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Introduktion till bedomningsmall for kliniska
fardighEter | Mini-CEX (Clinical Evaluation Exercise)

Vad ar en bedomningsmall for kliniska
fardigheter?

Beddmningsmallen fr kliniska fardigheter ar designad
for att ge aterkoppling till ST-lakaren om fardigheter
som kravs for att ge god Klinisk vard. Bedémningen
gdrs genom att en beddmare observerar ST-lakaren i
en verklig klinisk situation. Bedémningsmallen ger en
6gonblicksbild av interaktion lakare/patient. Genom
att vélja olika patientfall kan stora delar av ST-lakarens
malbeskrivning tackas in.

Hur fungerar det?

Beddmningsmallen kan representera olika moment av
ett lakarbesdk, men aven ett helt besdk. Beddmning-
en kan goéra av huvudhandledaren, sidohandledaren
eller annan lakare som &r val insatt det medicinska &m-
net och har kompetens att beddéma interaktionen med
och handlaggningen av patienten. Bedémaren bér ha
fatt utbildning och traning i hur metoden anvands och
i hur &terkoppling ges. Beddmaren observerar ST-1a-
karen och patienten utan att interagera i motet. Vilka
moment som ska observeras bestdms i forvag. Alla
delmoment i ett l8karbesdk behdver inte observeras
varje gang. Under "svérighetsgrad” anger beddmaren
vilken svérighetsgrad hen anser att de moment som
ska beddmas (t ex anamnes, radgivning etc) har vid
det aktuella beddmningstillfallet.

Aterkoppling

Aterkoppling sker i direkt anslutning till beddmningen.
Det &r viktigare att ST-lakaren far muntlig och skriftlig
aterkoppling som &r konkret och specifik &n att alla
kryss hamnar pa "ratt” stalle. Anvand konkreta exem-
pel pa hur ST-lakaren hanterat situationen nar du ger
aterkoppling. ST-lakaren och handledare ska utifran
beddmningen tillsammans lagga upp en handlingsplan
for hur ST-lékaren kan utvecklas vidare och bestamma
en tid for uppfélining.

Forslag pa fragor - se sida 2



Nagra forslag pa fragor bedomaren kan stilla sig da hen ger feedback

Anamnes

Vilken typ av fradgor anvander ST-lakaren?
Hur anvander ST-lakaren olika typer av
fragor?

Hur strukturerar ST-lakaren
anamnesupptaget?

Hur styr och avgransar ST-lakaren samtalet?

Undersékningsteknik

Hur strukturerar ST-lakaren
undersékningen?

Hur varderar ST-lakaren fynden vid
undersékingen?

P4 vilket satt tar ST-lIakaren hansyn till
patientens intigritet?

Pa vilket satt beaktar ST-lakaren
hygienféreskrifter?

Klinisk bedémningsférmdaga

Hur beskriver och sammanfattar ST-lakaren
patientens problemstéllning?

Pa vilket satt sammanvéager ST-lakaren
anamnes och status?

Hur ar ST-lakarens differentialdiagnostiska
resonemang?

Hur resonerar ST-lakaren runt vidare
utredning och behandling och fér- och
nackdelar med dessa?

Hur planerar ST-lakaren for uppféljning av
patienten?

P4 vilket satt uppvisar ST-ldkaren ett
vetenskapligt forhallningssatt?

Kommunikativ och pedagogisk kompetens

P4 vilket satt presenterar och forklarar ST-
lakaren medicinsk information?

Hur sdkerstaller ST-lakaren att patient

och anhériga forstatt informationen och
samtycker till ev. utredning och behandling/
andra atgarder?

Hur anvander ST-lakaren sitt kroppsprak?

Bemdétande/professionellt forhdliningssétt

Hur beméter och interagerar ST-lakaren med
patienten och anhériga?

Pa vilket satt tar ST-lakaren hansyn till
patientens personliga férutsattningar?

P4 vilket satt utforskar ST-lakaren patientens
tankar, oro och énskningar?

Vilka hansyn tar ST-lakaren till sekretess,
legala, etiska, jamstallda och jamlika
aspekter?

Kanner ST-lakaren till sina egna
begransningar och hur hanterar ST-ldkaren
detta?

Hur hanterar ST-lakaren eventuell oro och
osdkerhet hos sig sjalv?

Organisationsférmaga/resursanvéandning

Hur prioriterar och anvander ST-ldkaren
tillgangliga resurser?

Hur disponerar ST-ldkaren sin tid?



