara anslutning till
verksamheten pa operation och IVA ldkarrum ergonomiskt inredda med datorer for
patientnara arbete och studier. Nagot langre bort finns eget skrivbord i rum som delas av
nagra fa ST-lakare under tiden man tjanstgor pa sjukhuset.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomfora sadan tjanstgéring av hég och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebar 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 tillgdng till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstod, sékbar vetenskaplig
databas samt stod fran bibliotek eller FoU-enhet under hela
specialiseringstjanstgoringen.

Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



Verksamheten saknar 6vergripande malbeskrivning for ST-lakarutbildningen. Det finns
styrande dokument for hur tjanstgoringen skall Iaggas upp, men detta ar snarast en
checklista, som behover utdkas och kopplas till delmal.

Verksamhetschefen pa Mélndal har det 6vergripande ansvaret for de lakare som anstalls
dar, men pga tjanstgdringens sammansattning tillbringar de ej huvuddelen av sin ST dar,
endast ca 18 manader. Det staller stora krav pd kommunikation mellan enheter for att
sakerstalla att hela ST genomférs med hég och jdmn kvalitet. Digitala hjalpmedel som tex
"ST-plan" 6nskas for att underlatta éverblicken éver ST-ldkarnas progress.

Det saknas malbeskrivningar for de olika placeringarna, som konkret och pa delmalsniva
beskriver vad utbildningsmalen ar for en given placering. Detta ar extra viktigt da ST-
utbildningen kommer att genomforas pa tre olika sjukhus, och att samordningen behover
vara tydlig s att alla delar av delmal och hela delmal uppfylls.

ST lakarna har ett individuellt utbildningsprogram (IUP) som dock inte ar tillrackligt
detaljerat for att man ska kunna félja kopplingen delmal - utbildningsaktiviteter -
bedoémning av maluppfyllelse. Enstaka ST-lakare har ingen IUP efter mer an ett halvar. IUP
kan inte alltid sagas foljs upp och revideras vid behov 2 ggr/ar

Studierektorn tar inte alltid del av kompetensbedémningarna pa de externa placeringarna,
det sker mer sporadisk och ad hoc.

Introduktionen ar val strukturerad i dokument, men i verkligheten har ST-lakarnas
placeringar varit sa fragmentariska att deras progression fordréjs och bedémningen av
jourkompentens forsvaras.

| enkaten fanns antydningar om diskriminering under sidotjanstgoring, men inget aktuellt
framkom under inspektionen. Tidigare problem hanterades resolut.

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

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot ldkare 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 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.
Atgarder krévs.

D& individuella utbildningsprogram delvis saknas foérsvaras kontinuerlig handledning med
utgangspunkt fran IUP liksom att utvérderingen av progressionen i férhallande till IUP inte
genomfors enligt intention. D& malbeskrivningar saknas till stor del blir det svart att koppla
delmal till de olika kliniska placeringarna i den praktiska verksamheten.

En personlig huvudhandledare ar utsedd for varje ST-lakare. Handledarsamtal
schemalaggs inte utan det forvantas att handledare och ST-lakare ska hitta luckor i
tjianstgoringen for handledarsamtal, motsvarande upp till en timme per manad.
Huvudhandledaren ges majlighet att fullfolja sitt uppdrag aven nar ST-lakaren tjanstgor
utanfor kliniken, men det utnyttjas ej fullt ut.

Till stor del dokumenterar ST-lakarna handledarsamtal, uppnadd kompetens, forvarvade
kunskaper och fardigheter i enlighet med malbeskrivningen.

Fortldpande bedomning av ST-lakarnas kompetensutveckling sker i samband med
specialistkollegium som man har som mal ska ske minst en gang per ar for varje ST-lakare.
Manga av dessa specialistlakarkollegier kommer att d4ga rum pa andra sjukhus, eftersom
tjianstgoringen till dvervagande del av pa andra enheter. Da specialistlakarkollegium utfors
pa annan enhet sker endast aterkoppling om problem framkommer. Det blir saledes
sporadiskt och huvudhandledaren kan ha svart att folja sin ST-lakares progress, framfor allt
under sidotjanstgoring. Det finns faststallda rutiner for beddomningen av ST-lakaren och
rutiner for hur den kontinuerliga bedomningen dokumenteras.

ST-chefen har arliga medarbetarsamtal med samtliga ST-lakare.
Det finns en skriftlig atgardsplan for att hantera de fall da ST-lakare brister i kompetens.

Tillgang till instruktioner finns i det dagliga arbetet och det rader en god kollegial stdmning
pa kliniken.

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

[ ]
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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

[]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.



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 galler félisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Det finns en plan for teoretisk utbildning vad galler kurser och utbildningsmoment, och ST-
lakarnas majlighet att delta prioriteras.

Inom regionen forekommer samarbete i "ST-Vast", med teoretisk undervisning varannan
fredag. Studierektorerna arbetar med en tre arssnurra for att sakerstalla att alla relevanta
delmal tacks. For den enskilda ST-ldkaren &r det inte klart innan utbildningstillfallet vilka
delmal som kommer att uppfyllas. Det regionala utbildningsprogrammet "ST-vast" ger en
god maluppfyllelse till flera delmal, men kopplingen till delmal skulle kunna synliggéras i
planering och inbjudan till aktiviteterna.

Det individuella utbildningsprogrammet innehaller inte information om sjalvstudietid och
en studieplan. Daremot finns rutiner for sjalvstudietid i andra styrande dokument.
Sjalvstudietid finns, men har inte varit tydligt markerat i schemat.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hég 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

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

ST-lakarna deltar i regiongemensam kurs for att uppna medicinskt vetenskapligt syn- och
forhallningssatt enligt malbeskrivningen. De ges dven utbildning i systematiskt kvalitets-
och patientsakerhetsarbete och verksamheten har ett dagligt fokus pa
patientsakerhetsarbete dar ST-lakarna deltar.

ST-lakarna genomfor kvalitetsarbeten och arbetstid erbjuds for detta. Det finns goda
forutsattningar for genomfoérande av vetenskapligt arbete med avsatt arbetstid for detta.
Totalt erbjuds tio veckors arbetstid inklusive den vetenskapliga kursen. Handledare for det
vetenskapliga arbetet finns. Det vetenskapliga arbetet redovisas. Flera forskningsarbeten
har publicerats aven av ST-lakare.

De deltar i strukturerad Journal Club en gdng per manad vid placering pa MoIndals sjukhus,
och under sin placering pa Sahlgrenska har de artikelgranskning som utvarderas av
specialister en gang per manad.



Foreskrift

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

D ST-lakaren bedoms 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 foreligger.

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

Det finns goda férutsattningar for genomférande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.
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Det finns goda forutsattningar for att genomfdra, dokumentera och redovisa ett
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 méten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Gradering

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



ST-lakarna deltar i regiongemensam ledarskapskurs och de ges forutsattningar att
kontinuerligt utveckla sin ledarskapskompetens, strukturerad kontinuerlig bedémning och
aterkoppling sker vid specialistlakarkollegium.

ST-lakarna handleder beroende pa erfarenhet kandidater, AT- och randande ST-lakare,
men utan handledning och aterkoppling.

Under specialistlakarkollegierna utvarderas kommunikativ kompetens och darefter sker
aterkoppling. Daremot saknas handledning infor ett moment.

Inom omradena undervisning och handledning saknas strukturerad bedémning och
aterkoppling ST-lakaren bereds inte mojlighet att undervisa och handleda under
handledning.

Det finns en Balintgrupp for ST-lakarna.

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 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 bedéms fortlopande och aterkoppling sker.
ST-lakaren bereds mojlighet att planera och genomféra undervisning.

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

ST-lakaren bereds mojlighet att handleda medarbetare och studenter.

TR OORIRIE &K

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



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 delta i reflektion i grupp i enlighet med
malbeskrivningen.

Kvalitetsindikatorer

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna r&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda, 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Pdgdende och planerade datgdrder efter SPUR-granskning 230529 SU/MéIndal

Allmdnt:

De ldnga sidoplaceringarna under av ST-utbildningen stdller mycket héga krav pd
samarbete mellan de olika sjukhusen inom Sahlgrenska Universitetssjukhuset och det
goda samarbetet finns sedan mdanga dr och arbete fér ytterligare férdjupning pagar med
bland annat regelbundna ST-chefsméten. Studierektorerna tréiffas redan minst vid tre
tillféllen per termin och har téta avstémningar dédremellan.

1UP:

Studierektorsgruppen inom AnOplVA i SU har formulerat en gemensam grund fér IUP
som anpassas lokalt efter behov. Ett arbete om hur man pad bdsta sdtt ska anvénda IUP
som verktyg for ST ldkarnas utveckling initieras vid en planerad arbetsdag 26/3, men ST-
Iékarna har fatt uppdaterade IUP:er under hésten som utgdr frén mdlbeskrivningen och
som omfattar de utbildningsaktiviteter som behévs fér att uppfylla kompetenskraven i
mdlbeskrivningen.

ST ldkare och handledare ser éver och planerar med hjdlp av IUP vid sina
handledarsamtal. Studierektor reviderar tillsammans med ST Iékare IUP tvd ganger
drligen eller mer vid behov. Studierektor och ST chef planerar att en gdng per kvartal
fysisk nérvaro pé SU/Ostra och SU/Sahlgrenska for att 6ka tillgénglighet fér de ST-Iékare
som randar sig.

ST-plan erbjuds sedan 240201 alla ST ldkare pa AnOplVA SU och plattformens interaktiva
IUP anvdnds ddr maluppfyllelse avseende kopplingen delmdl, utbildningsaktivitet, och
kontroll av mdluppfyllelse delmdlsniva kan féljas i detalj. ST-plan tillater ddrutéver
studierektor och ST-chef att digitalt ta del av ST ldkarnas dokumentation och
progressionsbedémningar, vilket férbdttrar var méjlighet att kontinuerligt arbeta med
1UPN.

Individuell utbildningsplan
Utbildningsplanfdr:—

Handledare : Tobias Siéland

ST-ansvarig : Per Berg

Studierektor : Louise Martinell

Klinik: Anestesi Operation Intensivvard
Startdatum ST: 2021-01-04
Malbeskrivning: 2015

Allmén dokumentation fér IUP. Ex: Antal timmar |astid per vecka, Konferenser, mm

Delmal Utbildningsaktiviteter Uppfdljning

al

Medarbetarskap, ledarskap,

Antal planerade Antal intyg med
moment helt delmal

Klinisk tjanstgoring under handledning Intyg om genomforda utbildningsaktiviteter och uppfyllda - 1
kompetenskrav utfardat av handledare

pedagogik

Deltagande i en eller flera kurser Intyg om genomforda utbildningsaktiviteter och uppfyllda - 2
kompetenskrav utfardat av kursledare eller handledare



Malbeskrivning:

Placeringsspecifika mdlbeskrivningar fér hela STn arbetas fram och avses samordnas
mellan SUs olika placeringar fér fullstdndig tdckning av delmdl och avpassning mot
overgripande niva. Separata mdlbeskrivningar skapas for de tvéd placeringar ST Idkarna
har pd Méindal (introduktionsdret pd Mélndal och ett for ndr ST Idkaren kommer tillbaka
fér férdjupad placering), samt fér randande ST-Iékare. Infér introduktion och placeringar
ska ST ldkarna tagit del av dokumenten for att fa fordjupad férstaelse pa férvdntningar
och madl. Huvudhandledare pa de olika enheterna medvetandegérs via studierektor och
ST-ldkarens introduktionsschema dr sedan hdsten-23 helt lagt enligt mall. Utvérdering
gors I6pande och specifikt i lagom tid infér férsta jour med specifikt infér jour
specialistkollegium.

Aktiviteterna dr pabérjade och skall vara klara maj 2024.

Den regionala ST utbildningen ”ST vdst” planering och strukturering ér omstrukturerad
utifran mdl och planeras prospektivt i tvadrscykel.

Aterkoppling och utviirdering:

Samarbetet mellan sjukhusens studierektorer utvecklas kontinuerligt och vi efterfragar
dterkoppling och har aktiv roll i specialistkollegier pa de andra sjukhusen. Ett utvidgat
samarbete kring specialistkollegium utvecklas dér huvudhandledare inbjudes till méten
och ST-ldkarens resultat delas med studierektor redan nu. Vi efterfrdgar aktivt sit-in
protokoll fran vdr ST-ldkare med minimum tre per kvartal, samt utvdérderar brister.

Information om ST ldkarna utbytes med regelbundna avstémningar och avvikelser
diskuteras skyndsamt. Fokus pad specialistldkarkollegierna har lagts pd handledning och
dterkoppling i kommunikativ kompetens, handledning och undervisning.

Specifikt géllande handledning och kompetensbedémning och handledare:

e Varje ST-Idkare har en personlig huvudhandledare. Handledare och ST Iékare
arbetar aktivt utifrén IUP. Studierektor ékar sin frekvens av samtal med planering
utifran IUP till en géng i halvaret. Den huvudsakliga handledaren bereds tid i
schema att bes6éka “sina” ST-Iékare pa sidotjénstgéringar en heldag en gang i
halvdret. Beslutat och implementering pdagar.

e Handledningstid dr schemalagd from 240201 i samband med och med hénsyn
tagen till de uppdaterade dygns- och veckoviloreglerna.

e Ett 6kat samarbete for att dela resultat och erbjuda deltagande fér handledare pd
specialistkollegium dr pabérjat.

e For att méjliggéra handledning under handledning finns ett samarbete med
Géteborgs Universitet avseende handledning av ldkarstudenter redan i nuléiget
och en férdndring for att méjliggéra att ST Idkaren ocksa kan fa bedémning och
dterkoppling pa handledning och undervisning utfér gentemot ldkarstudenter ér
initierad med hjdlp av amanuensen.

e Motsvarande mdjlighet till aterkoppling av handledning av Ildkarstudenter finns
dven fér handledning av AT-ldkare.



Specifikt géllande Ledarskaps- och kommunikativ kompetens erbjuds flera “arenor”.

Pd vara organiserade ST-undervisningstrdffar med medsittning av specialist fér
bedémning ges dterkoppling av undervisningen till ST-Iékaren.

Alla ST-Iékare ska dven presentera regelbundet for hela kollegiet och da fa
mdjlighet att av namngiven specialist fa dterkoppling.

Simulatortréning dr tillgénglig pd kliniken och under varen 2024 ékar ST Idkarnas
deltagande. Pa dessa simuleringar dr stort fokus pd CRM och kommunikation, dér
dterkoppling pa teamledning och kommunikationsfdrdigheter Gterkopplas av
simuleringsteamet.

Aterkoppling av ST ldkarnas handledning av likarstudenter avseende ledarskap-
och kommunikativ kompetens struktureras for att kunna erbjuda regelbunden
dterkoppling.

Bedémning av den kommunikativa kompetensen betonas pad specialistkollegium
som sdrskild punkt.



