SIEA M Atwinmedicin

"Golden Standard” for allmanlakares fortbildning i vardvalssystem

Detta dokument ar avsett att vara ett stéd vid utformning och uppdatering av
vardvalsdokument inom priméarvarden och kan anvéndas som ett underlag fér huvudmén,
bestdllare, verksamhetschefer och personal for att kvalitetssakra allmanlakares fortbildning.
Dokumentet &r utarbetat av fortbildningsradet inom Svensk férening for allmanmedicin och
avspeglar féreningens syn, vilken i alla vasentliga delar éverensstammer med
fortbildningspolicyn for Sveriges Lakarforbund, Svenska Distriktslakarféreningen och Svenska
Lakaresallskapet (ref 2-4).

1. Overgripande strukturella forutsittningar

I huvudmannens grundldggande vardvalsdokument dér férutsattningar fér ackreditering anges
(férfragningsunderlag, krav- och kvalitetsbok eller motsvarande) skall det framga vilka
strukturella forutsattningar som tillhandahalls de vdrdenheter som verkar inom vardvalet.
Detta innefattar:

A modell fér ersattning av fortbildningskostnader, se punkt 5

A tillgdng till lokalt férankrade regelbundet dterkommande fortbildningstillfdllen inom
varje primarvardsomrade, som en del av utbudet for intern fortbildning

A fortbildningssamordnarfunktion

Exempel:

"Det bér finnas tillg8ng till regional fortbildningssamordnare med uppgift att koordinera
regionala fortbildningsaktiviteter, stédja verksamhetschefer och enskilda individer samt
driva fortbildningsfrégor (jfr Studierektorsverksamheten).” (ref 1-4)

2. Forutsattningar for ackreditering av vardenhet

I huvudmannens grundldggande vardvalsdokument skall det framga att det av vardenheterna
kravs ett system for kvalitetssdkring av personalens fortbildning, bland annat innehallande en
skriftlig handlingsplan for ldkares kontinuerliga professionella utveckling (ref 1-4).

Innehdllet i handlingsplanen skall beskrivas i form av riktlinjer, se punkt 3, antingen som en
del av vdrdvalsdokumentet eller som hanvisning till en sarskild bilaga.

3. Riktlinjer for fortbildning: omfattning, kvalitet, rutiner och forslag

I riktlinjerna bor finnas foreskrifter och/eller rekommendationer om:

a) Omfattning och kvalitetsaspekter

A vilken tid som bdr avsattas for intern och extern fortbildning
A deltagande i kollegiala grupper

A kvalitetskrav pa kurser, konferenser och méten

A

hur relationen till lakemedelsindustrin skall hanteras

b) Rutiner pa vardenheten
A utformning av kvalitetssakringssystem fér personalens fortbildning

A hantering, utvardering och revision av fortbildningsplaner



A utformning av kompetensutvecklingssamtal
A hur dokumentation av genomgangen fortbildning skall ske

A hur konsekvenser pa arbetsbérdan pa grund av franvaro for fortbildning ska
hanteras

A hur 3terférande av vunna kunskaper till medarbetare pa vardenheten skall ske

c) Forslag till riktlinjer:

Verksamhetschefen ansvarar fér att forutséttningar fér adekvat intern och extern
fortbildning finns enligt nedanst8ende riktlinjer.

Varje ldkare bér upprétta en individuell fortbildningsplan (ref 1, 3), som beskriver den
kontinuerliga professionella utvecklingen tids- och inneh8llsmdssigt. Planen bér
utvérderas, féljas upp och revideras 8rligen i samband med
kompetensutvecklingssamtal med verksamhetschef (ref 2). Tid fér genomg8ngen
fortbildning samt férekomst av giltig fortbildningsplan bér noteras.

Tiden fér intern fortbildning bér uppg4 till minst tio procent av arbetstiden (ref 1-2, 4).
Till intern fortbildning rdknas av den egna organisationen eller av individen sjélv
anordnade och genomférda utbildningsaktiviteter, till exempel morgonméten,
distriktsldkarmoten, enstaka och schemalagda fortbildningsaktiviteter, interna
medicinska r8dgivningsdiskussioner, tid for reflexion och sjélvstudier.

Extern fortbildning bér uppga till minst tio dagar per 8r (ref 1-2, 4)Till extern
fortbildning réknas regionala, nationella eller internationella kurser, kongresser,
konferenser och vetenskapliga méten, som inte anordnas och genomférs inom den egna
organisationen.

Mojlighet att delta i regelbundet kollegialt grupparbete (till exempel FQ-grupp,
Balintgrupp) bér finnas for alla ldkare och bér ing8 i tiden fér intern fortbildning.

Rutiner bér finnas for att §terféra den kunskap, som vunnits i samband med
fortbildningsaktiviteter, till 6vriga medarbetare.

Fortbildning/utbildning som ej sker inom ramen fér den individuella fortbildningsplanen,
till exempel utbildning av administrativ karaktar pa initiativ av arbetsgivaren och
deltagande i kvalitetsutvecklingsprojekt bor inte inréknas i tiden fér extern eller intern
fortbildning.

Fortbildning fér allménldkare bor i férsta hand initieras och arrangeras av och rikta sig
till allménlékare. Den bér inte initieras eller arrangeras av féretrddare for
ldkemedelsindustrin.

Verksamhetschef och den enskilde ldkaren bér tillsammans tillse att frénvaro fér
fortbildning inte medfér betydande eftersldpning av ordinarie arbetsuppgifter eller
avsevdrt merarbete. Detta kan §stadkommas genom att fortbildningsaktiviteter
inplaneras i férvdg med hénsyn till 6vriga medarbetare och aktuella arbetsscheman.

4. Uppfoljning och kvalitetsmatt

For att kunna folja upp fortbildning bér nationellt accepterade uppféljnings- och kvalitetsmatt
for fortbildning definieras (ref 4). Dessa bér beskrivas i vardvalsdokument eller i tillhérande
bilaga for riktlinjer.

Foér ndrvarande saknas nationellt 6verenskomna uppféljningsmatt. Féljande matt
rekommenderas av SFAM:

1. Tid som anvants av individen for extern och intern fortbildning. Redovisningen bor
vara 6ppen och det bér finnas mdjligheter till jamfdrelse mellan individer,
vardenheter, landsting och regioner (ref 3).

2. Andel tillsvidareanstallda ldkare som senaste dret har upprattat en skriftlig
fortbildningsplan, godkand av verksamhetschef.



Genom att genomféra granskning av foérutséttningarna foér vardenheten att bedriva god
fortbildning kan tillgangen till adekvat fortbildning bedémas och stéd till forbattring ges.
Inspektioner kan ske med hjalp av extern granskning enligt den modell (SPUR) som for
narvarande anvands inom vidareutbildningen for ST-lakare (ref 1-4).

5. Ekonomiska incitament for fortbildning

Det bor finnas balanserande ekonomiska incitament i syfte att kompensera vardenheterna for
intdktsbortfall kopplat till produktionsbortfall vid fortbildningsaktiviteter, samt kompensation
for direkta fortbildningsrelaterade kostnader (kursavgift, resa och logi) (ref 3, 4). Detta ar
sarskilt angelaget i ersattningsmodeller med prestationsbaserad ersattning, till exempel
besdksersattning eller ersattning fér tadckningsgrad.

Exempel pa finansiering av fortbildning:

1. Medel for fortbildning ingar i vardenhetens totala budget. Verksamhetschefen
fordelar pengarna till enskilda individer.

2. Direkt ekonomisk ersattning ges i efterhand till vardenheten fér godkand,
genomfoérd fortbildning (ex: Stockholms lans landsting).

3. Centrala budgetmedel, 6ronmaérkta fér individens egen fortbildning, sa kallade
ryggsackspengar (ex: Region Halland).

4, Malrelaterad erséttning till uppféljningsparametrar och/eller kvalitetsparametrar.

SFAM férordar modell 2 och 3.
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