EXTERN KVALITETSGRANSKNING
av specialiseringstjanstgoring

Vardcentralen Tollarp Allmanmedicin
Klinik Specialitet
2024-11-06

Datum

Dorte Kjeldmand och Asa Bostrém SOSFS 2015:8
Inspektorer Foreskrift

Lipué%‘&ﬁ

LAKARNAS INSTITUT FOR PROFESSIONELL UTVECKLING | SJUKVARDEN



Bred allmanmedicinsk verksamhet
Andamaélsenliga moderna lokaler
Bra kollegialt stod i det dagliga kliniske arbetet, vilket ger trygghet for ST-lakaren

Valfungerande studierektorsorganisation som erbjuder teoretisk utbildning och FQ-
och Balintgrupper, samt skriftliga instruktioner och verktyg runt ST-utbildningen

Det finns ett engagemang i handledargruppen for ST-utbildning
Hemvanderdagar med handledning under sidotjanstgoring

Handledningen dokumenteras av bada ST och handledare

IUP ar inte fullstandig betraffande kompetensvarderingsverktyg och anvands och
revideras inte i tillracklig omfattning

Betraffande ledarskap, handledning och undervisning ges tillfallen for ST att géra
dessa, men ingen strukturerad aterkoppling ges

ST-ldkaren beddms inte i sin formaga att kritisk granska och tillampa vetenskaplig
information

ST-ldkaren deltar inte i enhetens systematiska kvalitets- och patiensakerhetsarbete i
tillracklig omfattning

Lakarmotena saknar struktur och tydligt utbildningsmassigt innehall



Komplettera IUP och I3t det bli ett levande dokument
Forbered och folj upp sidotjanstgoringar strukturerad

Se till att handledaren far tillracklig tid for uppdraget, t ex ha kvar handledartiden
under ST-lakarens sidotjanstgdringar och langre tider vid behov

Strukturer ldkarmotena och skilj pa utbildning och org/adm innehall
Ge strukturerad aterkoppling pa ledarskap, handledning(t ex video) och undervisning

Identifiera moment av ledarskap och patientsakerhetsarbete, dar ST kan 6va och fa
aterkoppling(t ex avvikelserapportarbete)

Uppmuntra ST att delta i erbjudna grupper (FQ eller Balint)

Prioritera att aka pa storre kollegiala sammankomster, t ex kongresser utomlans
Anvand mera strukturerad aterkoppling med vedertagna verktyg

Infér specialistkollegium

Lat ST-lakaren auskultera pa verksamhet med uppdrag att konstatera dodsfall och
skriva LPT utanfor vardenhet



Vardcentralen Tollarp ar en landsortsvardcentral, offentligt driven och har ca 8600 listade
patienter. Man har en god allménmedicinsk bredd i patientunderlaget och ansvarar dven
for BVC och S&Bo dar ST deltar. Man har ett system for listning av patienter, dven pa ST-
lakarna. Det finns den verksamhet som behdvs for att uppfylla regionens
primarvardsuppdrag. All jourverksamhet avseende dodsfall och LPT- bedémning utfors av
sarskilt aktor i hela region Skane. Darutéver beddms tjanstgdringen vara tillrackligt allsidig
och bred for att uppfylla de krav malbeskrivningen staller.

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

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

O D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.



Pa vardcentralen tjanstgor 5 specialister i allmanmedicin motsvarande 4.55 heltidstjanster,
1 hyrlakare, 1 ST-lakare och 1 AT-ldkare. Handledarna har adekvat handledarutbildning och
erbjuds 2 handledartraffar per ar med utbildningsaktivitet. | vrigt finns de kompetenser
som behdovs for att bedriva en allsidig priméarvard. Det finns tillracklig specialister for att
kunna ge fortlépande instruktioner da ST-lakare arbetar kliniskt och oftast finns namngiven
"fragedoktor". Ovriga personalkategorier finns inklusive specialfunktioner. Senaste &ret har
varit turbulent pga sammanslagning med narliggande VC, vilket ledd till brist pa bada
I&kare och annan personal. Studierektorsfunktionen ar valfungerande och skriftlig
uppdragsbeskrivning finns.

Foreskrift

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

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade ldkare 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.
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Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvandiga instruktioner.

Allméanna 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 majlighet till
utbildning/uppdatering/kompetensutveckling inom omradet.

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.



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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Moderna dandamalsenliga lokaler med adekvat utrustning. ST-ldkaren delar arbetsrum med
AT-lakaren och har dar sin egen funktionella arbetsplats. God tillgdng till valfungerande
undersokningsrum i patientarbetet. Det finns akutrum, gyn/rekto-rum, 6ronmikroskop och
f 6 den utrustning som behovs for modern primarvard. Man har via regionens intranat
tillgang till medicinska handlaggningsstod, medicinsk litteratur, kommunikationsverktyg
och vetenskapliga databaser.

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 innebér 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 tillgang till funktionell arbetsplats.

I:I Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar vetenskaplig
databas samt stod 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.



ST-lakaren har ett individuellt utbildningsprogram (IUP) som f6ljs upp vid studierektorns
arsbesok dar ST, handledare och verksamhetschef deltar. IUP har dock brister gallande
kompetensbeddmningsverktyg, anvands inte i handledningen och revideras inte tillrackligt
ofta. Infor arsbesoken ska handledare skrivit handledarutldtande och ST inkommit med en
arsrapport. Det finns bra introduktionsprogram for hur ST-lakare ska borja sin tjanstgoring.
Valfungerande studierektorsorganisation med engagerad studierektor. Det finns utférliga
regionala riktlinjer for hur ST-utbildningen ska genomfdras och dven vagledning for
handledarsamtal och bedémningsinstrument. Sidotjanstgoringar planeras av, eller i
samrad med, studierektor. Jour kvall och dagtid helg ingar i mindre omfattning under
handledning. Vardcentralen har ansvar for BVC och flera SdBo dar ST-lakaren tjanstgor
under handledning en viss tid. Ingen BT-lakare finns for ndrvarande pa enheten.

Atgérd kravs mht komplettering av IUP.

Handlingsplan inkommen. Gradering justerad 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 tjanstgoéringens 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

]

]
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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

]
]
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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

]
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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
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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.



ST-lakaren har huvud- och bihandledare med aktuell handledarutbildning.
Handledningstiden ar schemalagd 1 timme/vecka och respekteras, men sker inte med
utgangspunkt i IUP. ST-lakaren beskriver god tillgang till instruktioner i vardagen.
Bedomningar av kompetens gors med pa forhand éverenskomna och kdnda metoder,
medsittningar med t ex Mini-Cex och Dops, dock mestadels endast muntligt. Inte
specialistkollegium. Bada ST och handledare dokumenterar handledningstillfallena.
Verksamhetschefen har arliga samtal med ST-lakaren och tillgang till ST-forum. Under
sidotjanstgoringar har ST-lakaren hemvanderdagar med handledningssamtal, men inte
strukturerad planering infor eller genomgang av uppnadd kompetens efter placeringen.

Atgérd kravs gallande komplettering av IUP.

Handlingsplan inkommen. Gradering justerad till C.

Foreskrift

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



Allméanna rad

]
]
]

]
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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

]

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.



Teoretiska kurser planeras in i utbildningsprogrammet och ST-ldkaren far aka pa den
utbildning som rekommenderas. Fyra timmar per vecka finns avsatt for sjalvstudier och
arbete med egen fortbildning. ST-lakaren har gemensam ST-utbildning 1/2 dag/manad som
samordnas via SR. Ldkarmoten finns pa enheten varje vecka 1 timme, dar
verksamhetschefen oftast deltar, men dessa ar inte strukturerade eller kopplade till
delmalen. Oftast tar organisatoriska och administrativa fragor stor del av tiden pa
bekostnad av utbildning.

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:

I:I 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.

Allménna 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.

Kurs i vetenskapligt synsatt och arbete ar obligatorisk. ST-lakare planeras genomféra ett
vetenskapligt- och kvalitetsarbete. ST-Iakaren deltar inte i enhetens |6pande
patientsakerhets- och kvalitetsutvecklingsarbete. Kritisk granskning av vetenskaplig
information och artiklar sker inte pa enheten. ST-ldkarens férmaga att kritiskt granska
vetenskaplig information, samt omsatta och tillampa denna kunskap bedéms ej pa ett
systematiskt och genomgaende satt.

Atgarder krévs.

Handlingsplan inkommen. Gradering justerad till C.

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



Allméanna 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 tillgadng till ett valfungerande doktorandprogram.

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

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.

Traditionella ledarskapsmoment ingar, men bor fortydligas och vidareutvecklas. ST-lakaren
har méjlighet att leda SABO-ronder och team. Vid ett tillfille har ST-ldkaren lett SIP under
medsittning med aterkoppling, men fortlépande bedomning pa lederskapsmoment sker
inte. Kommunikativa kompetensen i patientarbetet bedéms vid medsittningar. ST-lakaren
har mojlighet att handleda AT-lakare, men utan aterkoppling. ST-lakaren undervisar och ger
muntliga presentationer i liten omfattning. Strukturell aterkoppling har skett vid ett tillfalle
pa ST-Traff, men ej pa VC. ST-lakaren deltar inte i reflektion i grupp, fast det erbjuds.

Atgarder krévs.

Handlingsplan inkommen. Gradering justerad till C.



Foreskrift

]
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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 beddms fortldpande och aterkoppling sker.
ST-lakaren bereds méjlighet att planera och genomféra undervisning.

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

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.

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

Allménna rad

L]
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ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
ST-lakaren bereds méjlighet att sjalv handleda under handledning.

ST-lakaren bereds méjlighet att delta i reflektion i grupp i enlighet med
malbeskrivningen.

Kvalitetsindikatorer

]

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

Gradering

O

O
@

O

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
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.






Under granskningen pavisades brister vad galler foljsamheten till
Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har
efter granskningen inkommit med féljande handlingsplan.

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

Planerad atgard

ST lakarens individuella utbildningsprogram (IUP) har nu atgardats genom komplettering.
IUP utgar fran malbeskrivningen och anger delmélsvis de utbildningsaktiviteter som behévs
for att uppfylla kompetenskraven. Varje delmal &r kommunicerat mellan handledare och
ST lakare. Studierektor har tagit del av kompletteringen och sett forbattring och
fortydligande pa ett tillfredslallande satt. Som tidigare sker mote arligen med ST lakare, ST-
studierektor, handledare och verksamhetschef dar arbetet féljs upp inklusive arsrapporter
mm. ST lakare och studierektor samplanerar for sidotjanstgéring som ar en del av IUP.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
verksamhetschef Marie Juhlin

Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.



Planerad atgard

Da IUP nu ar kompletterad och komplett finns det ocksa mojlighet att folja upp och
revidera. I[UP ar ett levande dokument som kommer féljas upp och revideras kontinuerligt.
For att sakerstalla att IUP uppdateras har en struktur for uppféljning skapats sa att det som
en punkt pa agenda vid handledningstillfillena. Uppféljningsméten &r schemalagda. Vid
moéte en gang i manaden utvarderas delmal och andra aktiviteter med lampliga metoder
sasom DOPS, CBD etc. ST-likaren ansvarar fér sin teoretiska utbildning och lampliga delar
att fordjupa sig i, dessa finns dokumenterade i IUP for battre 6versikt. Vid
sidotjanstgéringar kommer handledartid finnas avsatt i schema sa handledare kan félja ST-
lakares sidotjanstgoring och andra arenden som ror ST-lakarens utbildning.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
marie Juhlin

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



Planerad atgard

Aven denna punkt &r nu méjlig att genomfér da IUP &r uppdaterad och komplett. IUP &r
grunden i handledningen och stéd och vagledning kan baseras pa denna. Handledning
tilsammans med handledaren ar regelbundet schemalagd och vid vissa av dessa modten
kommer aven verksamhetschefen delta for att identifiera ev behov av stéd och vagledning.
Vid tillféllet ska IUP gas igenom for att se om behov uppkommit som paverkar planeringen.
Aktuella delmal i IUP gas igenom med regelbundenhet fér att se hur ST-lakaren fyller pa sin
kompetens och aven efter varje sidotjanstgoring. Handledare tar kontakt via mail, med
ansvarig handledare pa sidotjanstgoring for att sakerstalla att allt fungerar som det ska och
att ST-lakaren uppfyller adekvata delmal.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
Marie Juhlin

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



Planerad atgard
Den nu kompletterade IUPn anger nu tydligt vilka bedémningsmetoder som ar avsedda

och lampliga pa varje delmal vilket ger handledaren méjlighet att kontinuerligt bedéma
kompetensutvecklingen. Handledaren bedémer ST lakarens kompetensutveckling aven i
dialog med VC chef angdende malbeskrivning infér arbetsuppdrag som allmanspecialist.
Verksamhetschefen erbjuder och uppmuntrar ST ldkare att delta i FQ- eller Balintgrupper
for ytterligare kompetensutveckling med dessa larandemetoder.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Marie Juhlin

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



Planerad atgard
| verksamheten finns kontinuerliga dialoger pa ldkarméte och andra utbildningstillfalle att

granska och vardera vetenskaplig information och medicinska riktlinjer. Det I6pande
kliniska arbetet, lakarmoéten, ST utbildningsdagar och AKO-dagar eller andra konferenser
innehaller manga mojligheter. Det som ska atgardas ar en tydlighet i att ST-lakarens
formaga att granska, vardera, omsatta och tillampa bedoms. Pa lakarméten nar tex dialog
och information om nationella och regionala vardprogram+ nya riktlinjer sker ska MLA,
handledare och 6vriga kollegor aterkoppla och utvardera formagan hos ST-lakaren att
kritiskt granska och vardera vetenskaplig information. ST-lakaren kommer fa uppgifter att |
redogdra for riktlinjernas bakgrund och forbereda artiklar for diskussion i lakargruppen.
Aterkoppling kommer ske ske direkt samt samlat i arligt specialistkollegium. Genom tex
journalgranskning av handledaren med metoden CBD kan ST-lakarens kompetens att
omsatta vetenskaplig information i patientarbetet beddmas. En struktur for att tillvarata
dessa tillfallen skapas.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppfoljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Marie Juhlin

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



Planerad atgard
Primérvarden Skane har en malbild som kan ge vidareutveckling av arbetet. Har finns fokus

pa tvdrprofessionella team. Har deltar aktivt ST Ikare tillsammans handledare, VC chef och
medarbetargrupp for att bedriva projekt med fokus pa att patientsékra arbetsuppdrag dar
kontinuitet och att bedriva en jamlik vard kan uppnas. | region Skane finns systemet Med
Rave som ar ett system for medicinska data och innehaller kvalitetsparametrar och som
anvands som underlag vid medicinskt uppfoljningsarbete. Har ska ST- lakaren delta aktivt.
ST-lakaren ska ocksa delta i det systematiska patientsakerhetsarbetet bla genom att
hantera och analysera avvikelser och andra riskanalyser. MLA och verksamhetschef kan
stotta i detta. Genom arbetet med dessa delar kan underlag identifieras som gor att nya
arbetssatt eller rutiner behovs och ST-lakaren har fatt och kommer fa uppdrag att
genomfora nya PM, rutiner mm for 6kad kvalitet och patientsakerhet. ST-lakaren genomfor
ocksa ett sjalvstandigt kvalitetsarbete.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Marie Juhlin

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



Planerad atgard
Verksamhetschefen planerar for att ST ldkaren deltar pa priméarvardens ledningsméte

regionalt. ST lakare har ocksa i planeringen att genomféra dag med lokal chef pa plats. En
del i ledarskap som ldkare &r att fa insikt i hur ledningsfunktionerna arbetar och utvecklar
arbetsplatsen. Aterkoppling av hur multiprofessionellt samarbete fungerar aterkopplas
kontinuerligt vid till exempel teamronder och i dagligt arbete. Handledare utvarderar och
aterkopplar ST-lakarens ledarskaps- och kommunikativa kompetens med adekvat
bedémningsinstrument som till exempel; mall fér dterkoppling vid muntlig presentation.
Det medicinska ledarskapet utvecklas dels i att leda det egna mottagningsarbetet men
ocksa pa tid i lakargruppen dér verksamhetschefen har ansvar for att tillgodose att
aterkoppling sker av medicinsk ledningsansvarig och handledare.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Marie Juhlin

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



Planerad atgard

Vid teamarbete med medarbetargruppen sker kontinuerlig terkoppling och bedémning av
kommunikativ férmaga. Dialog med handledare ges méjlighet till vid eventuell justering
eller andra behov foreligger da det géller ledarskap och kommunikativ kompetens. |
verksamheten kommer vi se till att ST-Iikaren dven utvecklar sin ledarskapsférmaga och
kompetens i undervisning, genom att hélla i féreldsningar och fortbildning av andra
professioner till exempel i samband med lakarmoéten eller APT. Utvardering,
dokumentation och feedback tar handledare ansvar for, detta ska utvarderas med adekvat
bedémningsinstrument som till exempel; mall fér dterkoppling vid muntlig presentation.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Marie Juhlin

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



Planerad atgard

| utbildningen och i arbetsuppdraget som ST lakare ges mojlighet att handleda tex
lakarstudenter, AT/BT lakare men aven andra professioner, dar handledare bedémer
medicinskt ledarskap, kompetens i undervisning och férmaga att kommunicera i situation.
Ett satt att beddma, utvardera och ge feedback berérande ST-lakarens ledarskaps- och
handledningskompetens ar att filma tillfallen da ST-lakaren handleder andra, tex
lakarstudenter/AT/BT-lakare. Filmen ses sedan tillsammans med ST-ldkaren och utvarderas
efter adekvata delmal i IUP kring ledarskap och handledning. Aterkopplingen
dokumenteras. Vid teamronder sker |0pande en slags handledning av andra professioner i
teamet och aven dar finns tillfallen till bedémning av handledare som ar viktiga att
genomfora.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250201

Ansvarig for genomforandet
Handledare Morgan Andersson ST lakare Filip Siljehult och Verksamhetschef Marie Juhlin

Datum fér uppféljning
20250501

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Marie Juhlin



