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Allsidig neurologisk verksamhet och stor lakargrupp, vilket borgar for god exponering
for hela det neurologiska sjukdompanoramat och stabilitet i utbildningsplanering.

Gott arbetsklimat och kollegialt stod.
Enskilda arbetsplatser for ST-lakare ar normen.

Flera vetenskapligt aktiva seniora medarbetare.

Det saknas ett strukturerat utbildningsprogram med koppling till malbeskrivningen.

For lite tid for instruktion och indirekt patientarbete i vardagen, vilket gor att tid som
avsatts for sjalvstudier och handledning inte kan utnyttjas sasom avsett.

Forskningsaktiviteten hos ST-lakare ar begransad, men man har startat forum for
vetenskapliga diskussioner inklusive journal club.

Anvandning av formativa bedémningsinstrument kan 6ka betydligt sa att man
uppfyller regionens riktvarden.

Man kan dokumentera handledningssamtalen och knyta an till den individuella
utbildningsplanen.

Infora teoretiskt utbildningsprogram.
ST-lakare kan beredas méjlighet att delta i klinikens patientsakerhetsarbete.

Eftersom ST-lakare undervisar och handleder finns goda majligheter att forbattra
aterkopplingen av dessa moment.



Linkdpings universitetssjukhus har en lakarstab omfattande 29 specialister och 10 ST-
lékare. Det finns en vardavdelning med 12 akutvardplatser, 2 dvervakningsplatser och 2
video-EEG-platser. Det primara upptagningsomradet ar cirka 200 000 och sjukhuset
fungerar som universitetssjukhus for hela Syddstra regionen med omkring 1000 000
innevanare. Patientpanoramat ar allsidigt och omfattar alla delar av neurologin. Det finns
en jourlinje med huvudansvar for strokekedjan med bade trombolys och trombektomi. ST-
utbildningen diskuteras dterkommande pa lakarmoten.

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.



Verksamheten har en god tillgang till specialistkompetens i neurologi. Av klinikens 29
specialister &r 25 handledare i ndgon form. Samtliga handledare har specialistkompetens i
neurologi och genomgangen handledarutbildning. Det finns dven en specialistkompetent
studierektor med skriftlig uppdragsbeskrivning. Tillgangen till handledare och till
medarbetare som kan ge instruktion i den kliniska vardagen upplevs som tillracklig av bade
ST-lakare och handledare. Det finns skriftliga rutiner for hur handledningen ska bedrivas.
Dessa ar dock relativt allméant hallna och kan med fordel konkretiseras ytterligare,
exempelvis avseende handledningssamtalens innehall, dokumentation, ansvarsférdelning
och uppféljning. Handledarna erbjuds inte regelbunden arlig uppdatering inom
handledning/ST-utbildning, vilket innebar en férbattringsmojlighet.

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-lékare 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

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.

Lokaler for vard ar relativt nyrenoverade och har all erforderlig utrustning. Verksamheten
ar relativt koncentrerad i en sjukhusbyggnad och det gar fort att forflytta sig mellan
verksamhetens olika delar. ST-ldkare har tillgang till egen och fast arbetsplats for ostort
arbete. Det finns ett stort medicinskt bibliotek pa sjukhuset och regionen har tillgang till
elektronisk biblioteksservice.

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.



Neurologkliniken erbjuder ett stort patientfléde inom saval 6ppen- som slutenvard och ger
ST-lakarna exponering for neurologins samtliga huvudomraden. Verksamheten har
skriftliga riktlinjer for ST-utbildningens genomfdrande och samtliga ST-lakare har
individuella utbildningsprogram. Introduktionen anpassas efter tidigare erfarenheter och
forutsattningar. Jourtjanstgéringen utgor en val integrerad och adekvat del av utbildningen.
ST-lakarna ges tidigt mojlighet att utveckla sjalvstandighet genom att fungera som konsult
mot andra avdelningar och akutmottagningen, med tillgang till stod fran bakjour.

Kliniken anvander ett system med internrandningar mellan olika sektioner, vilket ger goda
mojligheter att tillagna sig bred neurologisk kompetens. | vissa fall paverkas dock
kontinuiteten av samtidig jourtjanstgoring eller externa sidotjanstgoringar, vilket kan leda
till att enskilda internrandningar blir relativt korta och att majligheten till férdjupning
begransas kraftigt.

Verksamheten tillampar inte nagon tydlig progression av den kliniska arbetsbelastningen
efter introduktionsfasen. Inom 6ppenvarden har ST-lakare i tidig och sen utbildningsfas i
huvudsak samma tidsramar for patientbesdk och samma antal patienter per
mottagningspass. Detta begransar mojligheterna till gradvis utveckling och anpassning av
ansvar utifran utbildningsniva.

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 Verksamheten tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska
uttolkas, samt styrande dokument for tjanstgoringens 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 mojlighet 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 kompetensbeddmningarna.

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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Handledningen ar formellt organiserad med schemalagd handledningstid om 30 minuter
per vecka, vilket ger goda forutsattningar for kontinuerlig uppféljning av ST-utbildningen.
Det finns dock variation i hur regelbundet handledningssamtalen genomfors, bade over tid
och mellan olika ST-lakare. Innehallet i handledningssamtalen ar ocksa varierande.

Klinisk instruktion i det dagliga arbetet fungerar éverlag val, med god tillgang till
specialistkompetens for stod och radgivning. Inom 6ppenvardsverksamheten upplever
dock flera ST-lakare att det kan vara svart att finna utrymme for instruktion och reflektion
under mottagningsarbetet.

Verksamheten rekommenderar fortldpande formativa kompetensbeddémningar,
exempelvis genom medsittningar. Strukturerade beddémningsinstrument som mini-CEX
anvands i mycket liten omfattning. Ansvaret for att initiera bedomningarna ligger i stor
utstrackning pa den enskilda ST-lakaren, vilket leder till stor variation i omfattning och
frekvens av formativa bedémningar.

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 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 bedomningen dokumenteras
(For ST enligt 2015:8 ar verksamhetschef ansvarig enligt ovan)



Allméanna 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 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.



ST-lakarna deltar i klinikgemensamma utbildningsaktiviteter ungefar varannan vecka samt i
aterkommande fallpresentationer. Dessa utbildningsmoment bidrar till den medicinska
fortbildningen och ger mdgjlighet till kollegialt Iarande. Den teoretiska utbildningen utgors i
ovrigt huvudsakligen av externa kurser och sjalvstudier. Kliniken saknar for narvarande
regelbundet dterkommande utbildningsmoment som specifikt riktar sig till ST-lakare och
som ar strukturerat kopplade till malbeskrivningen for specialiteten. Det finns inte heller
nagon tydlig koppling mellan den teoretiska utbildningen och de individuella
utbildningsprogrammen. Tidigare har regionala ST-dagar med anknytning till
malbeskrivningen erbjudits, och det finns planer pa att ateruppta denna verksamhet. Mot
bakgrund av de nationella svarigheterna att fa plats pa SK-kurser dkar betydelsen av en
valstrukturerad lokal teoretisk utbildning.

Kliniken efterstravar att avsatta tid for sjalvstudier motsvarande en dag per manad.
Intervjuer med ST-ldkare talar dock for att denna tid inte alltid kan genomféras som
planerat och att den ofta anvénds for indirekt patientarbete.

Det saknas en systematisk struktur for litteraturstudier och vetenskaplig foérdjupning inom
ramen for ST-utbildningen. Omfattningen och innehallet i sddana aktiviteter varierar mellan
olika ST-lakare och ar i hog grad beroende av individuella initiativ och lokala
overenskommelser mellan handledare och ST-lakare.

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.

Kliniken har en stark akademisk miljo med flera vetenskapligt meriterade medarbetare och
goda forutsattningar for forskning. Det finns ett valfungerande doktorandprogram knutet
till Linkdpings universitet och god tillgang till vetenskaplig kompetens och handledning.
Trots dessa gynnsamma forutsattningar ar endast 1/10 av ST-lakarna forskningsaktiv.

ST-lakarna deltar inte i det systematiska kvalitets- och patientsakerhetsarbetet, vilket ar en
brist, men man har initierat ett sddant program som kommer att implementeras inom kort.
Den framsta kunskapskallan verkar for manga ST-lakare vara UpToDate och det har
saknats regelbundna sammankomster dar ST diskuterar vetenskap och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur. Man har dock infért ett moment for vetenskapliga diskussioner som
férhoppningsvis kan lagga en grund for framtida journal clubs med hogre frekvens.



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 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.



ST-lakarna genomgar regionens kurser i ledarskap. Darutover finns goda mojligheter att
utveckla praktiskt kliniskt ledarskap i vardagen, bland annat genom att leda ronder och ta
ansvar i det kliniska teamarbetet. ST-lakarna ges aven goda méjligheter att utveckla
kommunikativ kompetens genom att presentera fall, halla internutbildningar samt
undervisa och handleda lakarstudenter. Det finns regelbundna informella métesplatser for
ST-lakargruppen, exempelvis gemensamma luncher, vilket bidrar till kollegialt stod och
erfarenhetsutbyte. Det finns mojlighet att auskultera hos chefer inom organisationen som
ett led i att utveckla forstaelse for medicinskt ledarskap och verksamhetsstyrning. Denna
maijlighet har dock hittills utnyttjats i begransad omfattning.

Aterkoppling p& kommunikativ kompetens, undervisningsinsatser och handledning av
studenter sker inte systematiskt, utan beskrivs av bade ST-ldkare och handledare som
sporadisk. Det ar ocksa ovanligt att ST-lakare undervisar eller handleder under direkt
handledning med strukturerad aterkoppling.

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



