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Gott utbildningsklimat, bra stéd i vardagen.
Strukturen for ST utbildningen har starkts pa senare ar, bra regional struktur.
Engagerad studierektor.

Nyligen utsedd som universitetsutbildningsenhet och stark akademisk grund trots
minder sjukhus.

Allsidig och bred verksamhet. Jourupplagg som ger goda majligheter att lara sig att
handlagga svart sjuka patienter, bade med infektions- och medicinska diagnoser.

Foreddmlig progression i tjdnstgéringen under ST. Start pa akuten med gott stdd,
progress under internmedicinsk sidotjanstgoring och jour. Sista dret gar man inte
langre internmedicinsk jour utan borjar ga bakjour med stdd och har fokus pa mer
specialitetsspecifik kompetens och gor sin sidotjanstgoring pa universitetssjukhus.

Specialistkollegium for varje ST-lakare varje termin.

Ej utvecklad bedémnings och aterkopplingskultur.
Avsaknad av handledar/specialistldkartraffar med ST-utbildning i fokus.

Handledningen utgar ej fran IUP. IUP saknar kopplingen till hur kompetensen skall
beddmas utifran delmal och laraktivitet. Lirmalen maste tydliggoras battre och
konkretiseras.

Strukturerad aterkoppling efter specialistkollegium brister.
Teoretisk ST-utbildning pa klinik och regional niva behéver stramas upp.
Placeringen pa internmedicin behover kopplas tydligare till larmalen.

Handledningen under sidotjanstgoringen pa internmedicin ar bristfallig.



Forandra strukturen pa IUP som tydliggor kopplingen delmal-laraktivitet och
bedémning. Konkretisera larmalen for varje tjianstgoringsavsnitt och varje delmal.

Anvand IUP som bas i handledningen och diskutera larmal och hur de skall uppnas
och bedémas.

Starta handledar/specialistlakartraffar med fokus pa ST-fragor.
Battre och strukturerad aterkoppling efter specialistlakarkollegium.

Oka anvdandandet av bedémningsinstrument fér att stirka aterkopplingen till ST-
ldkarna. Skapa strukturer sa det blir genomfort i vardagen.

Klargéra laromalen och stark handledningen under sidotjanstgoringen.

Skapa mojligheter for ST-Iakarna att bygga upp en patientstock med specialiserade
diagnoser.

Lat ST-lakarna handleda AT-ldkare/vikarier samt undervisa avdelningspersonal och
varandra. Skapa en struktur for aterkoppling kring detta.



Lanssjukhuset har ett upptagningsomrade med 250 000 invanare och hyser regionens
enda infektionsklinik. Den har en avdelning med 22 vardplatser varav 4 kan upplatas till
patienter som vardas inom ONH. Avdelningen har en del rum med isolerfunktion med
dubbla slussar och ingang utifran. Man har utrustning for upp till 12 patienter med
hogflodessyrgas och 5 dvervakningsenheter. Akut sékande tas emot pa akutmottagningen
dar kliniken har en primarjour 8 - 16 pa vardagar. Primarjouren och bakjouren ansvarar
under den tiden for de infektionspatienter som vardas pa medicinska
akutvardsavdelningen. Under jourtid ligger ansvaret for akuta infektionspatienter och
avdelningen pa medicinklinikens jourlinje dar infektions-ST ingdr. Vid mottagningen
handlaggs subakuta och planerade infektionsfall. Det finns sarskild mottagning for hepatit,
HIV, tuberkulos och immunbrist samt sprututbyte som ar dppet alla vardagar och en
vaccinationsmottagning for bade medicinska riskgrupper och resevaccinationer. Kliniken
har fasta konsultlinjer till flera verksamheter inklusive IVA och dessutom konsult som varje
vecka besdker sjukhusen i Oskarshamn och Vastervik. Vid vart och ett av regionens sjukhus
har infektionskliniken ansvar for antibiotikarond. Saddan rond goérs pa en avdelning per
sjukhus och avdelningarna byts halvarsvis. Infektionskliniken remitterar patienter med
behov av vard inom neuro- och thoraxkirurgi till universitetssjukhuset, i vrigt handlagger
man alla alla former av specialiserad infektionssjukvard. Verksamheten bedéms vara
varierad och strukturerad pa ett satt som utgor forutsattning for ST-utbildning av hog
kvalitet. Jouransvaret ger mojlighet till tjanstgodring som utvecklar fardigheter att
omhandertaga akuta livshotande infektioner. Regionen har 6vergripande dokument for ST-
utbildningens utformning. Det saknas dock rutin for hur ST-utbildningen ska utvarderas
utdver den granskning som gors av externa aktorer. De finns regionala rutiner och mallar
som stdd for t ex handledning, utbildningsplan och studierektorsuppdrag.

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.

Kliniken har 14 specialister och tre ST-lakare anstallda. Sju specialister arbetar heltid. Det ar
darutover ofta sidotjanstgorande kollegor fran internmedicinska specialiteter eller AT-
lakare pa valfri placering. Deltidsarbetande kollegor arbetar deltid som lektorer, inom
forskning, smittskydd eller vardhygien och tillfér pa sa satt verksamheten nyttiga
kunskaper och perspektiv. En ST-lakare skall bli dubbelspecialist inom bade klinisk
mikrobiologi och infektion. Kopplingen till universitetet ar stark och under varen blev
kliniken en universitetssjukvardsenhet. En lektor ansvarar for kursen i infektionssjukdomar.
Bland de forskningsaktiva finns en professor och en docent samt flera doktorander. De har
producerat 22 vetenskapliga publikationer under de senaste tva aren. Samtliga
huvudansvariga ST-handledare samt studierektor ar specialister i infektionssjukdomar och
har genomgatt handledarutbildning. Det saknas idag regelbundna traffar for handledare
och specialister med uppdatering om ST-fragor sasom handledning och bedémningar.
Studierektorn ar mycket insatt, kompetent och engagerad. Chefen satter stort varde pa
utbildningsfragor och studierektorn har adekvat tid for avsatt for sitt uppdrag. Flera
forandringar till det battre inom ST-utbildningen har skett den senaste tiden. Antalet
specialistlakare ar tillrackligt manga for att alla ST-lakare ska fa adekvat handledning och
instruktioner i det kliniska arbetet. P.g.a.. klinikens storlek sker det aven mycket informella
diskussioner, bade om kliniska fall och handledning. Utbildningsklimatet bedéms som
mycket gott. Det finns tydliga regionala och lokala skriftliga instruktioner for hur
handledning av ST- lakare ska ga till.



Foreskrift

[v]
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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.

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvéndiga instruktioner.

Allmanna rad

[v]

Studierektor har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

[v]
]
]

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

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

Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.

Gradering

O

@
O

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter och allménna 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.
Atgarder krévs.



Infektionsklinikens lokaler ar 30 &r gamla men upplevs frascha och &ndamalsenliga.
Avdelning och mottagning ligger pa varsitt vaningsplan och verksamheten &r val samlad
aven med administrativa lokaler. Utrustningen ar adekvat och man har efter pandemin
med covid-19 god kapacitet for andningsstdd med hogflodessyrgas och till dvervakning. ST-
ldkarna har egna osttrda arbetsplatser pa mottagningen. Samtliga team pa avdelningen
har sittrond och diskussioner i samma rum, avskilda at med skarmar. Miljon uppfattas
delvis som stérande och det saknas avskild arbetsplats for lakare. Det finns ett rum precis
utanfor avdelningen for att ha samtal med patienter och anhériga. P& akutmottagningen
finns anvisade ostorda arbetsplatser for infektionsjouren. Uppdaterad litteratur och
behandlingsstéd erbjuds i forsta hand digitalt.

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

Vilket enligt SPUR-modellen innebar att:

D Utrustning for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

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

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgdng till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstéd, sokbar 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Alla underlakare, oavsett om de fatt ST-tjanst eller inte, far en handledare. Alla ST-lakare
deltar tillsammans med sin handledare pa startseminarium och dar de planerar arbetet
framat och skapar ST-lakarens individuella utbildningsprogram (IUP). Samtliga ST-ldkare
vittnar om att de far ledigt om de kommer in pa utbildningar som kravs.

Alla ST-lakare har ett IUP enligt den mall som finns i Region Kalmar. Det framkommer inte
tydligt hur uppnadd kompetens skall bedémas. Kopplingen delmal - laraktivitet
(tjidnstgoring/kurs tex) och bedémning av uppnadd kompetens saknas. IUP i sin nuvarande
utformning forklarar inte larmalen tillrdckligt konkret. En tydligare koppling till SILFs
checklista bor goras dar malen gérs mer konkreta vilket de skall vara i ett IUP.

Handledningen skall utga fran IUP vilket inte sker i tillrécklig utstrackning. Larmal skall
lyftas och diskuteras under handledningen och kopplas till den planerade laraktiviteten.
framover. T.ex. bor SILFs checklista for vad man bor lara sig infor olika sidotjanstgoringar
anvandas. Det finns en pedagogisk kraft i att klargéra malen for sig sjalv. IUP revideras i
viss utstrackning idag och det bor ske mer regelbundet.

Dokumentation av handledning och kurser sker av ST-ldkarna.

Studierektor utgor ett mycket gott stod till verksamhetschef och huvudhandledare och har
tillrackligt med tid avsatt for sitt uppdrag. Det finns ett ambitidst introduktionsprogram for
nyanstallda underldkare som inte foljs till fullo men introduktionen bedéms anda vara god.

Tydlig och bra progression i upplagget av ST. Tidigt i ST tjanstgor ST-lakarna mycket som
infektionsjour, dagtid pa akuten da man aven rondar AVA. Det ger goda mojligheter att
primart beddma ett klientel av oselekterade infektionspatienter med gott stdd av seniora
kollegor. Mottagningsverksamheten borjar med enklare aterbesok och subakuta besok for
att senare under ST innefatta patienter med diagnoser som TB, HIV, Hepatit och
immunbrist. Det finns inget struktur for att ST-lakaren skall atervénda till kliniken under
sidotjanstgoringar for att folja dessa patienter men flera ST-lakare foljde pa eget initiativ
vissa egna patienter med dessa diagnoser. Senare under ST, efter att sidtjanstgoringen pa
medicin paborjats ingar man i medicinjouren pa kvallar, natter och helger. Dar ges
mojlighet att handlagga bade infektioner och internmedicinska diagnoser i stor
utstrackning. Sista aret under ST utgar man ur medicinjourlinjen och 6vergar till att med
stod utfora arbetsuppgifter pa specialistlakarniva, sasom att ga infektionskonsult pa andra
enheter, och sjukhus, delta i remissgranskning samt borja arbeta som bakjour med stod.
Det sista aret av ST genomfors ocksa en sex veckors sidotjanstgoring pa Infektionskliniken i
Linkoping.

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 lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebdr att:

D Verksamheten tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska
uttolkas, samt styrande dokument for tjanstgdringens 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, kdnsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller alder.

Foreskrift

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

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

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

Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.

AN I N KN

Studierektorn samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.

Allméanna rad

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

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

D Studierektorn tar del av kompetensbeddémningarna.



Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjianstgoringen.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna r&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.

Regionen har rutiner och stdddokument for handledning men dessa foljs och anvands i
begransad omfattning. Tid for handledning ar schemalagd men det kan anda vara svart att
utnyttja dessa tillfallen. Det bedéms dnda att handledning utférs med adekvat frekvens.
Handledningstillfallena dokumenteras av ST-lakarna. De individuella
utbildningsprogrammen saknar instrument for utvardering av uppnadd kompetens och
darmed saknar handledningen strukturerad uppfoljning av uppnadd kompetens kopplad
till malbeskrivningen. Regionens mall "Intervall och aktiviteter foér handledning" anvands i
begransad omfattning. Detta stoddokument skulle kunna hjalpa till att géra handledningen
mer strukturerad och sékerstalla att alla delmal diskuteras. Regionen och
specialistforeningen foreslar metoder och erbjuder mallar for bedomning och utvardering
av ST-lakarna. Sedan foregaende granskning har det arbetssattet implementerats men
anvands inte i den omfattning som rekommenderas. Specialistkollegium genomférs
féoredémligt ofta dar varje ST-lakare diskuteras varje termin. Aterkopplingen efter dessa
kollegium kan goras utforligare.

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

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

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

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

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

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

Allmanna rad

]
]
]

]
]

[ ]
]

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

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

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

Varje handledare har genomgatt handledarutbildning som tillgodoser kraven enligt
foreskriften.

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

Andamalsenliga metoder anvénds fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

[v]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter 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.

Extern utbildning planeras in i ST-lakarnas utbildningsprogram i samrad med
huvudhandledare och studierektor. Det ges goda mojligheter att ga de utbildningar man
kommer in pd. ST-utbildning inom infektionsomradet i regional regi (Linkodping, Jonkdping,
Vaxjo och Kalmar) startades upp under varen 2023 med malet att det skall aterkomma en
gang per termin. ST-lakarna erbjuds dven att vara med pa lank pa intern ST-utbildning som
utgar fran Linkoping varje tisdag lunch men detta fungerade mindre bra och blir i praktiken
ofta inte av. Vi beddmer att den lokala teoretiska ST-utbildningen i infektionssjukdomar
behover forstarkas. Pa internmedicinska kliniken i Kalmar erbjuds en uppskattad
internbildning tre ganger i veckan, under perioder nar ST-ldkarna tjanstgor pa andra stallen
finns det sma mojligheter att delta i vid dessa utbildningstillfallen. ST-lakarna deltar i
infektionslakarforeningens utbildningar sdsom Ungt forum/infektionsveckan och
fallseminarium 1-2 gadnger under ST. ST-ldkaren skoter sjalv anmalningar till lampliga
externa utbildningar. Alla ST-lakare skrev den nationella provet fran SILF, en gjorde det
direkt tillsammans med sin handledare vilket tydliggjorde kunskapsbrister for ST-lakaren
och huvudhandledaren. ST-ldkarna deltar i klinikens internutbildning varje torsdag morgon
bestaende av artikelreferat, fallgenomgang eller referat fran kurser. Pa tisdagsmorgnar ges
information fran chefen men tiden gors ofta om till en intern utbildning for lakargruppen.
Nationella konferenser sasom tex Infektionsveckan och deltagande i Ungt forum och
fallseminarium ar inplanerad i utbildningsplanen. Ingen ST-lakare hade deltagit vid
internationella kongresser. Lastid ar schemalagt fyra timmar per manad och det fungerar
val. Dock diskuteras inte val av litteratur med handledarna utan det var fritt att valja.

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 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.

Allmanna 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 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgérder krévs.

ST-lakare som inte ar doktorander gar kurs i vetenskapligt arbetssatt och genomfor ett
eget vetenskapligt arbete som redovisas pa kliniken och externt méte. Medarbetare pa
kliniken har en aktiv forskning inom flera omraden och ST-ldkarna har goda férutsattningar
for handledning i det vetenskapliga arbetet. Kontinuerligt och strukturellt arbete med
utveckling och uppféljning av ST-ldkarnas vetenskapliga och kritiska forhallningssatt som t
ex litteraturgranskning i grupp saknas. ST-ldkare gor eller deltar i kvalitetsarbete som
bidrar till klinikens utveckling avseende kvalitet och patientsakerhet.



Foreskrift

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

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

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

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

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

< KKK

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

Allménna rad

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

Kvalitetsindikatorer

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

D Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Utbildning i sjukvardens organisation, ledarskap, kommunikation och handledning ges av
huvudman i form av kursprogrammet LIST som alla erbjuds plats pa. ST-lakarna ges
maijlighet utveckla sin kommunikativa kompetens muntligt och skriftligt i samband med
rond och mottagningsarbete, vid undervisning av yngre kollegor, kandidater och andra
yrkeskategorier. De ger aven referat fran kurser och presentation av fall i samband med
méten pé kliniken samt p& medicinkliniken. Aterkoppling efter en muntlig presentation,
handledning eller undervisning sker i princip aldrig vilket vore 6nskvart for att ST-lakarna
skall utveckla denna kompetens ytterligare. Bedémningar av hur kommunikation,
teamarbete och ledarskap fungerar i det vardagliga arbetet genomfors nastan inte alls.
Specialistkollegium genomfors varje termin och upplevs positivt av handledarna och
studierektorn men aterkopplingen ar bristfallig och endast muntlig. Mer spontan
aterkoppling i vardagen efterfragas av ST-lakarna gallande ledarskap, kommunikativ
kompetens och handledning.

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

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 OORIDTRE &) L

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.



Foreskriftspunkt/kvalitetsindikator som ej &r | Planerad atgard Tidsplan for Ansvarig Tidsplan for Ansvarig for
uppfylld genomforande uppfoljning uppfoljning
Rutiner som utdver extern granskning, anger | Ta fram rutiner som anger Inom 6 Studierektor 12 manader Studierektor
hur kvalitén i ST-utbildningen kontinuerligt hur kvalitén i ST- manader och VC
ska utvarderas och sdkerstallas. utbildningen kontinuerligt

ska utvarderas och

sakerstdllas.

Arsrapport fran studierektor.

Arlig genomgang

tillsammans med

Overgripande

sjukhusstudierektor och

verksamhetschef.
Handledarna ges minst en gang per ar Det finns redan planerade Pagaende Studierektor 12 manader Studierektor

mojlighet till
utbildning/uppdatering/kompetensutveckling
inom omradet.

foreldsningar 2 ganger per
ar pa sjukhusniva.

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

Ta fram riktlinjer.

6—12 manader

Studierektor

12 manader

Studierektor

Varje ST-lakare har utbildningsprogram som Uppdatera 6 manader Handledare 12 manader Studierektor
utgar fran malbeskrivningen och som utbildningsprogram med ST-lakare
omfattar de utbildningsaktiviteter som tydliga utbildningsaktiviteter
behovs for att uppfylla kompetenskrav i och hur kompetenskrav i
malbeskrivningen. malbeskrivningen uppfylls
och utvarderas.
Utbildningsprogrammet foljs upp Se till att férslag som finns Pagaende Handledare 12 manader Studierektor
regelbundet och revideras vid behov. redan pa intervall och ST-lakare

tidsrekommendationer for
utbildningsaktiviteter foljs.
Checklista for
handledarsamtal infors (se
bifogade checklista).




Foreskriftspunkt/kvalitetsindikator som ej &r
uppfylld

Planerad atgard

Tidsplan for
genomforande

Ansvarig

Tidsplan for
uppfoljning

Ansvarig for
uppfoljning

Varje ST lakare ges kontinuerligt i form av
stéd och vagledning med utgangspunkt i det
individuella utbildningsprogrammet.

Se till att forslag som finns
redan pa intervall och
tidsrekommendationer for
utbildningsaktiviteter foljs.
Infor varje
randning/placering samtal
mellan huvudhandledare,
ST-lakare och handledare pa
mottagande klinik for
genomgang av I[UP, mal som
finns i den, hur de ska
uppnas och bedoémas.

Plan for handledning och
bedomning for uppnadd
kompetens pa mottagande
klinik tas fram.

Avstdmning mellan
handledarna innan
randningen avslutas.

Pagaende

Handledare
ST-ldkare

12 manader

Studierektor

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

Se till att férslag som finns
redan pa intervall och
tidsrekommendationer for
utbildningsaktiviteter foljs.
IUP revideras med féljande
tillagg om hur kompetens
ska beddmas, om
kompetens ar uppnadd
ja/nej, om nej atgardsplan.

Bedomningsveckor infors
var 3:e manad, under en
period pa 2 veckor ska

Pagaende

Handledare
ST-lakare

12 manader

Studierektor




bedémningar utféras med
lampligt bedomningsverktyg
(mall), beroende pa
placering och aktiviteter.
Detta laggs i planering och
paminnelse fran
studierektor infor starten.
En rad i schemat med en
specialist som hjalper eller
svarar pa fragor fran ST-
lakare som har
mottagningar.

Andamaélsenliga metoder anvands for
bedémningar av ST-lakarens kompentens.

Se till att forslag som finns
redan pa intervall och
tidsrekommendationer for
utbildningsaktiviteter foljs.
Anvandning av
beddmningsmallar fran
SILF/6vergripande regional
ST-studierektor.

Pagaende

Handledare
ST-ldkare

12 manader

Studierektor

Den teoretiska interna utbildningen ar
systematiskt uppbyggd med koppling till
Socialstyrelsens delmal.

Se till att ST-lakare far tid for
att delta i olika interna
utbildningar.

Forbattra planering av
gemensamma utbildningar
inom sydostra regionen.

Pagaende

Studierektor
Schemalaggare

12 manader

Studierektor/VC

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

Initiera journal club pa
kliniken.

3 manader

Doktorand
Catharina
Alexandersson

12 manader

Studierektor
TS/1B/MH




Foreskriftspunkt/kvalitetsindikator som ej &r
uppfylld

Planerad atgard

Tidsplan for
genomforande

Ansvarig

Tidsplan for
uppfoljning

Ansvarig for
uppfoljning

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

Se till att férslag som finns
redan pa intervall och
tidsrekommendationer for
utbildningsaktiviteter foljs.
Anvandning av
bedémningsmallar fran
SILF/6vergripande regional
ST-studierektor.

Inféra i avdelningsarbete
eller annan passande
situation bedémning av ST-
lakare med hjalp av till
exempel rondmall.

Pagaende

Handledare
ST-lakare

12 manader

Studierektor/VC

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

Se till att forslag som finns
redan pa intervall och
tidsrekommendationer for
utbildningsaktiviteter foljs.
Anvandning av
bedémningsmallar fran
SILF/6vergripande regional
ST-studierektor.

ST-ldkare handleder AT-
lakare och studenter, en
rutin for att handledare eller
annan specialist ska gora
beddmningar och ge
aterkoppling ska tas fram.

Pagaende

Handledare
ST-ldkare

12 manader

Studierektor

ST-lakaren bereds mdjlighet att sjalv
handleda under handledning.

Se till att férslag som finns
redan pa intervall och
tidsrekommendationer for
utbildningsaktiviteter foljs.
Anvandning av
bedémningsmallar fran

Pagaende

Handledare
ST-lakare

12 manader

Studierektor




SILF/6vergripande regional
ST-studierektor.

ST-lakare handleder AT-
lakare och studenter, en
rutin for att handledare eller
annan specialist ska gora
bedémningar och ge
aterkoppling ska tas fram.

Det finns maojlighet att auskultera hos chefer
och ledare inom organisation.

Tid for auskultation laggs i
utbildningsprogrammet.

6 manader

Handledare

12 manader

Studierektor/VC




