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"Larlingssystemet/granskningssystemet under hela ST".

En omfattande halvtidsbedémning (Mitt i ST) genomfors.
Verksamheten tillrackligt allsidig

God stamning; medarbetarskap som innebar att alla vill gora sitt basta
Samlokalisering med patologen underlattar konsultationer

ST-lakarna har egna rum

Nya ST-lakare placeras i gemensamt arbetsrum med erfaren ST under det forsta aret.

Begransad tillgang till tidskrifter/artiklar i den dagliga verksamheten (galler for RM
generellt)

Verktyg for fortldopande bedomningar i det dagliga arbetet av ST-lakarnas
kompetensutveckling med i forhand kanda metoder (t ex. sit-in, Mini-CEX, DOPS, CBD,
m fl) &r inte inforda.

Avtal med patologen angaende sidoutbildning saknas och ar for tillfallet svart att fa till
stdnd under sammanhallen period.

Lokal ST-samordnare saknar uppdragsbeskrivning inklusive malbeskrivning och avsatt
tid for arbetet saknas (galler RM generellt)

Undervisningstillfallen for ST-lakare finns men anvands inte for bedomning och
aterkoppling till ST-lakarna.

Det finns ett utmarkt avdelningsgemensamt dokument angdende introduktion fér ST-
lakare men uppféljningen av maluppfyllelse ar bristfallig.

Gemensamma handledartraffar inom RM saknas
Lagt fokus pa vetenskapligt tank i det dagliga arbetet.

Specialistbemanningen med 2,9 tillgangliga specialisttjanster i verksamheten innebar
att resurser for handledning/instruktion dventyras vid ovantad franvaro.

Endast en disputerad specialist pa enheten férsvarar traning i vetenskapligt
forhallningssatt

ST-lakarna upplever att de saknar enskilda bedémningar och aterkoppling pa sin
kommunikativa férmaga.



Verka for att dven RM-enheterna far tillgang till exv PubMed

SR-rollen bor tydliggéras med uppdrag att genomfora RM-gemensam

handledarutbildning med malet att lara ut verktyg for fortlopande bedémningar i det
dagliga arbetet av ST-lakarnas kompetensutveckling med i forhand kdnda metoder (t
ex. sit-in, Mini-CEX, DOPS, CBD, m fl). Detta bor ske tillsammans med ST-samordnare.

Skapa avtal med patologen angdende mal, handledning och uppféljning till RM-
enheten. Forbestamd grundlaggande tid pa olika organsystem. Individuella
modifieringar ska vara maojligt.

Ta fram uppdragsbeskrivning inklusive tidstilldelning fér ST-samordnaren (géller RM
generellt).

Skapa rutin for att narvarande specialister, pa ST-lakarens begéran, genomfor
bedémning och aterkoppling da ST-ldkare undervisar

"Introduktionsprogram for ST-ldkare i rattsmedicin” bér kompletteras med en rutin for
uppfoljning.

Gemensamma handledartraffar inom RM ledda av SR for att ensa handledarrollen och
sprida aktuell information om regelverk, malbeskrivning, bedémnings- och
aterkopplingsinstrument.

Ett 6kat fokus pa att vid behov identifiera fragestallningar som kraver vetenskaplig
fordjupning bor utvecklas. Regelbundna moéten med granskning av vetenskapliga
artiklar bor inféras.

Verka for att specialistbemanningen ar tillracklig och stabil dver tid.

Fler disputerade specialister skulle underlatta traning i vetenskapligt forhallningssatt i
den dagliga verksamheten.

ST-lakaren bor vara val fortrogen med RMV:s och klinikens utbildningsprogram inkl
malbeskrivning for olika tjanstgoringsavsnitt. ST-lakaren bor efterfraga bedémning
och aterkoppling av sin kompetens under tjanstgoringen. Bedomning av ST-lakarens
kompetens ar grundlaggande i utbildningsuppdraget och bor ske kontinuerligt med
pa forhand kdnda metoder, dvs integrerat i det dagliga arbetet. Man behéver ocksa
identifiera vilka moment och kompetenser som ska bedémas i arbetet (undervisning,
handledning, instruktion, presentationer, planeringsmoten, kroppsundersékning, m.fl)
och med vilken lamplig metod. Det kan vara ett [ampligt forbattringsarbete for ST att
med stod av lamplig specialistlakare ta fram saddana nyckelkompetenser. For att
fortydliga ST-lakarens ansvar for sin kompetensutveckling kan enhetens chef i borjan
av ST ge lakaren exv 25 bedomningsmallar av sddana nyckelkompetenser och med
budkapet att de ska vara genomfdrda innan specialistansokan och att detta ar
prioriterat.

En RM-gemensam fast digital veckoaktivitet dar "ST undervisar ST" med en specialist
som deltar for att kunna besvara fragor och samtidigt géra en bedémning med enskild
aterkoppling kan vara ett satt att hoja kvaliteten pa ST-utbildningen inom RM



generellt. Ansvarig for schema och samordning bor ligga pa en ST i taget, exv tre
manader, och med stéd av SR. Amnena kan exempelvis vara falldiskussioner,
litteraturgranskningar eller enklare féredrag i specifikt amne.



Tillrackliga och allsidiga volymer med obduktioner, kroppsundersoékningar och yttranden i
rutinverksamheten for att kunna erbjuda en god ST. Sidoutbildning inom klinisk patologi ar
"obligatorisk”, dvs. rekommenderad av specialistféreningen, liksom praktik pa annan
rattsmedicinsk enhet. Tidsutrymme for sidoutbildning (= 11/2 ar) ar adekvat.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer frdn vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas finns.

D Skriftliga riktlinjer frdn vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
utvarderas finns.

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad galler folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgérder krévs.

Enheten har endast 2,9 tjanstgorande specialister. Detta ar en for 1ag bemanning i relation
till antalet ST-lakare. Endast en av dessa ar disputerad och han har en docentur pa Lunds
Universitet 70%. Denne ar handledare for tre av de fem ST-lakarna och vid de vetenskapliga
arbetena for alla fem. SR ar gemensam for hela RM och ar fér narvarande verksam i Umea.
Uppdragsbeskrivningen for SR ar bristfallig och saknar exv. specifikt uppdrag att
genomfora handledartraffar for alla handledare inom RM for att sakerstalla att de har
aktuell kunskap om regelverket, malbeskrivning, bedomnings- och
aterkopplingsinstrument.



Foreskrift

D Samtliga huvudansvariga ST-handledare har specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Tillgang till specialistkompetent studierektor med handledarutbildning finns.

Tillrackligt manga lakare med relevant specialitet och kompetens finns for att alla
ST ska fa adekvat handledning.

Tillrackligt manga lakare och andra medarbetare med relevant kompetens finns for
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att instruktioner ska kunna ges.

Allmanna rad

D Studierektorn har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

D Generella skriftliga instruktioner for ST-handledning finns.
D Regelbundna handledartraffar for ST-handledarna finns.

D Skriftlig uppdragsbeskrivning for SR finns.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan féorekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Q C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

Q D. Brister har pavisats vad géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



ST- lakarna har ett eget rum, med egen dator, som gor det mdjligt att arbeta ostort. Ett
problem &r att lakarna har begransad tillgang till kunskapsdatabaser med fulltextartiklar
via dator sdsom PubMed. Det finns ett eget bibliotek med bdcker och vissa tidskrifter men
nyare ron maste man soka efter i databaserna. Da sadan aktuell kunskaps soks, i det
dagliga arbetet, kontaktas en av de ldkare som ar knuten till universitetet, och som har
access till databaserna, for hjalp med sékningar. Det ar suboptimalt att behdva be om hjalp
pa sadant satt.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

I:I Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Tillgang till IT-baserade kliniska beslutsstdd, sokbar vetenskaplig databas, stod fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.



Introduktionen innefattar ett foredomligt "larlingssystem", som pagar under hela
utbildningen. ST arbetar sjalv vid obduktionerna men i tatt samarbete med en
specialist/instruktor, som under arbetet ar tillganglig for fragor, rad och kontrollerar i slutet
vid demonstrationen att arbetet sa langt kan godkannas. Darefter gor ST-lakaren
granskning av provsvar, mikroskopi, skriver rapport mm. Under hela processen fram till att
rapport/intyg ar klart ar instruktéren delaktig med stod angaende textinnehall, sprak,
mikroskopibeddmningar eller andra fragor for att slutligen godkanna den fardiga
obduktionsrapporten. Samma princip galler fér undersdkningar av levande personer. ST
genomfors enligt malbeskrivningen och generella riktlinjer frdn RMV. ST-ldkarna har
detaljerade individuella utbildningsprogram (IUP) som 6verensstammer med kraven i
malbeskrivningen. Kopplingen mellan delmal - bedémning av uppnadda mal enligt i forvag
dverenskommen metod ar viktig. Utveckling av IUP med faststéllande av vilka
beddmningsverktyg som ska anvandas for bedémning och aterkoppling ar en mojlig
forbattringspotential vid enheten. Sddana kan anvandas i det dagliga arbetet vid
presentationer, demonstrationer, undervisning, planeringsméten m.fl. moment dar ST-
lakaren har ledarroll och en specialist genomfér bedomningen/aterkopplingen.
Sidoutbildningen vid patologen omfattar 6 - 12 manader. En specificerad 6verenskommelse
om placeringens malbeskrivning, handledning och beddmning av maluppfyllelse saknas.
Det finns ett RM-gemensamt dokument "introduktionsprogram for ST-lakare" men det foljs
inte upp att programmet genomférs fullt ut. ST-lakarna upplever att kraven pa produktion
och tid for fordjupning inte ar i balans, vilket kan medféra bristande kvalitet i
beddmningen.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Det finns skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska uttolkas samt styrande
dokument for tjanstgoringens upplagg.

I:I Jourtjanstgoring/beredskap uppfyller kraven i malbeskrivningen.



Foreskrift

]
]

Alla ST-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

Det individuella utbildningsprogrammet foljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.

Allmanna rad

]

]
]

SR bor utgdra en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

SR bor ta del av verksamhetschefens och handledarens bedémning av ST-lakaren.

Kvalitetsindikator

]
]

[v]

Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgéringen.

Tillgang till individuella utbildningsprogram och handledning fér de leg lakare utan
specialistkompetens som arbetar vid enheten med siktet installt pa ST finns.

Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och mojligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, kdnséverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.

Gradering

@

O OO0

A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan féorekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

D. Brister har pavisats vad géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



Det gors en fortlopande bedémning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen och utbildningsprogrammet under hela ST. Specialistkollegium
genomfors varje ar. En omfattande halvtids-ST-bedémning ("Mitt-i-ST") genomfors.
Handledarrollen dr inte ensad inom RM. Utbildningsprocessen med det ndra samarbetet
mellan ST och handledare/instruktor i det dagliga arbetet under hela ST medfér att det
finns rikligt med tillféllen att géra dokumenterade bedémningar och aterkoppling under
hela ST. Sddana formella beddmningar av delmal under hela ST har inte genomforts i
onskvard omfattning. Handledare/instruktérer och ST-lakaren ska kontinuerligt reflektera
Over ST-lakarens kompetensutveckling inom ledarskap, kommunikation och vetenskap
under handledarsamtal och i I6pande arbete. Detta ska ske utifran de uppsatta malen i det
individuella utbildningsprogrammet och med i férhand 6verenskomna metoder (t ex mini-
CEX, DOPS, CBD). Sadana bedémningar genomfors inte och bor utvecklas.

Foreskrift

Handledningen utgar fran det individuella utbildningsprogrammet.
Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST.
ST-lakaren har tillgang till handledare under varje utbildningsperiod.

Fortlpande beddmning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen och utbildningsprogrammet gors under hela ST.

Kontinuerlig beddmning utférs av verksamhetschef (motsvarande) och huvudsaklig
handledare.

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen
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dokumenteras.



Allméanna rad
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ST-lakaren bor, utover handledning, fa fortldpande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor dar ST-lakaren huvudsakligen
genomfor sin specialiseringstjanstgoring.

Handledarutbildningen bor omfatta handledning, pedagogik, metoder for
beddémning, kommunikation och etik.

Den fortldpande bedémningen gérs med pa forhand kanda och dverenskomna
metoder.

Pavisade brister i ST-lakarens kompetens leder till en atgardsplan.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]
]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.

Varje enhet har en plan for hur ST-lakare som riskerar hamna i svarighet for att
uppna enskilda delmal, sin professionella utveckling generellt eller av personliga
skal, ska kunna hjalpas.

Gradering

@

O
O

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan féorekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

D. Brister har pavisats vad géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



Ett utbud av intern och extern utbildning samordnas inom RM i Sverige. Digital utbildning
planeras in i verksamheten varje vecka genom gemensamma foredrag for alla RM-
enheterna i Sverige. De olika RM-enheterna ansvarar olika veckor. Saval ST-ldkare som
specialister ar forelasare. Powerpoints fran dessa moéten finns tillgéangliga pa ett
foredémligt satt i det for RMV interna natverket RAVEN dar dven schemat publiceras med
nagon manads framforhallning. Da ST-lakare ar foreldsare bor en specialist bedéma och
aterkoppla framforandet enskilt till ST-lakaren. En liknande RM-gemensam fast digital
veckoaktivitet dar "ST undervisar ST" med en specialist som deltar for att kunna besvara
fragor och samtidigt gbra en bedémning med enskild aterkoppling kan vara ett satt att hoja
kvaliteten pa ST-utbildningen inom RM generellt. Ansvarig fér schema och samordning bor
ligga pa en ST i taget, exv tre manader, och med stéd av SR. Amnena kan exempelvis vara
falldiskussioner, litteraturgranskningar eller enklare féredrag i specifikt amne. Aven de
dagliga forberedande fallgenomgangarna kan ledas av ST och fungera som internutbildning
och utveckling av den kommunikativa formagan.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i enlighet med
malbeskrivningen.

D ST-lakarna genomgar den teoretiska utbildning som definieras i det individuella
utbildningsprogrammet.
Foreskrift

D SR samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildning.

Allméanna rad

D Intern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.
D Extern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.

D Tid for regelbundna sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

O C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgérder rekommenderas.

Q D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

ST-lakarens kompetens i medicinsk vetenskap ska bedémas, i enlighet med aktuella delmal,
fortldpande under hela tjanstgéringen, exempelvis genom diskussion av vetenskapliga
artiklar. Ett okat fokus pa att vid behov identifiera fragestéliningar som kraver vetenskaplig
fordjupning bor utvecklas. Regelbundna moéten med granskning av vetenskapliga artiklar
saknas. Ett inférande kombinerat med att en ST leder métet och att en specialist fungerar
som mentor och dven gor en beddmning med efterféljande enskild aterkoppling &r en
mojlighet att hoja kvaliteten i ST-utbildningen. En hammande faktor fér genomférande av
atgarder som framjar ett vetenskapligt forhallningsatt ar att det endast finns en disputerad
specialist pa enheten. En malsattning bor vara att fler |dkare ska ha akademisk kompetens.
Dessutom borde RM-enheterna ha tillgang till vetenskapliga artiklar i full text via ex
PubMed.

Foreskrift

D Utbildning erbjuds for att uppna ett medicinskt vetenskapligt syn- och
forhaliningssatt.

Goda foérutsattningar finns for genomforande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedéms fortldpande och
aterkoppling sker.

ST-lakarna ges majlighet att utveckla kunskap om och kompetens i kvalitets- och
patientsakerhetsarbete.

Goda forutsattningar finns for att genomféra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedéms fortldpande och aterkoppling
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sker.



Kvalitetsindikator

D ST-lakares genomfdrda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid
vetenskapliga moten.

Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

Enheten har regelbundna méten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Minst ett, pa enheten utfort, sjalvstandigt forskningsprojekt har publicerats i

NN

vetenskaplig tidskrift eller presenterats vid vetenskapligt mote de senaste tva aren.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Det nara samarbetet mellan ST och specialister under hela utbildningen ger otaliga tillfallen
att utveckla, bedéma och ge aterkoppling. Detta sker, men anvandandet
beddmningsverktyg kan utvecklas ytterligare genom inforande av beddmningsmallar i det
dagliga arbetet. Se aven under rubrik teoretisk utbildning ovan och under
forbattringspotential stycket om "ST undervisar ST"

Foreskrift

D ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla ledarskapskompetens i enlighet med
malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens.
ST-lakarens kompetens i ledarskap beddms fortlopande och med aterkoppling.

ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla den kommunikativa kompetensen saval
muntligt som skriftligt i enlighet med malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.

RS ERANAN

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.



Allméanna rad

D ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds mojlighet att sjalv handleda under handledning.

D ST-lakaren bereds mojlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i
grupp.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Q C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

Q D. Brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad. Atgarder krévs.



