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Om EPA - Entrustable Professional Activities

EPA ar observerbara och avgransade arbetsuppgifter som ingar i en
|akares dagliga arbete. "Entrustable” innebar att arbetsuppgiften
kan anfortros att utforas med en viss niva av sjalvstandighet.
Uppgifterna kan vara stora och dvergripande, sasom att ronda en
avdelning, eller sma och specifika, sasom att skicka ett recept.
Under lakarutbildningen tranas EPA pa en forhallandevis specifik
niva. EPA tydliggor larandemalen och ar ett hjalpmedel for
andamalsenlig och framatsyftande handledning.

EPA for lakarprogrammet

| drosatena i Sverige har definierat 10 dvergripande EPA for den
egitimationsgrundande lakarutbildningen som en lakare ska
kunna gora sjalvstandigt efter examen. Varje EPA har ett antal
“under-EPA” som specificerar mer detaljerade aktiviteter. De EPA
som ffa tranas under delkursen i pediatrik (TE9) ar féljande:

EPA 1 Inhamta anamnes och genomfdra relevant
statusundersokning

EPA 2 Prioritera arbetsdiagnos bland relevanta
differentialdiagnoser

EPA 3 Uppratta en initial utredningsplan
EPA 4 Formulera en initial atgardsplan och genomféra behandling
EPA 5 Identifiera behov av och initiera preventiva atgarder

EPA 7 |dentifiera patienter i behov av akut vard och genomfora ett
primart omhandertagande

EPA 8 Dokumentera samt utfarda recept och intyg

EPA 9 Samarbeta inom halso- och sjukvarden och med
professioner i andra delar av samhallet

Hur sjalvstandighet bedoms: Observationsskalan

Handledaren beddmer hur sjalvstandigt studenten genomfoérde
aktiviteten. Foljande nivaer finns for lakarprogrammet:

Okande grad Studentens utforande vid respektive Fortydligande av handledarens roll vid
av sjdlvstindighet skalsteg respektive skalsteg
utvecklas under hela Studenten var aktiv observator Handledaren utfor aktiviteten
likarprogrammet . i . .
Prog Studenten utforde tillsammans Handledaren instruerar innan
med handledaren aktiviteten
Studenten utforde, handledaren Handledaren observerar och
behovde komplettera kompletterar
Studenten utférde, handledaren Handledaren observerar
behdvde inte komplettera
Studenten utforde, handledaren Handledaren efterkontrollerar och
behdvde komplettera kompletterar
Studenten utférde, handledaren Handledaren efterkontrollerar

"\/" behdvde inte komplettera

EPA1.4,7.3,7.4.7.6,7.7,9.3 och 10.1 skall studenten klara pa niva
3, dvs med handledaren narvarande och att viss komplettering
behovs.

Ovriga inkluderade EPA behdver klaras pa niva 4, dvs med
handledaren narvarande i rummet nar aktiviteten utfors men att
det blir en medicinskt saker situation aven om en komplettering
inte gors. Ett riktmarke for "komplettering” ar alltsa huruvida
insatsen var patientsaker eller inte. Komplettering far forstas ges i
syfte att studenten ska utveckla sin kompetens aven om niva 4 ar
uppnadd.

Handledning med EPA: Praktiskt genomforande

Innan aktivitet med studenten

1) Vad har studenten gjort tidigare? Vad kan du forvanta dig att
studenten kan?

2) Vad ska tranas nu? Vilken/vilka EPA?

3) Vilken sjalvstandighetsniva ska tranas? Niva 3 eller 47?
Handledaren ar med i rummet och observerar nar EPA utfors.

Efter aktivitet med studenten

1) Studenten reflekterar over:
a) vad som gick bra.
b) vad som kan goras annorlunda nasta gang.
2) Handledaren aterkopplar:
a) vad som gick bra.
b) vad som kan utvecklas for att bli mer sjalvstandig.
3) Aterkoppling i Orzone:
Studenten registrerar sjalv aterkoppling i Orzone pa sin telefon.
a. Handledaren anger sjalvstandighetsniva utifran
observationsskalan for genomforda EPA.
b. Studenten anger plan for utveckling.
c. Handledaren anger sin mailadress. Detta ar att betrakta
som en formell underskrift.
d. Aktiviteten "taggas”. Obligatoriska "tag” ar traningsmiljo
(“Klinisk praktik” eller “Simulerad milj6”). Valbara tags ar
"Komplexitet” och “Anamnes via tolk, anhorig eller vid

funktionsnedsattning”

EPA pa delkursen i pediatrik (TE9)

EPA tranas vid sk Sammansatta kliniska aktiviteter (SKA). Varje SKA
innehaller ett antal EPA. SKA ar ett hjalpmedel for att identifiera
vilka EPA som ska tranas nar och var. Det ar studentens ansvar att
veta vilka EPA som ska tranas nar. Kursdelen har féljande SKA;

* Patient pa akuten

* Patient pa studentmottagning (ej DSBS)

* Patient pa avdelning

* Bredvidgang pa mottagning

* Triage (endast DSBS)

Det finns en SKA for varje placering under VFU.
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Ytterligare information om EPA

QU har samlat information om EPA for handledare pa
https://www.gu.se/sahlgrenska-akademin/om-epa-kort-allman-
information-for-kliniska-handledare

« Pa Larportalen finns en Introduktionskurs for handledare
https://larportalen.vgregion.se/course/view.php?id=3524
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Varje SKA samlar ett antal EPA som kan tranas vid aktuellt tillfalle. Sammansatta kliniska aktiviteter ar ett hjalpmedel for att identifiera var och hur

studenten ska trana och fa aterkoppling pa olika EPA. Man behdver inte trana alla EPA i varje SKA pa samma gang.

Ta varje tillfalle att trana pa EPA, aven om det bara ar en EPA at gangen. Nar patient handlaggs tillsammans med amanuens finns goda chanser att fa

manga EPA bedomda samtidigt.

SKA'1 SKA2 SKA3 SKAS

Akuten |Mottagning | Avdelning |Triage

EPA 1.1-1.3, 1.5-1.6 (Niva 4 ): Tillampa ett personcentrerat arbetssatt for att inhamta en strukturerad X X X
anamnes: 1) Oppen fraga, patientens tankar, riktade fragor. 2) Anpassning for patienten i olika aldrar. 3)

Forklaring och motivering till olika fragor som stalls. 4) Anvanda sammanfattningar for att sakerstalla
informationsoverforing.

EPA 1.4 ( Niva 3): Eftersoka tecken till vanvard/vald. X X X X

EPA 1.7-1.8 (Niva 4): Utfora en adekvat, aldersanpassad och strukturerad statusundersokning: 1) Foljer X X X
hygienrutiner. 2) Respekterar patientens integritet. 3) Anvander relevant utrustning/instrument. Under
pediatrikkursen ar det sarskilt fokus pa att trana att anvanda otoskop pa sma barn i vardnadshavares famn.

EPA 2.1-2.3 (Niva 4): Uppratta en arbetsdiagnos och prioritera diffdiagnoser: 1)Tar hansyn till patientens X X X
alder, kon och samsjuklighet. 2) Tar hansyn till alvarliga och akut behandlingskravande sjukdomar. 3)
omvarderar arbetsdiagnosen vid ny relevant information.

EPA 3.1-3.3 (Niva 4): Uppratta en initial utredningsplan: 1) Bor baseras pa relevant arbetsdiagnos. 2) Tar X X X
hansyn till patientens alder 3) Forklarar och modifierar syftet med atgarder pa ett aldersadekvat och
|attforstaeligt satt. 4) Eventuellt utforma relevant remiss.

EPA 4.1-4.2, 4.4-4.5 (Niva 3): Formulera och genomfor en relevant och strukturerad behandlingsplan: X X X
1)Diskutera med patienten/foraldern utredningsresultaten. 2) | samrad med patienten/féraldern utforma en
atgardsplan, diskutera behandling (farmakologisk/icke farmakologisk) och en plan for uppfoljning.

EPA 5.1 (Niva 4): Identifiera riskfaktorer for framtida sjukdom: Genom anamnes inkl arftlighet och X X X
journalinformation.

EPA 7.1-2 (Niva 4): Identifiera patienter i behov av akut vard: 1) anamnes och status anpassat efter klinisk X X
situation. 2) identifiera sviktande vitalfunktioner, tolka klinisk situation.

EPA 7.3-7.4, 7.6-7.7 (Niva 3): Primart omhandertagande, identifiera tillstand som kraver akut atgard. 1) X X
Mojliga orsaker till instabilt tillstand. 2) Allvarlighetsgrad, vardniva. 2) Initial behandlingsplan 3)
kommunicera relevant information till team, ledningslakare, konsult eller bakjour.

EPA 8.1-2 (Niva 4): 1)Sammanstalla och skriftligt dokumentera ett patientméte. 2)Utfarda recept: Dosera X X X
efter vikt/kroppsyta, flyttande/tabletter.

EPA 9.1-9.2 (Niva 4): Kommunikation mellan medarbetare: Ge strukturerad muntlig rapport. 2) Arbetar i X X X
team som ledare och medarbetare.

SKA: Sammansatta kliniska aktiviteter (DSBS)

* Patient pa akuten: Har tranas patientmote, ofta tillsammans med amanuens. Amanuensen anvander vb en mall for att bedoma flera EPA vid
samma tillfalle. Vid bredvidgang med jour tranas det som ar [ampligt utifran situationen - ofta enstaka EPA som handledaren (jourhavande
lakare) kan bedoma och “signera” med sin e-postadress.

* Patient pa avdelning: Har tranas patientmote, ibland med guidning fran amanuens, ibland bredvidgang med ldkare pa avdelning. | det senare
fallet kan det passa att studenten, med stod fran handledare (rondande lakare) har ansvar for en patient att ronda. Anamnes och status
fokuserar da oftast pa uppfoljning av sjukdomsutveckling eller som medel i arbete kring differentialdiagnostik.

* Bredvidgang pa mottagning: Vid detta moment finns sallan avsatt tid for handledning. Darfor bor man fokusera pa korta avgransade
moment/enstaka EPA. Exempel pa sadant som kan passa att trana ar del av anamnestagning eller riktat status och att skicka en remiss eller
ett recept. Man kan ocksa diskutera riskfaktorer for framtida sjukdom, resonera kring differentialdiagnostik etc.

* Triage (endast DSBS): Har tranas att bedoma behov av akut vard, identifiera sviktande vitalfunktioner, tolka klinisk situation och bedoéma
allvarlighetsgrad samt primart omhandertagande. Studenten forvantas inte trana pa patienter som tas emot pa akutrum eller som kraver
mycket snabb handlaggning. | dessa fall skoter ordinarie personal handlaggningen och studenten auskulterar.
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