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Mycket bra med samlad akutplacering.

Mycket gott utbildningsklimat.

Bra introduktionsprogram.

God balans mellan jourtjanstgéring och dvrig klinisk tjanstgoring.
Bra handledning i larmsituationer.

Utbildningstillfallen med seminarier och simuleringar av hog kvalitet under
akutblocket.

Finns team "akutlag ledning" som har handledarfunktion for utbildningslakare pa
akuten.

Beddmning av AT-ldkarnas kompetensutveckling sker inte fortlépande

Malbeskrivningens roll for utvardering och uppféljning av AT-lakarnas
kompetensutveckling ar oklar

Personlig klinikhandledare saknas pa tjanstgoringsavsnittet

Alla handledare ar inte handledarutbildade

Infér en personlig klinkhandledare for akutplaceringen.
Schemalagg avsatt tid for handledningsmoéten under placeringen.
Se till att alla handledare har genomgatt handledarutbildning.

Ta fram en checklista eller loggbok baserad pa malbeskrivningen for akutplaceringen i
Socialstyrelsens foreskrifter for AT och uppmuntra AT-lIdkarna att dokumentera
erfarenheten och uppnatt kompetens i denna. Anvand detta instrument for
avstamning av kompetensutvecklingen i samband handledarsamtal och korrigera och
kompletterad utbildningsplanen vid behov s att malbeskrivningen uppfylls.

Fler "mini teach" situationer I6pande under placeringen.



Akuten pa Sankt Goran har ett relativt stort upptagningsomrade och bestar av nordvastra
delarna av Stockholms innerstad samt Vasterort, c:a 420 000 invanare. Akuten har en bred
patientsammansattning och tacker primart in omradena invartesmedicin, kirurgi och
ortopedi. Akutkliniken bestar av 3 vardavdelningar, varav en intermediarvardsavdelning,
samt akutmottagningen. Avdelning 37/AVA - akutvardsavdelning dar patienter fran
samtliga kliniker vardas. MAVA - medicinsk akutvardsavdelning med mojlighet till telemetri.
IMA - intermediarvardsavdelning dar det vardas patienter med behov av till exempel
vasoaktiva lakemedel, non-invasiv ventilation eller behov av kontinuerlig monitorering.

Akutblocket ar 3 manader och ligger efter kirurgblocket och medicinblocket under AT.
Akutblocket bestar av arbete pa de olika teamen pa akuten (medicin, kirurgi och ortopedi)
dar veckorna fordelas sa jamnt som maijligt mellan kirurgi och medicin samt ortopedi.
Under akutplaceringen arbetar AT-lakarna ca 2-4 nattjoursveckor pa fordelat pa de olika
teamen for medicin och kirurgi. Under ortopeddelen arbetar AT-lakarna dag- och
kvallspass. Pa medicinakuten tjanstgor forutom en AT-lakare pa natten dven en
ST/specialist i akutsjukvard och en ST i internmedicin. Dartill finns tva husjourer (sen
ST/specialist) tillgangliga. Pa kirurgsidan pa akutmottagningen tjanstgor forutom AT-lakare
aven en ST i kirurgi eller akutsjukvard. Mellanjour finns tillganglig. P4 akutblocket har AT-
lakarna 3 heldagar utbildning. De som inte ar i tjanst har méjlighet att koppla upp sig pa
Teams for de teoretiska delarna. AT-lakarna ar valkomna och uppmuntras att delta i
klinikens ovriga utbildningstillfallen pa kliniken. Vid akutmottagningens sa kallade "mini-
teach" uppmuntras dven AT-lakare att dela fallpresentationer mm. AT-studierektorn
stammer av med huvudhandledare och kollegor pa kliniken for att utvardera hur det gar
for de olika AT-lakarna. Studierektorn arbetar kliniskt pa akutmottagningen och arbetar
aktivt med sit in och handledning.

Foreskrift

D Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om att AT ska genomféras som
sakerstaller en hog och jamn kvalitet i utbildningen.

D Malbeskrivningen ligger till grund for hur AT ar planerad.



Kvalitetsindikatorer
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Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur AT ska utvarderas som
sakerstaller en hog och jamn kvalitet i utbildningen.

Verksamheten ar tillrackligt allsidig (patientsammansattning, sjukdomspanorama
mm) for att malbeskrivningens krav ska kunna uppfyllas.

Det finns rimlig balans mellan akut och planerad verksamhet.

Den individuella tjanstgoringsplanen for AT &r sa forankrad att den endast
undantagsvis behover frangas.

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer féljs i vissa delar men
brister forekommer. Atgérder rekommenderas.

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

Pa akutplaceringen finns det manga handledningssituationer, dels i varje konsultation om

en patient men ocksa bra mojlighet att fa direkt feedback i larmsituation. Pa kliniken finns

avsatt extra specialist for att handleda AT men ocksa andra utbildningsdoktorer. Det

arbetar totalt 22 st specialister i akutsjukvard/internmedicin, 24 st ST-ldkare pa kliniken och

ungefar 14-16 AT-lakare tjanstgér under samma period.

Kvalitetsindikatorer
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Samtliga AT-handledare har genomgatt handledarutbildning.

Det finns tillgang till AT-ansvarig lakare pa enheten och som har gatt
handledarutbildning.

Det finns en skriftlig uppdragsbeskrivning for AT-ansvarig.
Det finns avsatt tid for AT-ansvarig.

Det finns tillrackligt manga lakare och andra medarbetare med relevant kompetens
for att alla AT-lakare ska fa adekvat handledning i det kliniska arbetet
(instruktionshandledning).

Det finns extra ldkarresurs avsatt pa enheten for AT-lakarnas kompetensutveckling.



Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer féljs i vissa delar men
brister forekommer. Atgirder rekommenderas.

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

Verksamheten bedrivs i &ndamalsenliga lokaler med adekvat utrustning. AT-lakarna har
ingen egen fast expedition utan delar arbetsplats med andra lakare och 6vrig vardpersonal
med tillgang till datorer och 6vrig utrustning. AT- rum finns i en byggnad bredvid
huvudbyggnaden. Akutmottagningen har lakarexpeditioner med dator och diktafon i
tillrécklig omfattning. Adekvat jourrum finns. Det finns tillgang till adekvat bibliotekstjanst
och litteraturservice, men AT-lakarna tycks inte ha kdnnedom om denna i ndgon storre
utstrackning.

Kvalitetsindikatorer

D Utrustningen for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

D AT-lakarna har tillgang till en funktionell arbetsplats med dator, som gor det mojligt
att arbeta ostort.

D Det finns tillgang till for specialiteten adekvat bibliotekstjanst och eller motsvarande
kunskapskalla.

D Det finns tillgang till jourrum av accepterad standard.

D Ett gemensamt valfungerande samlingsrum for AT-lakare finns pa sjukhuset.

Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer féljs i vissa delar men
brister forekommer. Atgirder rekommenderas.

Q C. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Akuten pa Sankt Goran har ett relativt stort upptagningsomrade och bestar av nordvastra
delarna av Stockholms innerstad samt Vasterort, c:a 420 000 invanare. Akuten har en bred
patientsammansattning och tacker in omradena invartesmedicin, kirurgi och ortopedi.

Akutblocket ar 3 manader och ligger efter kirurgblocket och medicinblocket under AT.
Placeringen inleds med 3 st introdagar med forelasningar, seminarier och praktisk traning i
akuta moment. Under akutplaceringen finns tre internutbildningsdagar planerade for AT-
ldkarna med olika teman. Akutblocket bestar av arbete pa de olika teamen pd medicin,
kirurgi och ortopedi dar veckorna fordelas sa jamnt som mojligt mellan kirurgi och medicin
samt ortopedi. Under akutplaceringen arbetar AT-lakarna ca 2-4 nattjoursveckor pa
fordelat pa de olika teamen. P& medicinakuten tjanstgor forutom en AT-lakare pa natten
aven en ST/specialist i akutsjukvard och en ST i internmedicin. Dartill finns tva husjourer
(sen ST/specialist) tillgéngliga. Pa kirurgsidan pa akutmottagningen tjanstgor forutom AT-
lakare aven en ST i kirurgi eller akutsjukvard. Mellanjour finns tillganglig. Pa akutblocket har
AT-lakarna 3 heldagar utbildning. De som inte ar i tjanst har mojlighet att koppla upp sig pa
Teams for de teoretiska delarna. AT-lakarna ar valkomna och uppmuntras att delta i
klinikens dvriga utbildningstillfallen pa kliniken. Vid akutmottagningens sa kallade "mini-
teach" uppmuntras dven AT-lakare att dela fallpresentationer mm. AT-studierektorn
stdammer av med huvudhandledare och kollegor pa kliniken for att utvardera hur det gar
for de olika AT-lakarna. Studierektorn arbetar kliniskt pa akutmottagningen och arbetar
aktivt med sit in och handledning.

Foreskrift

D AT ar upplagd utifrdn malbeskrivningen.



Kvalitetsindikatorer
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Alla AT-lakare har fatt introduktion till tjanstgoéringen pa enheten.

Omfattningen av jourtjanstgoringen star i rimlig proportion till dvrig tjgnst och har ett
klart utbildningsvarde.

AT-ldkaren har mojlighet till egen mottagning med tillgang till handledare.
Det finns majlighet till att auskultera vid specialistmottagning.

Ansvariga chefer pa enheten ar medvetna om sitt utbildningsansvar.
Schemalaggningen anpassas till utbildningsplanen pa enheten.
Verksamheten har en handlingsplan fér AT-ldkare som inte uppndr malen.

Antalet |dkare ar tillrackligt for att dven ge utrymme for teoretisk utbildning,
handledning och utvecklingssamtal under arbetstid.

Alla AT-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och mojligheter att uppna malen i
malbeskrivningen oavsett kon, kdnsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion, eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller dlder (Lag om diskriminering 2014:958)

Gradering
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A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

B. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer féljs i vissa delar men
brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

C. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Varje AT-lakare har en huvudhandledare som ocksa fungerar som mentor under de forsta

12 manaderna av AT. Den kliniska handledningen fran dag till dag haller hog kvalitet under
blocket och AT-lakarna har mojlighet att fa regelbunden feedback. AT-lakarna har dock
ingen utsedd personlig handledare under akutblocket.



Foreskrift
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Varje AT-lakare har en personlig handledare

Handledningen ar dverenskommen i forvag, genomfors med regelbundenhet och
kontinuitet och pa darfor avsatt tid.

AT-lakaren ges méjlighet att tillsammans med den personliga handledaren och
huvudhandledaren regelbundet utvardera sin tjanstgoring.

Det gors en fortlopande bedémning av AT-lakarens kompetensutveckling pa enheten
utifran malbeskrivningen och utbildningsprogrammet.

Enheten har ett system for att kontinuerligt utvardera kvaliteten pa utbildningen t.ex.
genom enkater eller dokumenterade "avslutningssamtal”.

Kvalitetsindikatorer
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Det finns skriftliga instruktioner foér handledning och som anvands som stod i
handledningen.

Handledarsamtalen dokumenteras.

Den fortlopande bedémningen gors med pa forhand éverenskomna och kdnda
metoder som medsittning och/eller videoinspelade patientbesok.

Medsittning gérs minst en gang under varje tjanstgoringsperiod (“block”).

Handledarna diskuterar pa enheten AT-lakarnas professionella utveckling pa
aterkommande handledartréaffar ("kollegier”).

AT-ansvarig / verksamhetschef pa enheten har ett avslutande samtal med AT-ldkaren
innan denne(a) lamnar enheten. Beslut om godkannande tas i i samrad med AT-
ansvarig.

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer féljs i vissa delar men
brister forekommer. Atgirder rekommenderas.

C. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Placeringen inleds med 3 st introdagar med foreldsningar, seminarier och praktisk traning i
akuta moment. Under akutplaceringen finns tre internutbildningsdagar planerade for AT-
lakarna med olika teman. Under placeringen har AT-ldkarna 3 heldagar utbildning. De som
inte ar i tjdnst har mojlighet att koppla upp sig pa Teams for de teoretiska delarna. AT-
ldkarna ar valkomna och uppmuntras att delta i klinikens 6vriga utbildningstillfallen pa
kliniken. Vid akutmottagningens sa kallade "mini-teach" uppmuntras dven AT-lakare att
dela fallpresentationer mm.

Foreskrift

D AT-lakaren deltar i verksamhetens internutbildning.
D AT-lakaren deltar i den externa utbildning som erbjuds under AT.

Den personliga handledaren planlagger i samrad med AT-ladkaren behovet av
litteraturstudier och kursdeltagande.

D Verksamheten har regelbundet dterkommande utbildningstillfallen som riktar sig till
AT-ldkarna och som dessa deltar i.

AT-lakaren planlagger i samrad med handledaren litteraturstudier och
kursdeltagande.

Kvalitetsindikatorer

D AT-lakarna bidrar till verksamhetens internutbildning genom t.ex. fallpresentationer
och artikelreferat.

D Efter t.ex. genomgangen extern kurs forvantas AT-lakaren ge aterkoppling till
verksamhetens medarbetare vid hemkomsten.

D Antal timmar som faktiskt utnyttjas for sjalvstudier per vecka.

Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer féljs i vissa delar men
brister forekommer. Atgirder rekommenderas.

Q C. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Mycket bra utbildningsklimat och méjlighet att fa feedback &ven i larmsituationer. Gott stod
av seniora kollegor och en bra sammansattning av specialister och ST-lakare med bred
erfarenhet. Mycket bra inslag med "feedback fridays" for att pa ett mer strukturerat satt fa
in positiv och konstruktiv aterkoppling i den kliniska vardagen.

Kvalitetsindikatorer

D Utbildningsklimatet ar utvecklande och inbjuder till diskussioner och fragor.
Stodet fran seniora kolleger och bakjourer ar gott.

Det finns forstaelse for yngre lakares relativa osakerhet hos samtliga medarbetare
inom verksamheten.

Det finns tid for diskussion och reflexion kring t.ex. patientfall.

Det finns en kultur som framjar konstruktiv kritik och dar misstag och handelser
diskuteras oppet.

NN AN ERSEEN

Det finns en acceptans pa klinikerna fér deltagande i externa utbildningar och
studiebesok.

Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

O B. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer féljs i vissa delar men
brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

O C. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



