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Gott utbildningsklimat med "hogt till tak”.

Liten klinik, mycket gott kollegialt stod.

God samstammighet i enkatsvar och intervjuer.

Egen infektions primarjour som beddmer oselekterade akuta infektionspatienter.
| lokala riktlinjer tydlig plan fér progression inom specialistpositioner.

ST-lakaren introduceras tidigt som nattbakjour och mot slutet av ST dven konsult och
antibiotikaronder.

Schemalagd studietid som utnyttjas adekvat.
Schemalagd tid for handledarsamtal.
ST-kollegium 1 gang per ar per ST-lakare.
Nara samarbete med mikrobiologen.

Tat och regelbunden kontakt med smittskydd och vardhygien.

Nytt digitalt verktyg for individuell utbildningsplan som ej har hunnit implementeras.
Behover kompletteras med beskrivning for hur maluppfyllelse for varje delmal ska
bedbémas.

Strukturerade bedémningsmallar anvands men antalet kan 6kas.

Intern kvalitetsgranskning mellan SPUR inspektioner saknas. Enligt Regionala riktlinjer
ska detta géras minst vart annat ar (STINS).

Ingen disputerad pa kliniken.

Lag frekvens av Journal club (1ggr/termin).



Komplettera med hur bedémning av uppnadd kompetens ska ske i den individuella
utbildningsplanen (ST plan).

Oka anvdndningen av strukturerade bedémningsverktyg.

Infor regelbundna handledartraffar.

Oka frekvens av Journal club.

Strukturerat schema for ST-utbildning med koppling till delmal.
Infér gemensam remissbedémning.

Engagera ST-lakarna i klinikens avvikelsehantering.

Utveckla arbetssatt for handledning under handledning



Infektionskliniken vid Blekingesjukhuset i Karlskrona ar enda infektionskliniken i regionen
och har ett upptagningsomrade pa ca 150 000 invanare. Kliniken har bade sluten- och
Oppenvard. Vardavdelningen har 21 vardplatser och ofta 4-5 6verbeldggningar. Pa
infektionsmottagningen handlaggs patienter med hepatit, HIV, immunbrist,
feberutredningar etc. Det finns mottagningsrum for sprutbytesverksamhet.
Vaccinationsmottagning finns for resevaccinationer samt for vaccination av
immunsupprimerade patienter.

Infektionsbakjour finns dygnet runt. Dagtid ar bakjouren dven konsult, rondar dagligen pa
IVA samt rondar satellitpatienter och svarar pa konsultfragor fran évriga sjukhuset.
Bakjouren bedémer dven inkommande remisser. Specialister har diabetesfotmottagning
samt ortoped-infektionsmottagning och ST-lakarna auskulterar dar i senare delen av ST-
utbildningen. Vissa dagar delas konsultarbetet av tva specialister.

Primarjouren arbetar 08-17 och bedémer infektionspatienter pa akutmottagningen och
kan dven boka in subakuta patienter pa infektionsmottagningen. Vid sepsislarm tillkallas
primarjouren och handlagger dessa. Kvallstid finns priméarjour mellan kl 17-19 mandag till
torsdag samt kl 14-19 fredagar. Férutom arbete pa akutmottagningen beddmer jouren
ocksa inneliggande infektionspatienter. ST-lakarna har kvallsjour 1-2 ganger per vecka.
Helger arbetar primarjouren fredag kvall samt kl 09-17 [6rdag och s6éndag. Jouren rondar
pa infektionsavdelningen tillsammans med bakjour samt bedémer infektionspatienter pa
akutmottagningen. Detta arbetspass sker ca en gang per manad. Pa akutmottagningen
handlagger primarjouren infektionspatienter som skrivs in pa akuten fram till
arbetspassets slut. Detta innebar att jourlakaren ofta far avsluta arbetspasset senare an
den planerade sluttiden. Man vet inte i forvag nar arbetsdagen slutar vilket flera upplever
som belastande. Ovriga tider p& dygnet handldgger medicinjouren infektionspatienter pa
akutmottagningen. Oftast ar det ST-lakare, vikarierande underldkare eller randande lakare
som bemannar denna jourlinje.

Infektionskliniken har ett beting att bemanna medicinjouren en vecka per manad.
Jourpasset ar i regel forlagt till dagtid och delas av ST-lakarna och en av specialisterna.

Antibiotikaronder sker pa de flesta av sjukhusets olika kliniker en gang per vecka. |
huvudsak ar det specialister som genomfor dessa men ST-lakarna slussas in i arbetet och
kan ha dessa ronder i slutet av ST.

Kliniken har konsultverksamhet pa sjukhuset i Karlshamn med konsultrond och
antibiotikaronder en gang per vecka och daremellan konsultationer per telefon.

Enligt regionens riktlinjer ska intern kvalitetsgranskning av ST-utbildningen ske vartannat ar
(STINS). Detta genomfors inte pa kliniken.



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 genomfdras.

D Vardgivaren tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur bedémning av ST-ldkarens
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 allménna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Pa infektionskliniken arbetar 10 specialistldkare, 4 ST-ldkare och vid inspektionen &ven en
olegitimerad samt en legitimerad underldkare. Verksamhetschefen ar sjukskoterska och
har tilltratt sin tjanst sedan drygt en manad. Medicinskt ledningsansvarig lakare (MLA) ar
infektionsspecialist.

Randande ldkare fran andra specialiteter samt AT-lakare ingar periodvis i bemanningen.

Kliniken har tatt samarbete med mikrobiologens lakare samt smittskydds-
/vardhygienldkare som arbetar i nara anslutning.

Samtliga huvudansvariga handledare ar infektionsspecialister med aktuell
handledarutbildning.

Studierektorn ar infektionsspecialist, har genomgatt handledarutbildning, har skriftlig
uppdragsbeskrivning och har avsatt tid for uppdraget.

Det finns regionala skriftliga instruktioner fér hur handledningen av ST-ldkare ska ga till.
Strukturerade handledartraffar forekommer ej. Studierektorn informerar om nyheter inom

ST for klinikens ldkare via mejl samt i samband med interna méten och ST-kollegium.

Foreskrift

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

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade lakare med relevant specialistkompetens.

Det finns tillgang till specialistkompetent studierektor, som har genomgatt
handledarutbildning.

Det finns tillgang till handledare i en omfattning som motsvarar behovet av
handledning.

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvandiga instruktioner.
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Allmanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.



Kvalitetsindikator

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

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

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.

Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

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

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

De 20 rummen pa infektionsavdelningen har slussar utifran samt inifran korridoren och
rummen har undertryck. Det finns 21 vardplatser och ofta 4-5 éverbelaggningsplatser.
Méjlighet till hégflédes syrgasbehandling finns. Vid behov kan dven patienter fran ONH-
kliniken vardas pa avdelningen och det finns ett rum pa avdelningen med utrustning for att
kunna undersdka dessa patienter. Aven hudpatienter och patienter fr&n égonkliniken kan
vardas pa avdelningen men detta sker mycket séllan.

Infektionsmottagningen ligger i nara anslutning till vardavdelningen och aven har finns
slussade rum for att kunna ta emot patienter med luftburen smitta. Férutom rum for
sedvanlig mottagningsverksamhet finns ocksa rum for sprutbyte samt
vaccinationsverksamhet. Ett rum har utrustning for pentacarinatinhalationer. Fibroscan
finns tillgangligt. Malariadiagnostik sker med snabbtest pa akutmottagningen, fargning
sker pa klinisk kemi och infektionsjouren laser preparatet dar vid behov.

I anslutning till infektionsmottagningen finns lakarexpeditioner med egen dator dar tre till
fyra ST-lakare delar pa utrymmet. Det finns tillgang till arbetsplatser med dator for lakarna
aven pa vardavdelningen. Mikrobiologiskt laboratorium finns i ndra anslutning till
infektionskliniken och det ar ett tatt samarbetet mellan klinikerna.

Tillgang till IT-baserade beslutsstod och biblioteksstod finns.



Féreskrift
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 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.

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

O B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



PROCESS



Det finns regionala och lokala skriftliga riktlinjer fér hur ST-utbildningen ska utformas. | de
lokala finns en tydlig plan for hur ST-lakarna succesivt ska introduceras fér och
schemaldggas pa olika schemapositioner fran ar ett till fem.

Under ST-lakarens forsta ar domineras tjanstgoringen av jourtjanstgoring (vardag, kvall,
helg) och avdelningsarbete. Mottagningsarbete kommer in tidigt och fortsatter med ca en
halv dags mottagning/manad under hela ST. Aven vaccinationsmottagning med saval
resevaccination som specialistvaccination introduceras under forsta aret med fortsatt
regelbundenhet under hela ST.

Sett till hela ST-utbildningen kan jourtjanstgéringen anses utgdra en adekvat del av
tjanstgoringstiden. ST-lakarna arbetar kvallsjour ca en kvall/vecka och helgjour ca en
helg/manad med kompensatorisk jourkompledighet tva dagar veckan efter.

Aven specialistldkare schemaldggs som primérjourer saval vardag, kvéll som helg men i
mindre frekvens an underlakare/ST-lakare.

Infektionskliniken ansvarar for att bemanna medicinjourer under en vecka per manad,
vilken bemannas av ST-ldkare och ibland specialistlakare. Under ST-lakarnas
sidotjanstgoring pa medicinkliniken schemalaggs de ytterligare ca 3 manader som
medicinjour.

ST-lakaren introduceras under ar 2 som nattbakjour, alltid med stéd av bakbakjour. Plan
for hur formaliserad inskolning som konsult, infektions/ortopedmottagningar och
antibiotikaronder under senare delen av ST beskrivs i de lokala riktlinjerna for ST:s upplagg.

Sidotjanstgoringar gors i forsta hand pa hemortssjukhuset. Under sista delen av ST-
utbildningen tjanstgor de flesta under ca 3 manader pa infektionskliniken Lund/Malma.
Placeringen ar skraddarsydd for att nd mal som ej fullt ut uppnas pa hemmasjukhuset, ex
konsult pa IVA avdelningar, specialistmottagningar och specialkonsultverksamhet

Samtliga ST-lakare har sedan tidigare haft sitt individuella utbildningsprogram i ett digitalt
verktyg, ST-forum. Regionen har precis upphandlat ett nytt digitalt verktyg (ST Plan) dit
samtliga ST-lakares dokumentation migrerats som nu ska samla all dokumentation kring
ST-lakarens utbildningsplanering. | denna finns ST-lakarens individuella utbildningsplan
ifylld utifran specialitetens malbeskrivning utformad enligt socialstyrelsens riktlinjer med
delmal - utbildningsaktivitet - uppfoljning. Det finns utrymme under varje delmal for fritext
dar mojlighet finns for fortydligande kring hur bedomning av uppnadd kompetens ska ske
och pa sa satt att delmalsuppfyllelse ska kunna intygas. Denna komplettering kravs for att
uppfylla Socialstyrelsens foreskrift. Den individuella utbildningsplanen revideras
regelbundet. Alla ST lakare har ett ST-kontrakt som reglerar ST-lakarens och arbetsgivarens
gemensamma atagande.

Ett allmant introduktionsprogram med checklista finns att anvanda for samtliga
nyanstallda lakare.

| borjan av ST deltar ST-Iakaren tillsammans med sin handledare i en introduktionsdag i
regionens regi.



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 tjanstgoringsstalle 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.
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Studierektorn samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.

Allmanna 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 kompetensbedémningarna.



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 ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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



Varje ST-ldkare har en utsedd handledare som &r infektionsspecialist och som gatt
handledarutbildning. | samband med starten av ST-utbildningen gar handledare och ST-
ldkare en gemensam introduktionsdag i regionens regi da ocksa viss uppdatering av
handledarutbildningen sker. Det finns méjlighet att g& kompletterande
handledarutbildning och detta uppmanas fran klinikens sida.

ST-lakarna och handledarna har fyra timmars schemalagd handledningstid per manad som
utnyttjas pa ett bra satt. ST-lakaren, ofta dven handledaren, dokumenterar
handledarsamtalen.

| regionala riktlinjer anges inte lamplig frekvens pa genomférande av strukturerade
bedémningsmallar men i lokala riktlinjer uppmanas ST-ldkaren att géra en rondmall per
termin samt dessutom sit-in och mini-cex. Detta torde uppnas av ST-lakarna men kan
variera. Efter muntlig presentation sker ofta muntlig och skriftlig beddmning. For att 6ka
antalet bedémningar uppmanas inom regionen till fyra feedback-veckor arligen pa samtliga
kliniker. Detta underlattar for ST-ldkarna att fa feedback dven under sidotjanstgoring.

Specialistkollegium sker regelbundet och varje ST-lakare bedéms vid fem tillfallen, en gang
per tjanstgoringsar.

Alla ST-lakarna skriver SILF's ST-skrivning arligen med efterféljande genomgang med sin
handledare. ST-lakarna deltar ocksa aktivt i gemensam genomgang och diskussion av
fragorna pa lakarmote. Det finns god tillgang till fortldpande instruktioner med
efterféljande feedback fran ovriga specialister pa kliniken.

Vid sidotjanstgoring pa andra kliniker har ST-ldkarna en utsedd handledare. Infor
tjianstgoringen gar handledare och ST-lakare igenom vilka delmal som ska uppnas och
detta foljs upp efter avslutad tjanstgoring. Huvudhandledarna har aterkoppling med
handledaren under sidoutbildningen men trepartssamtal (handledarna tillsammans med
ST-lakaren) sker inte.

Foreskrift

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

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

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

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

Verksamheten har rutiner for hur den kontinuerliga beddmningen dokumenteras

KIR KIKRIE]

(For ST enligt 2015:8 ar 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 for 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 ar 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 anvéands fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.

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.



ST-lakarna deltar i kurser for att tédcka de allménna ST-malen (a- och b-malen) som
arrangeras av regionen.

Internutbildning for alla klinikens lakare ar schemalagt 45 minuter varje torsdag morgon
med varierande amnen. Inbjuden gast, fallpresentation, presentation vetenskapligt-
/kvalitetsarbete, kongressreferat eller Journal Club. Ansvaret for utbildningen férdelas éver
klinikens samtliga lakare.

Riktad ST-utbildning: ST-ldkarna arrangerar en utbildningseftermiddag per manad efter ett
rullande schema med olika teman. Utbildningstillfallena saknar skriftlig koppling till delmal
i schemat.

Regional utbildningsdag 1 gang/ar tillsammans med Region Skane, Halland och Kronoberg.

Kliniken har en generds instélining till ST-lakarnas externa utbildning. Malet &r att varje ST-
lakare ska kunna dka pa en internationell kongress samt delta i SVIM inklusive Ungt Forum
vid ett tillfalle. Kliniken har varje ar digital klinikbiljett som mojliggor deltagande i SVIM pa
distans for intressanta forelasningar. Deltagande i 1-2 av SILF:s Fallseminarier
rekommenderas.

Tid for sjalvstudier ar schemalagt en dag per manad (ej sommartid) vilken anvands
adekvat.

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 innebér att:

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

D ST-lakarna genomgar den utbildning som planerats i enlighet med malbeskrivningen
och det individuella utbildningsprogrammet.

Allméanna rad

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade interna
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade externa
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerad tid for sjalvstudier.



Kvalitetsindikator

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allménna 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 géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Alla ST-lakare genomfor ett vetenskapligt arbete och far avsatt tid for detta. Arbetet
redovisas pa kliniken men har inte regelmaéssigt presenterats pa "SVIM - Svenskt Varmote
Infektion Mikrobiologi".

Obligatorisk kurs i medicinsk vetenskap sker i regionens regi genom deltagande i a-och b-
malen. Deltagande i kurs i systematiskt kvalitets-och patientsakerhetsarbete ar inte
obligatoriskt men uppmuntras pa kliniken. Alla ST-ldkare har avsatt tid for att genomfora
ett kvalitetsarbete som redovisas pa klinikmote. ST-lakarna deltar i en eller flera av de
diagnosgrupper som finns pa kliniken och bidrar dar till klinikens forbattringsarbete.

Det finns ingen disputerad lakare pa kliniken. Inget vetenskapligt arbete har publicerats
sista tva aren. En ST-lakare har skickat in ett arbete till en vetenskaplig tidskrift men den ar
annu inte publicerad. Handledare for det vetenskapliga arbetet ar ofta en disputerad
kollega pa mikrobiologen eller forskningsaktiva lakare i Malmé/Lund.

Pa sjukhuset finns mojlighet att soka forskar-ST men ingen pa infektionskliniken har haft
denna typ av tjanst. Férutom kurs som ingar i ST-utbildningen finns inom regionen en kurs i
grundlaggande forskningsmetodik som gar 6ver 3 terminer. Vid forskningsintresse finns
moijlighet till doktorandsamarbete med universitetet i Malmé/Lund.

Granskning av vetenskapliga artiklar, "Journal club" sker ca en gang per termin i samband
med klinikens internutbildning.



Foreskrift

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

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

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

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

Det finns goda férutsattningar for genomférande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.
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Det finns goda forutsattningar for att genomfdra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

Allmanna rad

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

Kvalitetsindikatorer

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

D Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna r&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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



Regionen erbjuder obligatorisk utbildning i handledning, ledarskap och kommunikation.

ST-lakarnas formaga inom ledarskap och kommunikation bedoms med strukturerad
rondmall vid avdelningsarbete samt vid arligen aterkommande ST-kollegium.

ST-lakarna deltar regelbundet i undervisning for andra personalkategorier pa kliniken samt
ar aterkommande ansvariga for programpunkter pa internutbildningen. De undervisar vid
simuleringsovningar for AT-lakare.

ST-lakarna handleder vikarierande underlakare och AT-lakare. Bedomning och aterkoppling
pa ST-lakarnas presentation, undervisning och handledning sker i varierande grad och kan
struktureras och forbattras framover.

ST-lakarna auskulterar inte hos verksamhetschef men kan ordnas vid férfragan och

intresse.

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 méjlighet 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.

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

Allmanna rad

D ST-lakaren bereds mojlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds mojlighet 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 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 kréavs.



