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Valutvecklat teamarbete lak/ssk/usk i linjel6sa team

Etablerad stabil klinik med definierat uppdrag

Sjalvklar handlednings- och aterkopplingskultur i kliniska vardagen
For den unga specialiteten akutsjukvard god ratio ST: specialist

Gediget STutbildningsprogram som ar knutet till core curriculum och haller réd trad
genom hela ST

Regelbundna utbildningsaktiviteter med andra personalkategorier
Framjande miljo for forskning inom akutsjukvard

Utbildning och handledning i vetenskapligt férhallningssatt integrerad fortlépande i
utbildningsaktiviteter och kliniska vardagen

Huvudhandledning genomférs inte kontinuerligt for samtliga ST lakare och det ar
oklart om man utgar ifran IUP (3 kap §1 SOFS 2015:8)

Verksamheten saknar faststallda rutiner for dokumentation av den kontinuerliga
beddmningen (3 kap 84 SOFS 2015:8)

Aterkoppling pa undervisning gors inte for alla ST lakare (Delmal a1,3 kap §4 SOFS
2015:8)

Samtliga ST lakare genomgar inte fardighetstraning inom delmalet "att leda en
akutmottagning" (2015:8 delmal C9)

Pa senare tid har arbetsbelastningen ¢kat vilket har resulterat i negativ paverkan pa
ldarandemiljon



Se dver hur handledarsamtal kan genomfdras inom ramen for ordinarie arbetstid

Infor rutiner for klinisk tjanstgéring som ledningslakare/bakjour under handledning
for samtliga ST lakare

Infor rutiner for dokumentation av kontinuerlig kompetensbedémning

Implementera redan existerande dokument avseende framférallt huvudhandledning
och bedémningsrutiner

Regelbundna handledaruppdateringar fér samtliga handledare

Integrera andamalsenliga strukturerade metoder for bedémningar i kliniska
verksamheten



Akutkliniken i Linkdpings US tar emot cirka 53 000 bestkare per ar och handlagger
patienter med medicinska, ortopediska och kirurgiska akommor. Barnkirurgiska och
ortopediska patienter samt barnlarm handlaggs pa akutkliniken. Patienter med
6gon/éronakommor samt gynekologiska patienter handlaggs pa separata
akutmottagningar for respektive klinik. Barnmedicinska patienter handlaggs av barnlakare i
akutklinikens lokaler. Arbetet ar organiserat linjeldst i team med lakare, sjukskdterska och
underskoterska. Med randningar inhamtas de kompetenser som inte kan uppnas pa
akutmottagningen. Kliniken har en bakjoursfunktion dygnet runt. Verksamheten
tillhandahaller skriftliga riktlinjer fér hur ST tjdnsten ska genomféras samt bedémas.
Rutiner for kvalitetsbedémning mellan externa granskningar finns och genomfors.

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

D Vardgivaren tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur bedémning 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

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Kliniken har 39 specialister anstallda pa kliniken varav 18 ar huvudhandledare. Flertalet av
specialisterna har ocksa andra ansvarsuppdrag och den faktiska tjanstgoéringsgraden pa
akutkliniken motsvarar 29 tjanster. 22 ST lakare arbetar pa kliniken samt 2 vik fére ST som
gar under ST lika forhallanden. 8 specialister och en ST lakare ar disputerade och en
specialist ar docent. 4 specialister samt en ST ldkare innehar doktorandtjanster.
Verksamhetschef samt 2 enhetschefer ar specialister i akutsjukvard. Samtliga
huvudhandledare ar specialister i akutsjukvard och har genomgatt handledarutbildning
men i nagot fall har handledarutbildning genomforts for mer an 5 ar sedan. Studierektor ar
specialist i akutsjukvard och har en skriftlig uppdragsbeskrivning. Kliniken har en stabil
medarbetarstab med sjukskoterskor, vidareutbildade sjukskoterskor samt gipstekniker.
Tillgangen till instruktionshandledning i klinisk arbete ar god. Det finns skriftliga
instruktioner for hur handledningen av ST lakare ska ga till, dessa anvands dock i
varierande grand. Handledaruppdatering/kompetensutveckling sker ibland i samband med
bakjoursméten och ST kollegier men ingen rutin finns for att sakerstalla att alla handledare
ges mojlighet att delta.

Foreskrift

D Den huvudansvariga handledaren har ett bevis om specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade Idkare 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 nodvandiga instruktioner.
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Allmanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

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

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

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.



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.

Valplanerade lokaler med adekvat utrustning, genomtankt fléde och placering for att
framja effektivitet. Oppen placering av évervakningsplatser med bra méjlighet fér okular
besiktning men som ibland gar fore patiens integritet och sekretess. Bra mojlighet for
lakarna att sitta tillsammans sjukskoterskor och underskoterskor i team och driva
teamarbetet. Funktionell arbetsplats i stort. Det pagar renoveringsarbete i administrativa
delen som troligen kommer forbattra majligheter for administration ytterligare. Tillgang till
Uptodate samt bibliotek for tillgang till vetenskaplig databas finns.

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, moten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstdd, sokbar vetenskaplig
databas samt stdd fran bibliotek eller FoU-enhet under hela
specialiseringstjanstgoringen.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



Det finns skriftliga riktlinjer for tjdnstgoéringens upplagg med koppling till malbeskrivningen.
Sidoplaceringarna ordnas av administratér. Det finns en IUP for varje ST lakare och nya
rutiner for dokumentering av detta ar pa gang. Det finns ett behov av férankring av dessa i
ST och handledargruppen. Revidering av IUP sker men med oklar frekvens och inte alltid
dokumenterat. Schemalaggningen ar flexibel for andringar i interna placeringar beroende
pa ST lakarnas behov i sin kompetensutveckling. Det finns goda férutsattningar for
tjanstgoring under handledning och exponering for patienter dygnets alla timmar.

Studierektorn har en aktiv roll som bade stédfunktion till samtliga aktoérer och koordinator
av intern utbildning.

Alla ST lakare far introduktion till tjdnstgoéringen och har tidig kontakt med studierektor.
Alla vikarierande underlékare med sikte pa ST arbetar under ST-lika férhallanden.

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 tjanstgoéringens upplagg. Dessa ska vara
kanda och anvandas.

D Jourtjanstgéring/beredskap utgdr en adekvat del av tjanstgéringen.

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

]

]

]

]
]

Verksamhetschefen pa det tjanstgoringsstalle dar en ST-lakare genomfor sin
huvudsakliga tjanstgoring har det dvergripande 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-ldkare 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.

Studierektorn samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.

Allménna rad

]
]
]

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

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

Studierektorn tar del av kompetensbedémningarna.

Kvalitetsindikator

]
]

Alla ST-lakare far introduktion till tjianstgoringen.

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
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 félisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Bakjour i akutsjukvard tjanstgor dygnet runt och det finns goda forutsattningar for
instruktionshandledning i vardagen. Det foreligger en etablerad kultur for aterkoppling fran
alla professioner under kliniskt arbete. En del strukturerad bedémning och aterkoppling ar
integrerad i utbildningsaktiviteter. En gang var sjatte manad ges det mojlighet att boka ett
handledar/adeptpass for fordjupad instuktionshandledning och bedémning. Pa grund av
okad arbetsbelastning har detta inte kunnat genomféras for alla senaste aret.
Huvudhandledning sker ytterligare mer varierat i olika handledarpar dar en del ST lakare
har regelbunden handledning medan andra har haft mycket fa handledarsamtal under sin
ST. Det finns ingen avsatt tid i schemat for handledarsamtal och detta genomfors ofta i
praktiken utanfor ordinarie arbetstid. Kravet pa regelbunden handledning som utgar fran
det individuella utbildningsplanen behover férankras i gruppen och likasa rutiner for
dokumentering. Handledningstiden borde vara inplanerad under ordinarie
tjianstgoringstid. Handledarna har gatt handledarkurs med varierande aktualitet. ST
kollegier genomfors arligen enligt strukturerade rutiner. ST lakare som I6per risk att inte
kunna uppfylla kompetenskraven fangas upp och riktade insatser genomfors.
Dokumentation av detta genomfors i varierande grad. Andamaélsenliga metoder fér
kompetensbeddmning anvands sallan i praktiken och det kravs en implementering av
dessa enligt aktuella allménna rad och framtida foreskrifter enligt 2021 malbeskrivning.
Viktigt att understryka att detta ska goras i syfte for att 6ka kvaliteten pa bedomning och
aterkoppling och inte for att 6ka den administrativa bérdan.

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

Foreskrift

D Varje ST-lakare ges kontinuerligt handledning i form av stod och vagledning med
utgangspunkt 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 tjanstgéringen.

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

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

LT RIKRTE]

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



Allméanna rad

]
L]
]

]
]

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

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

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor vid det tjanstgoringsstalle dar ST-lakaren
genomfor sin huvudsakliga specialiseringstjanstgéring. Om sa inte ar fallet ska
vardgivaren pa nagot annat satt sakerstalla att huvudhandledaren ar tillganglig for
handledning och aven i 6vrigt har forutsattningar att utfora sitt uppdrag.

Varje handledare har genomgatt handledarutbildning som tillgodoser kraven enligt
féreskriften.

Om det finns en risk for att en ST-Idkare inte kommer att uppfylla kompetenskraven
bor det leda till en tgardsplan. En dtgardsplan bér 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 f6ljs upp.

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.
Atgarder kréavs.



Kliniken har tagit fram ett eget heltdckande internutbildningsprogram (STAR) som bestar av
en utbildningsdag med inlasning/manad, I6per éver 5 ar och ar knutet till core curriculum.
Utover det genomfors 1 utbildningshalvvecka/termin med teori, scenarietraning, praktiska
moment och journal club. Scenarietraning genomfors utdver detta regelbundet
tillsammans med 6vrig personal pa akutmottagningen och en gang/termin/ST-l&kare
genomfors utbildningsdag tillsammans med sjukskoterskor och underskoterskor pa
akutmottagningen. Férelasning/mindre utbildningsmoment halls dagligen i samband med
morgonmate. Teoretiska utbildningsmoment ar inforlivade i den kliniska vardagen och
genomfors fortlopande. Externa kurser planeras in i utbildningsprogrammet.

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

Vilket enligt SPUR-modellen innebar att:

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

D ST-lékarna 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

O A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan forekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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

Vetenskapliga diskussioner och vetenskapligt forhallningssatt ar inforlivat i kliniska
vardagen och bedéms kontinuerligt. Via internutbildningsprogrammet tranas ST lakarna
fortldpande i granskning och vardering av vetenskaplig information. Journal clubs
genomfors inom ramen for utbildningshalvveckan varje halvar. Aterkoppling pa
vetenskapligt forhallningssatt sker fortlopande samt via ST kollegier arsvis. Forskning och
vetenskapligt arbete ar premierat pa kliniken, det finns tillgang till doktorandprogram och
flertalet medarbetare ar disputerade eller innehar doktorandtjanst. Det finns goda
mojligheter att genomfdra skriftligt vetenskapligt arbete enligt vetenskapliga principer.
Flera ST lakare har senaste aren presenterat vetenskapligt arbete vid professionell
sammankomst. ST lakare ges goda forutsattningar att genomfora kvalitetsarbete.

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 féreligger.

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.

AN RSN

Det finns goda forutsattningar for att genomfora, 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 moéten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Gradering

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

O B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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



ST ldkarna har forutsattningar att utveckla ledarskap och kommunikativ kompetens bade i
teamarbete och i larmsituationer. Bedémning och aterkoppling sker i kliniskt arbete samt
vid scenarietraning, strukturerade aterkopplingsinstrument anvands sparsamt. ST ldkarna
planerar ofta sjalva sista aret att ga bakjourspass under handledning for att lara sig att leda
en akutmottagning. Det finns inga rutiner for att sakerstalla att samtliga ST lakare
genomfor detta och i vilken utstrackning aterkoppling genomfors i praktiken. Detta innebar
i nulaget svarigheter att intyga maluppfyllelse av delmal C9 "beharska att leda arbetet pa en
akutenhet". Samtliga ST lakare ges mojlighet att planera och genomféra undervisning i
form av forelasningar. Handledning och och aterkoppling pa undervisningsformaga sker
sporadiskt. ST lakare ges goda majligheter att handleda medarbetare och studenter.
Handledningsférmdagan observeras regelbundet i kliniskt arbete av bakjour, aterkoppling
sker i varierande grad under kliniskt arbete men genomfors via ST kollegier. Det finns
nulaget ingen rutin for att ge ST lakare mdjlighet att auskultera hos chefer.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmédnna 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 fortlépande och aterkoppling sker.
ST-lakaren bereds mojlighet att planera och genomfdra undervisning.

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

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.

ST-lakarens kompetens i handledning beddms fortldpande och aterkoppling sker
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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.
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Replik/Atgard punkt B Medarbetarskap och interna kompetenser

“Kliniken har 39 specialister anstdllda pd kliniken vara v 18 dr huvudhandledare. Flertalet av
specialisterna har ocksa andra ansvarsuppdrag och den faktiska tjinstgoringsgraden pa
akutkliniken motsvarar 29 tjdanster. 22 ST ldkare arbetar pa kliniken samt 2 vik fore ST som
gar under ST lika forhallanden. 8 specialister och en ST ldkare dr disputerade och en specialist
ar docent. 4 specialister samt en ST likare innehar doktorandtjdnster. Verksamhetschef samt
2 enhetschefer dr specialister i akutsjukvard. Samtliga huvudhandledare ar specialister i
akutsjukvard och har genomgdatt handledarutbildning men i ndgot fall var har
handledarutbildning genomforts for mer dn 5 ar sedan. Studierektor dr specialist i
akutsjukvard och har en skriftlig uppdragsbeskrivning. Kliniken har en stabil medarbetarstab
med sjukskoterskor, vidareutbildade sjukskoterskor samt gipstekniker. Tillgangen till
instruktionshandledning i klinisk arbete dr god. Det finns skriftliga instruktioner for hur
handledningen av ST ldkare ska ga till, dessa anvdnds dock i varierande grand.
Handledaruppdatering/kompetensutveckling sker ibland i samband med bakjoursmoten och
ST kollegier men ingen rutin finns for att sdkerstdlla att alla handledare ges mojlighet att
delta.”

Det finns goda majligheter att bade ga ny handledarkurs och repetitionskurs via Regionens ST-
kansli. En enstaka specialist har varit utomlands under méanga ar och har darfor inte hunnit
med att ga kursen. Studierektor kommer via lakarmoten att paminna specialisterna om vikten
av uppdatering och dven skicka ut en enkit en gang/ar for att folja upp sa att alla specialister ar
uppdaterade. Pa likarmoten regelbundet framover, ca var tredje vecka, kommer studierektor att
gd igenom relevanta utvarderingsinstrument i detalj.

Replik/Atgérd punkt E Handledning och kompetensbedémning
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“Bakjour 1 akutjsukvard tjinstgor dygnet runt och det finns goda forutsdttningar for
instruktionshandledning i vardagen. Det foreligger en etablerad kultur for aterkoppling fran
alla professioner under kliniskt arbete. En del strukturerad bedémning och aterkoppling dar
integrerad 1 utbildningsaktiviteter. En gang var sjdtte manad ges det mojlighet att boka ett
handledar/adeptpass for fordjupad instuktionshandledning och bedémning. Pa grund av 6kad
arbetsbelastning har detta inte kunnat genomforas for alla senaste aret. Huvudhandledning
sker ytterligare mer varierat i olika handledarpar ddr en del ST lakare har regelbunden
handledning medan andra har haft mycket fa handledarsamtal under sin ST. Det finns ingen
avsatt tid i schemat for handledarsamtal och detta genomfors ofta i praktiken utanfor
ordinare arbetstid. Kravet pa regelbunden handledning som utgar fran det individuella
utbildningsplanen behover forankras i gruppen och likasa rutiner for dokumentering.
Handledningstiden borde vara inplanerad under ordinarie tjanstgoringstid. Handledarna har
gatt handledarkurs med varierande aktualitet. ST kollegier genomfors arligen enligt
strukturerade rutiner. ST lakare som loper risk att inte kunna uppfylla kompetenskraven
fangas upp och riktade insatser genomfors. Dokumentation av detta genomfors i varierande
grad. Andamdlsenliga metoder for kompetensbedémning anvéinds sdllan i praktiken och det
krdvs en implementering av dessa enligt aktuella allmdnna rad och framtida foreskrifter
enligt 2021 malbeskrivning. Viktigt att understryka att detta ska goras i syfte for att oka
kvaliteten pa bedomning och aterkoppling och inte for att 6ka den administrativa bérdan.”

Kontinuerlig handledning ldggs fr.o.m. varterminen in i schemat som en tvingande punkt. Da
vara lakare vill ha flexibilitet finns det aven mojlighet att planera in traffar nar man vill och ha
traffar utover ordinarie schema. Dokumentationen av den kontinuerliga bedomningen borde ha
varit kristallklar, men ska tydliggoras ytterligare av studierektor infor varje specialistkollegium.
Avseende handledarutbildning v.g. se foregdende punkt. De nya utviarderingsmetoderna finns
nu i vara egna dokumentportfoljer samt att na via Studierektorskansliets hemsida. Studierektor
informerar kontinuerligt bAde hur man hittar dokumenten och hur de anviands i praktiken. Vi
satter upp ett mal pa ett antal genomforda utvarderingsinstrument/checklistor varje ar som kan
ligga till grund for diskussion for specialistkollegium.

Replik/Atgérd punkt H Ledarskapskompetens och kommunikativ kompetens

ST ldkarna har forutsdattningar att utveckla ledarskap och kommunikativ kompetens bade i
teamarbete och i larmsituationer. Bedomning och daterkoppling sker i kliniskt arbete samt vid
scenarietrdning, strukturerade aterkopplingsinstrument anvdnds sparsamt. ST ldkarna
planerar ofta sjdlva sista dret att ga bakjourspass under handledning for att ldra sig att leda
en akutmottagning. Det finns inga rutiner for att sdakerstdalla att samtliga ST ldkare genomfor
detta och i vilken utstrdckning aterkoppling genomfors i praktiken. Detta innebdr i nuldget
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svdarigheter att intyga maluppfyllelse av delmal C9 "behdrska att leda arbetet pd en
akutenhet". Samtliga ST ldkare ges mojlighet att planera och genomfora undervisning i form
av foreldasningar. Handledning och och dterkoppling pa undervisningsformaga sker
sporadiskt. ST ldkare ges goda mojligheter att handleda medarbetare och studenter.
Handledningsformagan observeras regelbundet i kliniskt av bakjour, aterkoppling sker i
varierande grad under kliniskt arbete men genomfors via ST kollegier. Det finns nuldget ingen
rutin for att ge ST ldkare mojlighet att auskultera hos chefer”

Ledarskapsutbildning finns inom ramen for utbildningsplattformen STAR, p&
utbildningsveckorna samt ledarskapskurs. I den individuella ST-planen finns nu inlagt en vecka
dar man gar med bakjouren for att kunna trana den rollen. Vi ger dven mdojlighet till en dag da
man kan auskultera med niarmaste chef. P4 lakarmoten framgent gar vi igenom
utvarderingsinstrument for ledarskap bade praktiskt och teoretiskt. I borjan av ST:n fokuserar
vi pa teamledning och under senare delen av ST:n pa ledning av hela akutmottagningen.
Befintliga checklistor ska implementeras battre och krav finnas for genomforda checklistor infér
utviardering av ST-lakaren. P4 lakarmoten, microteach, under utbildningsveckor och via var
forskningsenhet finns mojlighet att utvardera ST-lakarna ur ett pedagogiskt perspektiv. Infor
lakarmoten utses en specialist att utvardera och aterkoppla ST-lakarens pedagogiska
presentation.

Vid pennan/ Per Andersson, studierektor akutsjukvard, Akutkliniken, US, 250109
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