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Forord

Vid Lakarférbundets fullmaktige 2009 lade Svensk kirurgisk férening fram en
motion som yrkade att bakjourskompetens tydligt ska definieras och att Lakar-
férbundet ska verka for att utbildningsprogram uppréattas inom de specialiteter
som bedriver bakjoursverksamhet. Motionen antogs och Lakarférbundet
presenterade nagot ar senare ett program - framtaget av Lakarférbundets kansli
i samarbete med flera specialitetsféreningar - som ville belysa hur bakjours-
uppdraget for lakare férandrats, vilka regelverk som finns och vilka kompe-
tenskrav som idag stélls. Det har under senare ar vuxit fram olika former av
utbildningsprogram fér att méta denna utveckling, i sjukvarden och inom speci-
alitetsféreningar. Denna skrift vill ta till vara pa de erfarenheterna och lyfta fram
dem som inspiration fér andra. Detta ar en reviderad version dér bland annat
lagtexter och de tva exemplen pa bakjoursutbildning uppdaterats.

Kompetensutveckling fér bakjourer kan inte ses isolerat fran all évrig fortbildning.
Tvartom sa ar de utbildningsbehov som bakjourslakare har ett symptom pa de
generella svarigheter som finns att tillgodose specialisternas behov av tillracklig
kompetensutveckling. Lakarférbundet vill i denna skrift gbra sjukvardens besluts-
fattare medvetna om vardet for patientsakerheten om bakjoursansvariga lakare
far den kompetensutveckling som behdvs fér uppdraget.

Sveriges lakarférbund
Danderyd, april 2019
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Sammanfattning

Sjukvarden har under det senaste halvseklet
utvecklats till en verksamhet med mycket hogt
stallda krav pa spetskunskaper, hégteknologi
och sékra behandlingsmetoder. Mer utveck-
lade behandlingsmetoder innebar med néd-
vandighet att ldkare ocksa maste bli mer och
mer specialiserade i det dagliga kliniska arbe-
tet. De skillnader som fanns tidigare mellan
behandlingsformer pa lans- och universitets-
sjukhus &r idag inte accepterade och till stor
del borta. Allt detta &r en positiv utveckling som
gor att patienter i hela landet far tillgang till en
kvalificerad sjukvard som hojer livskvaliteten
for alltfler.

P4& vardagar under dagtid utfors det kliniska
arbetet i specialiserade arbetslag med en
hég professionell kompetens. Under veck-
ans 6vriga timmar finns en sjukvard med en
jourorganisation dar den hégsta medicinska
kompetensnivan ar bakjouren.

Att vara bakjour idag ar pa flera satt ett mer kra-
vande uppdrag &n tidigare. Bakjouren kan under
sin beredskap &ven fa& manga administrativa
ledningsuppgifter. Det handlar om att I6sa pro-
blem med bristande antal sjukvardsplatser och
om patienter som behdver omhéandertagande
dar andra samhallsinstitutioner maste kontaktas.
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Idag finns en brist pa bakjourskompetenta spe-
cialister inom flera specialiteter. For att fa dukti-
ga specialister att kunna &ta sig bakjoursansvar
behover de fa trygghet i en utdkad medicinsk
breddkompetens och tillrackliga administrativa
kunskaper for att klara uppgiften.

Eftersom denna kompetens inte tillrackligt
byggs upp i det dagliga arbetet &r det Lakar-
férbundets beddmning att kompetenshdjande
utbildningsinsatser i manga fall ar nédvandiga.
Det &r sedan arbetsgivarens ansvar att tid
och resurser avsatts for att bakjoursansvariga
l&kare ska kunna delta i utbildningsprogram
for att uppna och uppréatthalla den kompetens-
niva som forutsatts for uppdraget.

For att fa till stdnd utbildningar av god kvalitet
ar det Lakarférbundets rekommendation att
arbetsgivare och specialitetsféreningar sam-
verkar for att adekvata utbildningsinsatser
skapas. De arbetsgivare och specialitetsfor-
eningar som arbetat med fragan under flera ar
har vardefulla erfarenheter som de har delat
med sig av i detta program.



Bakgrund

Kunskapsmassan inom den medicinska
vetenskapen o6kar standigt. Lakare maste
med nddvandighet avgréansa och subspeci-
alisera sig for att kunna leva upp till de krav
pa spetskunskaper som stélls i dagens avan-
cerade sjukvard. Det &r en i grunden positiv
utveckling som leder till férbattrade behand-
lingsformer och darmed 6kad livskvalitet for
patienterna.

Sjukvardens ambition &r att ge medborgarna
basta majliga sjukvard. Det blir ofta en konflikt
mellan det som kan uppnas och det som ar
rimligt i férhallande till de ekonomiska ramar
som vara politiker satter upp. Utvecklingen
av effektiviteten och kvaliteten i det kliniska
arbetet leder ofta till n6dvandiga anpassningar
av sjukvardens organisation.
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Patientsékerheten har alltid varit hégt priorite-
rad inom sjukvarden. Idag finns ocksa lagstift-
ning som stéaller tydliga krav pa vardgivarna,
en 6kad medvetenhet hos patienterna och en
forbattrad myndighetstillsyn. Detta ar fragor
som engagerar manga och mediegransk-
ningen leder till krav pa atgarder nar brister
patalas. Krav pa 6kad patientsékerhet leder
darmed till att sjukvarden andrar sina rutiner

och strukturer for att undvika ontdiga risker.

Bakjour — en del av jourorganisa-
tionen

Pa vardagar under dagtid utférs det kliniska
arbetet i specialiserade arbetslag med en hog
professionell kompetens. Arbetet sker i val
strukturerade processer som sékerstéller en
hég medicinsk kvalitet. Under veckans évriga
timmar finns en sjukvard med en jourorganisa-
tion dar den hégsta medicinska kompetensni-
van ar bakjouren. Jourorganisationen bestar
av ett stort antal primarjourer med olika kom-
petensnivaer. De har till sin hjalp en erfaren
bakjourslakare som de kan konsultera. Om
situationen sa kraver har bakjouren skyldig-
het att sjalv dverta ansvaret och behandla
patienten.




Bakjoursuppdraget — juridiska
ramar

Det finns inte ndgon forfattning som direkt
reglerar bakjourens uppdrag. Det ar verksam-
hetens art som avgdr uppdragets utformning.
Innehallet i bakjourens uppdrag kan darfér
variera mycket beroende pa specialitet och
pa sjukhusets storlek och uppdrag.

Overgripande reglering finns i halso- och
sjukvardslagen och hélso- och sjukvards-
férordningen. Dar finns ledningsansvar och
verksamhetschefens ansvar reglerat fér den
sjukvardande verksamheten. Ytterligare reg-
lering finns i Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad om ledningssystem for syste-
matiskt kvalitetsarbete. Halso- och sjukvards-
personalens personliga yrkesansvar regleras i
patientsékerhetslagen. Dar anges att persona-
len ska utfora sitt arbete i dverensstammelse
med vetenskap och beprévad erfarenhet samt
att den som tillhér halso- och sjukvardsperso-
nalen sjalv bar ansvaret fé6r hur han eller hon
utfér sina arbetsuppgifter.

Nedan beskrivs innehallet i nagra forfattnings-
bestdmmelser av betydelse fér bakjourens

uppdrag.

Halso- och sjukvardslagen och héalso-
och sjukvardsforordningen

4 kap. 1 § och 5 kap 1-2 §§ hélso- och
sjukvardslagen (HSL) handlar om organi-
sation:
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Offentligt finansierad halso- och sjukvards-
verksamhet ska vara organiserad sa att
den framjar kostnadseffektivitet, samt ar av
god kvalitet, séker, latt tillganglig, bygger
pé respekt for patienten och framjar goda
kontakter mellan patient/personal. Dér det
bedrivs halso- och sjukvardsverksamhet
ska det finnas den personal, de lokaler och
den utrustning som behdvs for att god vard
ska kunna ges.

Halso- och sjukvardsférordningen (HSF)
4 kap. 1 § och patientlagen 6 kap. 2 §
reglerar verksamhetschefens ansvar:
Verksamhetschefen ska sakerstalla att
patientens behov av trygghet, kontinuitet,
samordning och sékerhet tillgodoses. Verk-
samhetschefen ska utse en fast vardkontakt
enligt vad som anges i 6 kap 2 § patientla-
gen om patienten begér det.

4 kap. 5 § HSF reglerar verksamhetsche-
fens mojlighet att uppdra at annan att fullgo-
ra enskilda ledningsuppgifter:

Verksamhetschefen far uppdra at sadan
befattningshavare inom verksamheten som
har tillracklig kompetens och erfarenhet att
fullgora enskilda ledningsuppagifter.



4 kap. Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad (SOSFS 2011:9) om led-
ningssystem fér systematiskt kvalitets-
arbete

Vardgivaren ska identifiera, beskriva och
faststalla de processer i verksamheten
som behdvs for att sdkra verksamhetens
kvalitet samt i varje process identifiera vilka
aktiviteter som ingar. For varje aktivitet ska
vardgivaren aven utarbeta och faststalla de
rutiner som behdévs for att sékra verksam-
hetens kvalitet. Rutinerna ska beskriva hur
en aktivitet ska utféras och hur ansvaret f6r
utférandet ar férdelat.

Patientsdkerhetslagen

Nedan anges de dvergripande kapitel som
ar mest relevanta att k&nna till som lakare
med bakjoursuppdrag.

3 kap. Vardgivarens skyldighet att bedri-
va ett systematiskt patientsékerhetsar-
bete

Dokumentationsskyldighet

9 § Vardgivaren ska dokumentera hur det
organisatoriska ansvaret for patientsaker-
hetsarbetet ar férdelat inom verksamheten.

10 § Vardgivaren ska senast den 1 mars
varje ar uppratta en patientsakerhetsberat-
telse av vilken det ska framga:

1. hur patientsékerhetsarbetet har bedrivits
under féregadende kalenderar,

2. vilka atgarder som har vidtagits for att
Oka patientsékerheten, och

3. vilka resultat som har uppnatts.
Patientsékerhetsberattelsen ska hallas till-
ganglig fér den som énskar ta del av den.
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6 kap. Skyldigheter for hdlso- och sjuk-
vardspersonal med flera

1 § Halso- och sjukvardspersonalen ska
utfora sitt arbete i dverensstdmmelse med
vetenskap och beprévad erfarenhet. En
patient ska ges sakkunnig och omsorgsfull
halso- och sjukvard som uppfyller dessa
krav. Varden ska sa langt som mgjligt
utformas och genomféras i samrad med
patienten. Patienten ska visas omtanke och
respekt.

2 § Den som tillhér halso- och sjukvardsper-
sonalen bar sjalv ansvaret fér hur han eller
hon fullgdr sina arbetsuppgifter.

Forsta stycket innebér ingen inskrankning i
vardgivarens ansvar enligt denna lag eller
annan férfattning.

3 § Den som tillhér halso- och sjukvards-
personalen far delegera en arbetsuppgift
till nAgon annan endast nar det ar forenligt
med kravet pa en god och séker vard.

Den som delegerar en arbetsuppgift till
nagon annan, ansvarar for att denne har
férutsattningar att fullgéra uppgiften.



Bakjour

Bakjour — formell kompetens

Det finns inga formella generella kompe-
tenskrav pa lakare som ska vara bakjour.
Det &ar verksamhetschefen som ansvarar for
verksamheten, 4 kap. 2 § HSL Undantag
finns dock inom psykiatrin och inom smitt-
skyddsvarden, 4 kap. 3 § HSL.

Ansvaret fér ledningsuppgifter rérande den
psykiatriska tvangsvarden utdvas av en
chefbéverldkare med specialistkompetens.
Ar verksamhetschefen inte en lakare med
specialistkompetens, fullgérs dessa uppgif-
ter av en sarskilt utsedd chefdverlakare.

Ansvaret fér ledningsuppgifter rérande iso-

lering enligt 5 kap. 1 och 3 §§ smittskydds-

lagen utdvas likaledes av en cheféverlakare
med specialistkompetens. Ar verksamhets-

chefen inte en lakare med specialistkompe-
tens, fullgdrs dessa uppgifter av en sarskilt

utsedd chefdverldkare eller av en befatt-

ningshavare som férordnats enligt 5 kap. 24
§ smittskyddslagen. Lag (2004:176).
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Bakjour - reell kompetens

For att kunna hantera alla de situationer
som uppstar under jouren maste den som
har bakjoursansvar i praktiken ha en bred
kompetens. Den kompetens som kravs ar
beroende av de lokala férhallandena pa
platsen och ser olika ut frdn specialitet till
specialitet. Den reella kompetensen kan
indelas i medicinsk kompetens, lednings-/
administrativ kompetens och kommunikativ/
pedagogisk kompetens. Det ar i dagens
sjukvard inte realistiskt att sjalv ha all
spetskunskap. Mojlighet maste finnas att
kunna konsultera subspecialiserade kolle-
gor. For patientsakerheten ar det angelaget
att kontaktvagar till dessa finns formalisera-
de och dokumenterade.

Medicinsk kompetens

Under jouren kommer patienter med olika
symptom som primarjouren ska handlagga,
men dar bakjouren konsulteras nar primar-
jouren begar hjalp. | bakjourens ansvar kan
da ofta inga att goéra en medicinsk bedém-
ning av vad som maste ske akut och vilka
behandlingar som kan véanta till dagtid.

Bakjouren kan behdva bedéma vilken
medicinsk kompetens priméarjouren har.
Detta for att veta om det &r en konsulte-
rande roll gentemot primarjouren som ar
korrekt eller om det &r nédvandigt att sjalv
Overta behandlingsansvaret. Lika viktigt &r
att ha en insikt om den egna medicinska
kompetensens granser for att kunna begéara
konsulthjalp nar sa &r nddvandigt.



Ledning-s/administrativ kompetens
Bakjouren maste i manga fall ta ansvar for
sociala fragor som berér patienterna. For-
virrade &ldringar, berusade, och méanniskor
i kris behdver ofta ett omhandertagande dar
samverkan méaste ske med andra sam-
héllsinstitutioner. En inte ovasentlig del av
bakjourens arbete handlar om att ta denna
sorts ansvar. | ledningsansvaret ingar ocksa
att fatta beslut dér etiska stalliningstagan-
den maste goras pa ett ansvarsfullt satt. |
ledningsansvaret kan aven inga ett per-
sonalansvar med befogenhet att beordra
personal att tjanstgéra nar akuta sjukdoms-
fall uppkommit.

Manga av de situationer som ska ldsas ar
kopplade till det egnha sjukhusets organisa-
tion. Det forutsatter en god kAnnedom om
sjukhusets organisatoriska resurser, beslut-
svagar och ekonomiska ramar. Lika viktigt
kan manga ganger vara att ha kdnnedom
om hur man informellt kan ga till vaga for att
hitta Idsningar pa akuta problem.

Pa varje sjukhus finns en plan for katastrof-
beredskap som bakjoursansvarig lakare
ska kanna till. Bakjouren maste veta vilket
ansvar som ingar i uppdraget i handelse av
stora olyckor.
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Kommunikativ/pedagogisk kompetens
Val sa viktig for verksamheten ar att bak-
jouren pa ett effektivt satt kan samverka
med andra manniskor. Det handlar om

att kunna lyssna och fa fram vasentlig
information och att hitta samférstand kring
beslut om atgarder. Bakjouren har ocksa en
betydelsefull pedagogisk funktion i forhal-
lande till bl.a. primé&rjouren som ofta &r en
AT- eller ST-lédkare under utbildning. Det
handlar om att ge konsultstéd sa langt moj-
ligt for att den yngre lakaren sjélv ska kunna
fatta beslut och ge behandling. Nar den
akuta situationen ar éver bor det ocksa inga
tid for reflektion, kompetensdverféring och
aterkoppling. Att I6sa medicinska problem i
akuta situationer ar vardefullt fran ett laran-
deperspektiv. Den pedagogiska funktionen
ar viktig inte minst darfér att bakjourens
agerande ofta blir en viktig férebild som
sedan kommer att styra den unga lékarens
forhaliningssatt under dennes fortsatta
yrkeskarriar.
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Bakjoursuppdraget — andrat innehall

Bakjoursuppdraget —

férandring 6ver tid

Bakjoursuppdraget utvecklades under den
tid nar de flesta specialister under sin tjanst-
gdring kunde bygga upp den kompetens
som krévdes fér uppgiften. Det behdvdes
dé inte en sarskild struktur for att inhdmta
alla nédvandiga kunskaper. Inlarningen
skedde ostrukturerat och ibland ocksa helt
omedvetet. Sjukvarden var inte, sarskilt inte
pa lansdelssjukhus, sa specialiserad som
idag, och de lakare som utbildades fick dar-
igenom en bred kompetens. De administra-
tiva uppgifter som ingick i ledningsansvaret
var inte lika omfattande som nu och de flesta
tranades pa ett naturligt satt att hantera de
fragorna. Tidigare var det ocksa fler lakare
som flyttade mellan landsortssjukhus och
universitetskliniker for att pa sa satt bredda
sin kompetens och meritera sig infr en
hogre befattning.

Bakjoursuppdraget blev en naturlig utveck-
ling i karridren och kraven som stalldes
upplevdes som rimliga.

Den stora 40-talistgenerationen med lékare
som fick klinisk erfarenhet under denna
period eftertrdds nu av yngre lakare. Den
Okade specialiseringen inom sjukvarden
och de darigenom féréandrade kompeten-
skraven innebdr att yngre lakare inte ges
samma forutsattningar till larande vad
galler den medicinska breddkompetensen.

Nya arbetssatt

En annan férandring som skett stegvis
under lang tid ar att arbetssattet férandrats
med mer demokratiska arbetsformer med
storre krav pa férmaga att arbeta i lag, ge
aterkoppling, begara hjalp och kunna kom-
municera. Sjalvfallet maste bakjouren som
tidigare kunna ta ansvar for sitt lednings-
mandat och ensam fatta nédvandiga beslut
da detta kravs.

1
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Bakjoursarbete — ensamarbete

Bakjoursarbetet ar ett ensamarbete med stort ansvar fér manniskors halsa med handel-
ser som kraver snabba och riktiga beslut. Ensamarbete bedéms i arbetsmiljélagen vara
férenat med sarskilda risker och en foreskrift ar framtagen till skyddet fér arbetstagare,
AFS 1982:3. Ensamarbete definieras som arbete arbetstagaren utfor i fysisk eller social
isolering fran andra manniskor.

Arbetsgivaren har enligt 3 kap 3 § i Arbetsmiljélagen skyldighet att férvissa sig om att den
arbetande har den utbildning och erfarenhet som erfordras fér uppgiften samt att han/hon
fatt den instruktion som behdvs for att utféra arbetet ensamt. Om skyddsombudet ser ris-
ker med ensamarbete sa kan skyddsombudet begéra férdjupad riskbeddmning. Féreskrif-
ten Organisatoriskt och social arbetsmiljé — AFS 2015:4 — pekar ocksa pa att arbetsgivaren
ska se till att arbetstagaren kanner till vart man vander sig for att fa hjalp och stéd att utféra
sitt arbete. Arbetsgivaren ska ocksa enligt samma férordning vidta atgarder for att motver-
ka att arbetsuppgifter och situationer som ar starkt psykiskt pafrestande.

12



Rekrytering av bakjoursansvariga
lakare

Det finns idag problem med att rekrytera
tillrackligt manga bakjoursansvariga lakare.
Om inte denna utveckling gar att bryta kan
patientsékerheten hotas. Problemet ar inte
subspecialiseringen i sig. Bemanning med
ett tillrackligt antal subspecialister som gar
bakjour skulle kunna vara en |6sning. De
ekonomiska ramarna och de geografiska
avstanden i Sverige innebar dock att detta
fér nérvarande inte &r méjligt och att andra
I6sningar maste sokas.

Atgarder for att underlatta ny-
rekrytering av bakjours-ansvariga
lakare

»

Skapa tydlighet i bakjoursuppdraget fér
varje specialitet

Stall uttryckliga krav pa att arbetsgivaren
ska ta ansvar for att tid och resurser
avsatts for att specialister ska kunna
uppna och uppratthalla den kompetens
niva som forutsatts for bakjours-
uppdraget.

Utveckla utbildningsprogram for att héja
den
¢ medicinska breddkompetensen
administrativa ledningskompetensen
pedagogiska och kommunikativa

kompetensen

Bakjourskompetens bér vara ett vik-
tigt 16nekriterium vid bestdémmande av
I6nens storlek och kan d& underlatta vid
rekrytering.

13

FORTBILDNING FOR BAKJOURSANSVARIGA
SVERIGES LAKARFORBUND 2019

Bakjoursutbildning

Flera specialitetsforeningar insag tidigt

de problem som den 6kade specialise-
ringen medfdr f6r bakjourskompetensen.
Svensk kirurgisk férening bérjade redan pa
80-talet att anordna sérskilda utbildningar
for bakjourer. Det var fran bérjan enstaka
temadagar med katedrala féreldsningar.
Med tiden har dessa utbildningar utveck-
lats till en regelratt utbildnings-verksamhet,
med aterkommande temadagar. En sérskild
studierektor har varit anstalld for att utveck-
la verksamheten och pedagogiken har nu
férandrats och bygger idag till stor del pa
genomgang av kursdeltagarnas férberedda
fallbeskrivningar.



Foéreningen har ocksa i samverkan med
utomstaende konsulter tagit fram en kom-
pletterande utbildning med inriktning pa
stresshantering, sjalvkannedom, aterkopp-
ling och svéara samtal.

Inom Véstra Gétalandandsregionen har
vardgivaren inom pediatriken arbetat aktivt
med att bygga upp en bakjoursutbildning.
Utbildningen ar tvaarig med atta temada-
gar per ar samt ungefér lika manga dagars
forberedelsetid. Stor vikt har lagts vid
utbildningens pedagogik med tydliga mal,
forberedelsematerial sdsom artiklar, PM
med mera, aktivt deltagande med férbered-
da fallbeskrivningar samt examination i form
av hemtentamen. Examinationen har haft
som malséattning att underlatta inlarningen

A |
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och stimulera till repetition av lasandet, inte
att utesluta deltagare.

Utbildningen har anordnats som en del av
den struktur for regional fortbildning som
funnits organiserad i Véstra Gotalandsre-
gionen sedan 2006. Férdelen med detta
upplagg ér att utbildningen har en sjalvklar
legitimitet dar verksamhetscheferna har
haft mojlighet att direkt paverka utbildning-
ens innehall samt férbokat platser for sina
medarbetare. Utbildningens innehall har
utvecklats i samrad ocksa med erfarna
bakjoursansvariga lakare i regionen. De
har i en enkat fatt lista de viktigaste och
mest kritiska omraden som de menar att en
bakjoursansvarig barnlédkare maste lara sig
hantera.

Malgrupp fér dessa utbildningar har varit
specialistiakare med minst fem ars erfa-
renhet som fardig specialist och som ar pa
vag in i bakjouren, samt de bakjourer som
arbetat under langre tid men som behdéver
uppdatering och férdjupning fér att kunna
fortsatta att utvecklas och behalla sin kom-
petens.



Bakjoursutbildning — en del av den kon-
tinuerliga fortbildningen

Den standigt 6kande kunskapsmassan och
de hojda kraven pa patientsakerhet stal-

ler inte bara krav pa bakjourer. Problemet
ar patagligt for alla specialister. | dagens
sjukvard ar resurserna begransade. Det
innebar att det ofta ar svart att avsatta tid
for kunskaps-6verforing, reflektion och
erfarenhetsutbyte. Kortsiktiga sparmal leder
ibland till att nédvéandig fortbildning i form
av langre kurser och vetenskapliga méten
periodvis begransas. Brister i fortbildningen
kan forstarka den utveckling som leder till
att farre specialister vill ata sig bakjoursupp-
drag.
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For mer information om specialistlakares
fortbildning, 1&s Lakarférbundets fortbild-
ningspolicy pa var webbplats:
www.lakarforbundet.se/fortbildning

Sveriges lakarférbund har i samarbete med
ett flertal specialitetsféreningar tagit fram ett
dialogverktyg, "Fortbildning i dialog”, som
férbundets medlemmar kan anvénda vid en
Oversyn av en verksamhets fortbildningsak-
tiviteter, l&s mer pa var webbplats
www.lakarforbundet.se
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Kompetensutveckling fér bakjour —
rekommendationer

Nagra generella rekommendationer gar det
av naturliga skal inte att presentera till de
som vill starta en bakjoursutbildning. Dartill
varierar forutséattningarna fér mycket mellan
specialiteter och sjukhus. Hér féljer dock
nagra samlade erfarenheter och rad fran
verksamheter och specialitetsféreningar
som arbetat under lang tid med fragan. For
att utbildningen ska f& hog kvalitet och legi-
timitet ar det viktigt att specialitetsféreningar
och vardgivare samverkar. Specialitetsfor-
eningar bor darfér kontakta vardgivare och i
dialog utforma ett bra utbildningsinnehall.

» Ta fram en tydlig befattningsbeskrivning
fér bakjoursuppdraget inom den aktuella
verksamheten med tydlig avgréansning
fér vad som ska ing& och inte inga i
uppdraget.

» Definiera tydligt syftet med utbildningen.
Vilken kompetens b6r morgondagens
bakjourer ha inom er verksamhet? Vilka
problem ska de kunna l6sa?

» GoOr en behovsinventering. Stall fragor
till erfarna bakjourer och verksamhets-
chefer. Vilka kritiska situationer finns?
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Vilka kunskaper och vilka fardigheter
behdvs fér att hantera dem?

Ta fram tydliga larandemal.

Valj innehall som svarar upp mot kun-
skapsbehoven.

Anvand de pedagogiska metoder som
passar bast fér &amnet. Uppmuntra ett
aktivt deltagande, anvand deltagarnas
erfarenheter och kompetens. Anvand
géarna interaktiv pedagogik och utga fran
fallbeskrivningar sa kallad case-metodik.

Skapa en sammanhallen utbildning dar
deltagarna kan bilda natverk.

Stall uttryckliga krav pa att arbetsgivaren
ska finansiera utbildningsplatserna och
att tillracklig tid ska avsattas for férbere-
delser och uppféljning av utbildningen.

Skapa en plan dar utbildningen arrange-
ras aterkommande sa att arbetsgivaren
systematiskt kan utbilda sina bakjours-
ansvariga lakare.

Som exempel presenteras har som bilagor de bakjourprogram som Vastra Gétalandsre-
gionens pediatriska verksamhet och Svensk kirurgisk férening genomfoért.
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Svensk kirurgisk forenings bakjoursskola

Bakgrund

Foér att beméta den minskade breddkompe-
tens som den tilltagande subspecialisering-
en av kirurgin leder till har Svensk kirurgisk
férening pé olika satt arbetat for att sékra
och utveckla bakjourskompetens fér svens-
ka kirurger. En séarskild studierektor arbe-
tade deltid tillsammans med féreningens
utbildningskommitté och olika kursarrangé-
rer for att etablera Bakjoursskolan. Arbetet
ledde till dokumentet Bakjour i kirurgi.
Riktlinjer och rekommendationer om kom-
petensniva och kompetensutveckling som
stéd for bakjourer och verksamhetschefer
som antogs 2011 av Svensk kirurgisk for-
enings styrelse som en programférklaring i
bakjoursfrdgan och fér att 6ka patientsaker-
heten i kirurgin.

Bakjoursskolan ar ett natverksbygge i
svensk kirurgi med olika aktérer. Funda-
mentet &r den enskilde bakjouren, dennes
verksamhetschef och sjukvardsorganisation
i samverkan med regionala och nationella
utbildningsaktiviteter, Svensk kirurgisk for-
ening och dess delféreningar. Utbildnings-
kommittén samordnar och leder Bakjours-
skolans olika aktiviteter.

Bakjourskurser ges i samverkan mellan
flera kirurgkliniker, med stéd av fér subspe-
cialitetsomradet ansvariga delféreningar
inom Ovre respektive nedre gastrointestinal
kirurgi och karlkirurgi och trauma. Pedago-
giken bygger i stort pa férberedda fallpre-
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sentationer, som problematiseras utifran
bakjourssituationens olika komplexitet.

Kurserna omfattar diskussion mellan kurs-
deltagarna och en bred fakultet med stor
erfarenhet och en sammanséttning, som
speglar den svenska kirurgins olika vardni-
vaer. Kurserna riktar sig till saval blivande
som unga och mera erfarna bakjourer, som
en del i ett livslangt larande bakjoursar-
betet. En kurs i funktionellt ledarskap for
kirurgbakjourer har utvecklats i tillagg till
ovan ndmnda subspecialitetskurser. Denna
fokuserar pa ledarskap i vardteam och
under pressande situationer som kan upp-
komma under bakjoursarbete. Aven DSTC,
definitive surgical trauma care-kurser ar
inkorporerade i bakjourskonceptet.
Bakjourskurserna arbetar med att utveckla
"damage control” kompetensen inom de
olika subspecialiteterna for att bakjouren

i svara fall ska kunna temporart lag och
stabilisera sjukdomen eller skada, skaffa
tid och hjalp for att senare aterkomma med
definitiva atgarder.

Efter att man gatt samtliga kurser utdelas
ett diplom under Svensk kirurgisk férenings
arsmote under kirurgveckan.

Gabriella Palmer
Utbildningssekreterare

Louis Riddez
Bakjoursansvarig
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Bilaga 2

Bakjoursutbildning for barnlakarspecialister i
Vastra Gotaland Region (VGR)

Organisation

Véastra Goétalandsregionen har i flera avseenden positionerat sig i framkant av utvecklingen
i Sverige vad betraffar fortbildning av specialistlédkare, framst genom att man redan 2006
etablerade det medicinska kompetensutvecklingsradet (MUR) med fortbildningsansvari-
ga studierektorer pa 25 procent for de 13 specialiteter med flest specialister (numera 16
specialiteter).

Fortbildningsverksamheten for barnlakarspecialister har sedan ar 2008 tillférts ytterligare
resurser i form av en Bitrddande studierektor pa 20 procent finansierad direkt av den barn-
och ungdomsmedicinska verksamheten, ett uppdrag som dkades till 30 procent ar 2012.

Hosten 2018 beslutade Personalutskottet i VGR att ge MUR ett utdkat uppdrag gallande
pediatrisk och pedagogisk fortbildning for barnldkare i VGR. Syftet med satsningen var att;
1) utveckla, genomféra och utvardera behovsbaserad pediatrisk och pedagogisk fortbild-
ning for barnlakarspecialister samt bedriva forskning inom omradet fortbildning; 2) utveck-
la arbets- och pedagogiska metoder som &r generaliserbara; 3) genom samarbete och
kunskapsutbyte bidra till pedagogisk utveckling av fortbildning inom andra specialiteter.
Uppdraget sker i form av ett projekt som I6per under tre ar med start i januari 2019. Projek-
tet utvarderas och slutrapporten redovisas fér personalutskottet hosten 2021 for stéllnings-
tagande om verksamheten ska permanentas.

Program

Fortbildningsprogrammet for barnlakarspecialister ar uppdelat i tva parallella spar. Det ena
sparet utgdrs av en tvaarig bakjoursutbildning fér slutenvardsspecialister som &r pa vag

in i bakjoursverksamheten och foér erfarna bakjourer som behéver uppdatera sina kunska-
per. Det andra sparet utgors av ett tvaarigt, sammanhallet fortbildningsprogram for erfarna
barnlakarspecialister som ar verksamma med allmanpediatrik inom &ppenvarden.
Bakjoursutbildningen ar en sammanhallen utbildning under tva ar férdelad pé fyra heldagar
per termin under fyra terminer dvs. sammanlagt 16 heldagar. Till detta kommer ungefar
lika manga heldagar for férberedelser, inlasning av litteratur, fallpresentationer och exami-
nation.

18



FORTBILDNING FOR BAKJOURSANSVARIGA
SVERIGES LAKARFORBUND 2019

Stor vikt har lagts vid utformningen av tydliga mal for utbildningen, val av larandemetoder
och utvérdering av larandet. Alla moment under utbildningen innefattar férberedelser, ett
aktivt deltagande och utvardering av kursdeltagarnas larande. Fér godkand bakjoursutbild-
ning och utfardande av kompetensintyg kravs: deltagande i bakjouren, narvaro och god-
k&nd utvardering av samtliga obligatoriska utbildningsmoment. Hittills har tre bakjourskur-
ser genomférts med totalt 56 deltagare varav sex hade eller nyligen hade haft uppdrag
som verksamhetschef/lakarchef. Ar 2017 hade 80 procent av verksamma barnbakjourer
inom VGR gatt bakjoursutbildningen. En fjarde bakjourskurs startade under hésten 2018
med 16 deltagare.

Mal

Bakjoursutbildningen syftar till att kursdeltagarna sjalvstéandigt skall kunna fungera som
bakjourer under ett helgpass (max 48 timmar) pa ett akutsjukhus med sluten vard fér barn
och ungdomar, med separat neonatal bakjourslinje som har en instéllelsetid pa 30 minuter.

Mal efter utbildning

Efter avslutad utbildning skall kursdeltagarna kunna: 1) bedéma primarjourens kom-
petensniva och anpassa sin egen arbetsinsats efter denna, 2) vagleda och stddja
primarjouren till ett adekvat och sjélvstandigt arbete och éverta det priméra behand-
lingsansvaret da sa erfordras, 3) samarbeta med och géra adekvata gransdragningar
mot andra vardnivaer och specialister/specialiteter, 4) samarbeta med myndigheter
och polis, 5) hantera det primara skeendet vid katastrofer och ovéantade handelser
och presskontakter, 6) fordjupa sina egna basala pediatriska kunskaper och kliniska
fardigheter om tillstdnd och situationer som kan férekomma under ett helgpass samt
7) ta eget initiativ och ansvara for att uppdatera sina basala kunskaper och fardigheter
om tillstand och situationer som kan férekomma under ett helgpass.

Per Wekell
Regional Specialistansvarig studierektor
Barnmedicin Véastra Gétalandsregionen

Daniel Holimgren
Bitradande studierektor
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