A3 — Milstyrda sektionsplaceringar

Team: Clara Svalbring (ST-lik), Melinda Popov (ST-1ik), Peter Sobkowicz (ST-lik), Helena Rosén (studierektor)

Forbittringsomrade/f6tbiéttringsmojlighet

ST-likare inom kirurgi har svart att uppna malen f6r ST-utbildningen som Svensk Kirurgisk Férening (SKF) satt
upp inom avsatt tid. Syftet med forbittringsarbetet ér att visualisera och tydliggéra malen bade fér ST-likare och
klinik och didrmed underlitta en malstyrd ST-utbildning.

Bakgrund

Som ST-likare inom kirurgi gér man under de 5 ar som ér avsatt for utbildningen placeringar pa kirurgins olika
sektioner; brost/endokrin, urologi, kirl, 6vre gastro och nedre gastro. Inom vatje sektion finns det mal som satts
upp av SKF som ST-ldkaren forvintas ha uppnatt vid godkind och avslutad tjanstgoring. I utbildningsboken for
ST i kirurgi utfirdad av just SKF rekommenderas att minst 50% av ST utbildningen utgérs av klinisk tjanstgoring
(tid pa respektive sektion) och resterande tid av jourtjinstgdring, jourkomp, utbildning och semester.

Pa kirurgkliniken i Kronoberg idag ir fordelningen f6r ST-ldkare snarare 50% jourtjanstgoring och resterande tid
fordelas pa 6vriga omraden. Detta innebir att den aktiva tiden pa varje sektion ér begrinsad och maste anvindas
effektivt om ST-ldkaren ska ha méjlighet att uppna sektionsspecifika mal inom avsatt tid. Av ST-ldkaren krivs en
kunskap om de forvintningar som finns efter avslutad tjanstgoring och en aktiv strivan for att uppfylla malen.
Utover detta kravs att aven kollegiet vet vad som foérvantas och stottar ST-likaren samt att fordelning av arbetstid
ger forutsittning att uppna mal. Om vi inte arbetar mer malstyrt riskerar ST-ldkaren tvingas forlinga sin
tjanstgoring for att uppfylla alla mal.

Nulége

Som nidmnts ovan gar ST-ldkare inom kirurgi i Kronoberg i nuliget mer jour dn vad som rekommenderas. Det ér
inte heller ovanligt att ST-ldkare far hoppa in som extra arbetskraft i jourledet och dd ga miste om ytterligare tid pa
teamet. Detta gor att tiden inom de olika sektionerna blir begransad och annu mer virdefull. Desto viktigare blir
det da att den tjanstgoring som sker inom sektionerna ér aktivt malstyrd vilket bl.a. férutsitter att bide ST-ldkare
och 6vriga likarkollegiet kinner till och strivar efter malen. En enkit skickades ut till samtliga ST-

likare /underlikare tillh6rande Kirurgkliniken Vixj6/Ljungby med en svarsfrekvens pa 82% (9 av 11). Idag har alla
ST-likare en huvudhandledare men endast 6 av 9 hade dven en namngiven sektionsspecifik handledare vid sin
senaste placering. 6 av 9 uppger att de kdnde till malen for sin senaste placering medan resterande uppger att de
endast kinde till mélen till viss del/inte alls. Vidare uppger 1 av 9 att de tror att specialisterna kinner till de mal ST-
likaren férviantas uppna medan resterande tror att de bara kinner till malen till viss del. Avseende om man
upplevde att man jobbade aktivt med att uppna malen for sektionsplaceringen vid sin senaste placering var det en
relativt jamn spridning fran mycket lag grad till mycket hog grad, vg se diagram.

Analys

Enkaten visar att majoriteten av ST-likarna som svarat pa enkiten haft en sektionsspecifik handledare men inte
alla vilket innebdr att det finns utrymme for forbattring. Detta har inte tidigare varit ett krav men underlittar ST-
likarens navigering i placeringen avsevirt. De flesta uppgav att de kinde till malen f6r sektionsplaceringen men
endast 4 av 9 uppgav att de 1 hog eller mycket hog grad jobbade aktiv for att uppna dessa. Vidare upplevde de
flesta att specialisterna pa deras sektioner endast till viss del kinde till de mal ST-ldkaren férvintades uppna. Detta
belyser vikten av att lyfta en diskussion kring malen inom ST-gruppen men dven inom respektive sektioner.
Sannolikt finns det flera orsaker som bidrar till nulidget. Inom en jourtung specialitet brottas man stindigt med
tidsbrist och ofta prioriteras da det som anses mest akut i stunden. ST-ldkaren bir sjilvklart sjilv ansvar for att
kinna till malen men ar 1 behov av stottande strukturer saisom handledning och schemamissiga forutsittningar for
att ocksa uppna dessa. Risken dr annars att fokus under tjanstgoringen hamnar pa fel saker for att den kliniska
vardagen ska ga ihop.

For att komma at detta problem behdver malen for placeringen tydliggdras f6r samtliga berdrda parter sa att en
malinriktad plan fo6r kommande placering kan liggas upp. Hur méanga veckor ska ST-ldkaren vara pa teamet? Vad
forvintas hen uppna pa denna tid? Ar tidsramen rimlig eller kommer ST-likaren behéva komma tillbaka till
sektionen senare under sin tjanstgoring f6r komplettering? Finns det ndgot som schemamissigt behdver justeras?
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Vad ska férindringen leda till? Beskriv det 6nskvirda liget

Vid lyckad forindring skulle ST-likarnas arbete pa sektionerna vara styrt efter de mal som ska uppnas vilket skulle 6ka
forutsittningarna att bli klar med ST-utbildningen inom ordinarie tid. For att méjliggora detta maste alla berorda parter kinna
till malen och arbeta aktivt mot dem. Det maste ocksa finnas tillrickligt mycket tid avsatt inom varje sektion.

Mitt
Enkatutskick innan genomford férindring samt upprepad
enkit knappt 2 manader efter genomfor forandring.

Mitbara mal

Malet ar att alla ST-ldkare ska uppfylla malen for kirurgisk ST
inom en 5-arsperiod.

For att uppna detta pa kort sikt dr malet att;

1. Samtliga ST-ldkare ska ha en sektionsspecifik handledare.
2. Alla ber6rda parter skall kinna till vilka mal som ska
uppnis och inom vilken tidsram.

3. ST lidkarens arbete pa sektionen ska aktivt striva mot att

uppfylla malen.
Mojliga 16sningar- Ansvarig Tidplan
Namngiven handledare pa sektionen Clara Svalbring Forindring infoérs september 2023 och

Checklista med mal f6r placering gas utvarderas november 2023
igenom med handledare
Uppmuntran till anvindning av

utvirderingsverktyg

Vilka resultat har ni sett efter era tester i féorhallande till mal och matt?

Uppfoljande enkit utgar frin mina 3 matbara mal och hade étta stycken svarande jimfért med nio initialt vilket gor att
siffrorna inte ar helt jamforbara. Infor forbittringsarbetet uppgav 6/9 att de hade en sektionsspecifik handledare jamfort med
6/8 vid uppfoljningen. Tolkar detta som i princip oférindrat. Vidare uppgav 6/9 att de kinde till malen for sin nuvarande
placering jamfoért med 6/8 vid uppfoljningen. Aven hir tveksamt om det foreligger nagon faktisk skillnad. Avseende det tredje
mattet om att ST-likaren ska jobba aktivt f6r att uppna malen ses dock en tendens till f6rbittring. Vid foérsta enkiten uppgav
3/9 att de i lag eller mycket lig grad jobbade aktivt for att uppni malen. Vid uppfoljningen dr det dock bara 1/8 som uppger
att de i lag grad jobbar aktivt fOr att uppna malen, 6vriga uppger att man i mattlig-h6g grad jobbar aktivt vilket man dnda kan

tolka som en trend mot ett mer medvetet arbete. Materialet dr dock sa litet att det dr svart att se nagra statistiskt signifikanta
skillnader.

Efter testerna - Vad blir ert nista steg?

Det tar lang tid att fa i stand en f6rdndring och etablera nya rutiner. I forsta hand ar nista steg att fortsitta arbetet med att
implementera checklistorna som en naturlig del av varje sektionsplacering. Tydlig information till alla nyanstillda om syftet och
var de hittas. Man kan ocksd uppmuntra teamchefer att utse en handledare redan innan sektionsplaceringen har borjat precis
som man gor for AT-likare. D4 kan man direkt planera in avstimningsmoten och kolla igenom de schemamaissiga
forutsittningarna vid placeringens start. Vidare beh6ver man stindigt fora en diskussion kring hur man ska bemanna ett
jourled och samtidigt tillgodose en god utbildning till ST-likarna.





