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Centralsjukhuset, Kristianstad (CSK) &r ett av tre sjukhus inom Skanevard KRYH
som har ett upptagningsomrade péa ca 170 000 invanare. Sjukhuset tillsatter for
narvarande 24 AT-tjanster per ar.

CSK ar ett komplett akutsjukhus med jourverksamhet dygnet runt inom
internmedicin, kirurgi, ortopedi, anestesi, barnmedicin, gynekologi, infektion, ONH
och psykiatri. Verksamheten inom samtliga opererande specialiteter ar bred och
ger goda forutsattningar att uppfylla malbeskrivningen.

P& medicinkliniken CSK finns de flesta internmedicinska subspecialiteter
representerade med sektioner inom kardiologi, lungmedicin, gastroenterologi,
hematologi, reumatologi, diabetologi, endokrinologi, nefrologi, neurologi och
strokevard.

Medicinkliniken har 10 vardavdelningar med totalt 115 vardplatser.
Vardavdelningar har féljande huvudinriktningar: hematologi-, gastrologi-, lung-
avdelning, tva kardiologiavdelningar plus HIA, MAVA samt en avdelning som &r
gemensam for reuma, endokrin och nefrologi. Dessutom en dagvardsavdelning for
snabb uppféljining fran bl.a. akutmottagningen. Vidare finns en bred
mottagningsverksamhet inom de olika internmedicinska omradena.

Kliniken bemannar en bakjourslinje och tre primarjourslinjer varav 1-2 AT-lakare
dagtid vardagar och 2 priméarjourslinjer kvallar och helger. Medicinkliniken har
samjour med infektionskliniken. Kardiologbakjour finns i beredskap nattetid.
Under internmedicinblocket tjanstgor AT-lakarna &ven 1 vecka pa
infektionskliniken.

Verksamheten ar bred och ger goda forutsattningar att uppfylla malbeskrivningen.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier ar uppfylida men  [X]
enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier foljs i vissa delar [ ]
men brister forekommer. Atgérder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter. [ ]
Atgarder kréavs.
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Pa Medicinkliniken finns 53 specialister dar majoriteten arbetar heltid, 16 ST-
lakare, och 6-13 AT-lakare. Antalet specialister 6verstiger saledes antalet
utbildningslékare. Forutom AT- och ST-lakare finns 5-10 lakarkandidater pa
Kliniken.

Samtliga handledare ar specialistkompetenta och har genomgatt
handledarutbildning. AT-ansvarig finns som ar ST-lakare i slutet av sin utbildning.
Skriftligt uppdrag och avsatt tid finns for uppdraget som AT-ansvarig.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier &r uppfyllda men  [X]
enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier foljs i vissa delar [ ]
men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter. [ ]
Atgarder kréavs.

Verksamheten bedrivs i moderna och andamalsenliga lokaler med adekvat
utrustning. Lakarna har ingen egen fast expedition utan delar arbetsplats med
andra lakare med tillgang till datorer och 6vrig utrustning

Pa vardavdelningarna och péa akuten finns lakarexpeditioner med dator och
diktafon i tillracklig omfattning.

Jourrummen har accepterad standard. Flera jourrum saknar fonster och klagomal
forekommer kring ventilationen i dessa rum.

AT-lakarna har tillgang till en egen enhet med lunchrum och vilorum.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier &r uppfyllda men [ ]
enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier foljs i vissa delar  [X]
men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter. [ ]
Atgarder kréavs.
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Tjanstgoringen inom invartesmedicin omfattar 4,5 manader fordelat pa
avdelningstjanstgéring och ca 30% akutmottagningen.

AT-lakarna deltar i jourverksamheten saval dagtid som nattetid. Medicinjourerna
bemannas dagtid vardagar med 3 lakare varav 1-2 AT-lédkare. Nattetid och helger
bemannas medicinakuten av en AT-lakare och en mellanjour som ar ST-lakare alt
leg lakare med medicinbakjour samt kardiologbakjour i hemmet. Pa
vardagkvallar/natter och helger ingar aven infektionsjouren i medicin-
jourtjanstgéringen med infektionsbakjour.

AT-lakarna har ingen egen mottagning men far i man av tid auskultera pa
specialistmottagningen. AT-lakarna far ha 6nskemal om vilken avdelning de helst
vill forlagga den langre tjanstgoringsperioden pa.

| samtal med AT lakarna framgar det att placering pa neurologavdelningen inte
alltid blir en optimal invartesmedicinsk placering. Vidare framgar det att AT lakarna
upplever att de dven behover i stor utstrackning instruera kandidaterna pa
avdelningarna.

Medicintjanstgoringen &r upplagd utifran malbeskrivningen men checklista saknas.
Schemaldggningen anpassas till utbildningsplanen.
Skriftligt PM Over praktiska detaljer for tjanstgoring pa akuten saknas.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier &r uppfyllda men [ ]
enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier foljs i vissa delar  [X]
men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter. [ ]
Atgérder kréavs.

Alla AT-lékare tilldelas personlig handledare. Handledarna ar specialister och har
handledarutbildning. Schemalagt handledarsamtal var 14:e dag.
Handledarsamtalen dokumenteras inte.

Lakarchefen gor den avslutande utvarderingen av AT l&karen. Avslutningssamtal
genomfors.

Lipu?%é

LAKARNAS INSTITUT FOR PROFESSIONELL UTVECKLING | VARDEN



Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier ar uppfyllda men [ ]
enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier foljs i vissa delar  [X]
men brister forekommer. Atgarder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter. [ ]
Atgarder kréavs.

Medicinkliniksplaceringen ligger 4.5 manader in i AT-tjanstgéringen. Huvuddelen
av introduktionen sker i samband med start pd medicinkliniken. Under 1 dag ges
information kring rutinerna kring tjanstgodringen samt repetition av akutmedicin
dessutom en halvdag EKG utbildning.

Sjukhusgemensam obligatorisk utbildning under medicin-, kirurgi- och
psykiatriblocken for AT-lakarna ar schemalagd en dag per manad utom under
sommarmanaderna. Det finns en stor acceptans att AT-lakarna deltar i planerade
AT-utbildningsaktiviteter. AT-lakarna inbjuds &ven att delta i klinikens
internutbildning. En timme var 14:e dag finns seminarier dar patientfall presenteras
och diskuteras och alla AT lakare skall ndgon gang under placeringen bidra med
en fallpresentation.

Tid for sjalvstudier saknas.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier ar uppfylida men [ ]
enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier foljs i vissa delar  [X]
men brister forekommer. Atgérder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter. [ ]
Atgéarder krévs.

Utbildningsklimatet pa medicinkliniken ar mycket gott med en mycket engagerad
AT-ansvarig lakare och det ar tydligt att AT-lakarnas utbildning har hdg prioritet i
verksamheten. Gott stod fran seniora kolleger och bakjourer.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier ar uppfyllda men  [X]
enstaka undantag kan férekomma.

Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetskriterier foljs i vissa delar [ ]
men brister forekommer. Atgérder rekommenderas.

Brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter. [ ]

Atgéarder krévs.
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Strukturerat och genomtankt upplagg av tjanstgéringen och teoretisk utbildning enligt
malbeskrivningen.

Engagerad AT-ansvarig.

Akutmottagningstjanstgoring med god handledning och bakjourstéd.

Mycket sjalvstandigt arbete under jourerna.

Regelbundna schemalagda handledarsamtal.

Medsittning genomfors.

AT-ansvarig har skriftlig uppdragsbeskrivning och har avsatt tid for uppdraget.

Gott utbildningsklimat.

Medsittning genomfdérs minst en gang under medicinplaceringen.

Regelbundna seminarier med patientfall.

AT lakarna far mojlighet till muntlig presentation under placeringen

Ingen dokumentation av handledningssamtalen.

Checklista saknas.

Ingen egen medicinmottagning.

AT lakarna inrdknas i grundbemanningen vilket leder att &ven de behdver instruera
lakarkandidater.

PM dar praktiska detaljer infor tjanstgtringen pa akutmottagningen ingar saknas och
efterfragas av AT-lakarna.

Se Over om det inte finns majlighet att infora egen mottagningsverksamhet tex pa
"Adam dagvardsenheten"”, eller annan mottagning

Se Gver sa att alla handledare har modern handledarutbildning

Samla handledare nagon gang per ar for vidareutbildning och diskutera strukturen
kring handledningen utifran de skriftliga riktlinjer som framtagits fér Region Skane.

Infor 6verskadlig checklista vad som ingar i malbeskrivningen fér medicinplaceringen
och anvand dessa for avstamning mot malbeskrivningen

Uppmana AT-lékarna att dokumentera handledarsamtalen.

Ge mer konstruktiv kritik och feed-back under tjanstgéringen och vid muntliga
presentationer.

Se over mojligheten for tjanstgdéringens upplagg sa att medicinplaceringen kommer
forsti AT.

Se dver schemalaggningen for nattjour sa att de inte laggs i anslutning till
utbildningsdag

Det ar en klar férdel om AT-ansvarig far méjlighet att deltaga i klinikens
ledningsgrupp da utbildningsfragor diskuteras.

PM dér praktiska detaljer infor tjanstgtringen pa akutmottagningen ingar, efterfragas
av AT-lakarna.

Fortydliga AT-lakarens roll vad betréffar utbildning/handledning av lakarkandidaterna
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