ASK - eller Allmadnlakares Sjalvvardering i Kollegial dialog
[Artikel i tidskriften AllmdanMedicin 2001]

Inspirerade av det mer dn 10-ariga specialistexamensprojektet har examinatorer linge
diskuterat mojligheten att sjidlva genomféra en liknande virderingsprocess (1). Infor ett
framtida fortbildningsprogram kopplat till revalideringskrav har fragan fatt 6kad
aktualitet, och ett pilotprojekt -Allménlidkares Sjalvvirdering i Kollegial dialog (ASK)) -
har genomférts. Utdrag ur detta projekt presenteras nedan.

Den utbildningskultur som vi hittills haft 1agger tonvikten pa inldrda kunskaper. Enligt denna
kultur finns de for var lakargarning viktigaste kunskaperna pa universitet och larosdten och
genereras av forskningen. Det synsattet har alltmer ersatts med ett uppgifts- och
problemorienterat larande, dar sjdlva arbetet i den praktiska vardagen bildar utgangspunkt for
larande och professionell utveckling ( 2, 3 ).

Det professionella arbetssattet kan beskrivas som en standigt pagaende reflektion 6ver
vardagsarbetet, "reflection-in-action" (4). Det reflektiva tdnkandet, som sker enskilt,
tillsammans med en kollega eller i grupp, skapar den kreativitet och handlingsberedskap som
kravs for att 16sa de stindigt aterkommande och ovintade problem som uppstar i allt
patientarbete (5).

ASK-ASpeKterna

Curriculum Vitae ( Levnadsbeskrivning ) - Kompetensvirdering (Utbildningssammanstéllning ) - 10
hidndelser i min allmdnmedicin ( De viktigaste milstolparna i yrkeslivet ) - Dagbok
(Dagboksreflektioner under en vecka ) - Konsultation, medsittning och video (Analys av
konsultationsféormdgan ) - Skriftligt arbete( Uppsats i ndgon form sprungen ur den allmdnmedicinska
verkligheten ).

Den pedagogik som konsekvent har drivits i ASK-projektet har sin utgangspunkt i upplevda
konkreta problem precis som i vart fortbildningsprogram och i specialistexamen. Den som dger
problemet viljer metod for att inférskaffa de nya kunskaper, fardigheter, forhallningssatt och
varderingar som kravs for att 16sa problemet. Helt enkelt modern pedagogik dar
uppgiftsbaserat och sjalvstyrt larande ar grunden. Detta blir sedan avgérande for upplaggningen
av den kontinuerliga professionella utvecklingen ( CPD) och ocksa avgorande for varderingen av
kompetens och professionell utveckling.

Curriculum Vitae

... 'Det var yrket lakare som lockade, inte den medicinska forskningsvarlden som tycktes ha hogre status
bland mina jdmnariga skolkamrater som ocksa kommit in pa ldkarlinjen. Ingen tog ansvar for den fardiga
produkten lakare. Utbildningsplanen sonderfoll likt atomer i sina bestdndsdelar.” .....

Recertifiering och revalidering

Recertifiering och revalidering tillampas i manga ldnder och innebar en i praktiken obligatorisk,
aterkommande extern och i vissa fall dven sjalvskattad vardering av duglighet och kompetens.
Begreppet recertifiering anvands i USA, i Storbritannien talar man om revalidering, De bada
begreppen ar dock i huvudsak synonyma




Installningen till obligatorisk revalidering varierar. Manga ser det som ett vilkommet
instrument som stimulerar till professionell utveckling och som ett medel att legitimera tid och
resurser for fortbildning. Andra befarar att det kan leda till en resurskravande och meningslds
palaga. Det kan dock noteras att, enligt en enkat i ar, 60 procent av allmanldkarna i Sverige ar
positiva till ett recertifieringssystem liknande det norska (] Berglund, pers medd 2000).

Kompetensviardering

... " Min "moderna” fortbildning borjade utifran ett behov pa vardcentralen, med auskultation pa
oronkliniken. Mycket trevlig kollega, och jag knot "band” med personalen. Lirde mej mycket, sa behoven
av dessa kontakter blev inte sa stort efterhand, men det var vil meningen? Likaren jobbade med
skoterska pa rummet - varfor ska det vara sa svart att vara tva i primarvarden - "ldkarassistens” ar inte
riktigt fint.” .....

Manga aldre revalideringsmodeller har ifragasatts just darfor att de endast kraver deltagande
vid olika fortbildningsaktiviteter vilket ju i sig inte garanterar att ett larande har agt rum. Vissa
modeller har ocksa kritiserats for att de mater faktakunskaper endast vid enstaka tillfallen (s k
"snapshot assessment") och lamnar det kontinuerliga larandet darhan (6).

Andra lander

Norska allméanlakare har sedan lange haft ett recertifieringssystem som kraver att de fullgor ett
visst matt av fortbildning inom en femarsperiod, for att fa behalla sin specialistkompetens i
allmédnmedicin (7).

[ Storbritannien planerar man att inféra revalidering vart femte ar med bdérjan ar 2002, vilket da
kommer att bli en forutsattning for att fa praktisera som specialistldkare. Metoderna diskuteras,
men troligen kommer ett av momenten att innebara en arligen aterkommande vardering av en
"folder” (portfolj), innehdllande bland annat dokumentation av kompetensniva och fortbildning
med hjdlp av en kollega (s k annual appraisal) (8).

[ Nederlanderna inférdes nyligen krav pa 40 timmars ackrediterad fortbildning, eller alternativt
kollegial bedomning av klinisk kompetens (9).

Handelser i min allmanmedicin

FQ-gruppen

... "Mitt hjartebarn i fortbildningssammanhang ar FQ-gruppen. Sedan 1995 har jag haft formanen att
delta i en FQ-grupp med bra klimat Och aktiva deltagare. Den interkollegiala diskussionen har varit ett
andningshal. Det allmdnmedicinska idéutbytet hade fort en tynande tillvaro om det inte varit for FQ-
grupperna. Att lyssna pa det samfillda suckande fran ett trettiotal allmanldkare i en foreldsningssal, gor
ingen ménniska glad.” .....

ASK 2000

Efter grundlig omproévning huruvida vi i SFAMs fortbildningprogram var pa ratt spar gick vi till
handling. Den moderna pedagogiken med sjilvvardering holl. Under 1999 genomfoérde tva ”"ASK-
piloter” ett preliminart ASK-koncept. Under aren 1999-2000 har en mindre grupp om atta
personer arbetat med pilotprojektet som "ASK-piloter” eller “externa examinatorer”, och en
grupp ar pa vag att lyfta under ar 2001.




Dagbok och reflektioner
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... "Telefontid i lugn och ro. Provsvar, men ocksa en fértvivlad pensionir, som efter "misslyckad”
hoftoperation inte kommer in pd kommunens rehabavdelning. Hur ska han komma pa benen - allt bara
varker och "stelnar”.

En AT-ldkare kom for examination, och hennes placeringar forefoll inte sa lyckade. Nu vikarierade hon pa
sjukhuset, och jobbade valdigt ensam. Det gick val pa ett har, och vi pratade - hon var jattenervés. Hon
hanterade en av mina patienter med fortsatt tachycardi och bensvullnad trots rejal utredning. Nar ska
man ge upp med att undersoka aldringsférandringar, som ar potentiella symtom pa sjukdom?” .....

ASKs innehall utgar fran specialistexamens moment: portfoljen, tva skriftliga moment och en
praktikdag. Arbetet med ASKs praktiska genomférande har utgatt fran tva seminarier, dar
aspekterna har diskuterats och preciserats till innehall och omfattning. Vid férste seminariet har
upprattats individuella planer for genomforandet. Avtal om dialogpartner och extern examinator
har traffats. Vid det andra seminariet har avstamning skett avseende omfattning, form och
inriktning pa den fortsatta processen. Samtal har forts med dialogpartner och extern
examinator.

Stora individuella variationer ar bade nédvandiga och dénskvarda for att spegla bredden och
mangfalden i det praktiska arbetet, och i det sjalvstyrda larandet. Skriftliga arbeten kan hamtas
fran alla forekommande verksamhetsomraden. Deras innehall bor helst inbjuda till reflektion
samt ge underlag for kollegial dialog, och bygga pa upplevda problem.

Konsultation - medsittning och Video.

... "Nastféljande morgon granskade vi tva videoinspelningar. Aven har blev det tillfalle till djupa
diskussioner 6ver innehallet. Vi kdnde bagge vilken outsinlig kalla till reflexion som finns i vara
konsultationer. Den andra inspelningen skulle kunna anvandas i pedagogiskt syfte for att belysa det glapp
i kontakten som kan uppsta vid bristfillig kommunikation.” .....

[ slutskedet av processen da allt material foreligger och i dialogform ar genomdiskuterat med
examinatorn genomfors ett besok - en "praktikdag”.

Innehallet i examinatorsbesoken har anpassats till ’ASK-piloternas” individuella forutsattningar
och behov. Centralt har varit besok pa arbetsplatsen med medsittning under konsultationer
samt presentation av arbetssituationen. Fortlopande dialog har férts och sammanfattande
samtal har avrundat besoket.

Kollegial dialog

... "Omraden att satsa pa blir de organisatoriska, med inriktning pa att skapa ett litet funktionellt team,
som har forutsattning att verka autonomt och ge kontinuitet och dverblick. Med team som utgangspunkt
kan flera dvriga organisatoriska fragor finna en praktisk l16sning. For dig som deltidsarbetande pa vc bor
tillskapas en knytning till likare under utbildning och med handledaruppgift fér att ge stérre utrymme for
att folja upp patienter fran den egna listan.” .....

Framatblick

... 'Det ar tydligt for mig att det ar mitt engagemang for allménliakaryrkets vl och ve som ar drivkraften
for min egen professionella utveckling. Jag har flera arenor att verka p3, och deltagandet skanker mig
tillfredsstallelse i sd motto att jag far en kdnsla att vara pa vag ndgonstans tillsammans med andra. Hur vi
skapar en attraktionskraft till allmdnlakaryrket dr en av de framsta utmaningarna fér mig de ndrmaste sju
aren.”




Efter besoket har, i fortsatt dialog via t.ex. e-post, gjorts preciseringar och dragits konklusioner,
som avrundats i ASK-piloternas sjilvvardering och framatblickande planering. Precis som i
pedagogiken med specialistutbildningen har ett malrelaterat larande planerats for de
kommande sju aren. En i ASK valgrundad reflektion 6ver vadan och varthan har utgjort en fin
andhamtningspaus i den professionella utvecklingsprocessen
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Sammanfattning

"ASK ar en liten privat ldda som gar att 6ppna. I denna samlar jag ihop ett innehall: personliga
erfarenheter, gladjeAmnen, svarigheter, Den innehaller instrument som behovs i arbetet for att géra
jobbet lattsamt och roligt; den innehaller nycklar for att lasa upp de hemliga sidofacken, de som maste
Oppnas for att jag ska forstd vem jag ar och varfor.

Oppnandet av ASKen innebér en exponering infér andra. Denna insyn dr nédviandig. Utan den blir mitt
arbete privat och oatkomligt. Jag utvecklas inte. De personliga erfarenheterna blir farglésa och pulvriseras
i askens botten.

Och mina kollegor, som ocksa alla bar pa en ASK, men dar innehéllet inte systematiserats, studerats och
klassificerats, an mindre 6ppnats, far en obetvinglig lust att ordna sin lada, stdda upp, kasta ut brate och
samla upp det vasentliga.

Den privata ASKen far ett sammanhang med den stora allmdnmedicinska skattkistan.”

ASK 2001 - Anmalan

ASK 2001 kommer att inledas med ett seminarium i mellansverige 16-17/3. Det avslutande seminariet
berdknas dga rum i ABISKO under september, med avslutning i samband med SFAM:s hostmote i
Helsingborg. Intresserade dr vilkomna att hora av sig for fragor eller anmailan till:

Robert Svartholm

Bjorknas VC

Idrottsvigen 3

963 65 Boden

E-mail: polarull.svartholm@telia.com
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