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Uthallig och utvecklingsinriktad ST-grupp.
Rymliga lokaler med narhet till vardgrannar.
Erfaren specialistldkare dronmarkt fér handledningsansvar.

Engagerad SR.

Anmarkningsvart svag och ostrukturerad ST-utbildning - utbildningsplaner maste
ansluta till det individuella behovet av utveckling.

For fa specialister i allmanmedicin.
ST saknar helt makt 6ver tidboken, dvs basalt ledarskap.

Kontinuerlig kontakt med de stora folksjukdomarna saknas. Far €] ta fulla ansvaret
som kravs for att bli Specialist i Allmanmedicin. Se "Allmanlakartrappan".

ST-lakarna maste fa egna listor att arbeta utifran for att kunna utvecklas avseende
formaga att prioritera, folja upp och "lara av sina patienter".

Svagt vetenskapligt innehall, ex ej lakarmoten med vetenskapligt innehall.

Mycket svag utbildning och aterkoppling i de icke-medicinska delarna av ST som ex
ledarskap och personlig utveckling.

En stor, stabil ST-grupp kan anvandas som motor i utveckling genom att ges bl.a.
ledarskapsuppgifter, handledningsuppdrag, kvalitetsuppdrag under handledning med
aterforing i enlighet med malbeskrivningens krav.

Den erfarna chefen borde kunna hamta inspiration fran t.ex. Ola Bergstrands arbete
med "grona 6ar" i Region Skane. Lank:
https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2014/11/primarvardens-grona-oar/ for att
kunna rekrytera och utveckla verksamheten vidare

Med "langt till Karlstad" finns mojlighet att med glesbygdens problem i fokus anpassa
verksamheten till befintliga resurser - i beaktande av att ST-lakarna ar under
utbildning.

Med utgangspunkt i Allméanlakartrappan kan en ST-utbildning planeras som tacker
fulla bredden av Allmanmedicinskt arbete.



Vardcentralen Hagfors har ca 10500 listade. VC har tva utbudspunkter. | Eksharad finns
verksamhet tva dagar i veckan. VC har stora problem med rekrytering av allmanlékare.
Man har hyrlakare pa langa uppdrag. En stafettlakare ar handledare och har kontrakt till
och med maj 2023. Aldrevérden skéts av specialister i Geriatrik. Fysioterapi, BVC och MVC
finns i samma byggnad.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomfdras finns.

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

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



VC har 2 specialister i allmanmedicin (en nyligen klar, en hyrlakare) och 3 ST-lakare. Ej AT-
lakare. Personalgruppen utgdrs av sjukskoterskor, distriktsskdterskor, rehabkoordinator,
psykolog, underskoterskor. Det finns specialistmottagningar (BEON) for diabetes,
astma/KOL och hypertoni/hjartakarl.

Med 10 500 listade borde antalet specialistlakare uppga till 7 heltidsanstallda enligt
nuvarande riktlinjer. Det rader en avsevard brist pa specialistlékare. Var bedomning ar att
det saknas tillrackligt med lakare for att 6ver hela aret ge adekvata instruktioner.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmédnna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

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.

IERANAN

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

O A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

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

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

Adekvata lokaler dar alla ST-lakare har eget rum. Det finns op-rum, 6gonmikroskop,
gynstol, rektoskopi och éronrum med fast 6ronmikroskop med mera. Nara till vardgrannar
och paramedicin i samma huskropp.

Féreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomféra

specialiseringstjanstgdring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer dr uppfyllda men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kravs.



Kurser och andra utbildningar ar inplanerade i utbildningsprogrammen. Pga bristen av
specialister har ST mycket svart att komma ivag pa kurser och utbildningar utéver de
obligatoriska. Stora brister pa utbildningen framkommer da ST ex inte har kontinuerlig
uppféljning av diabetespatienter, hypertoni, hjartsvikt, geriatriska patienter och
Astma/KOL-patienter. Dessa grupper skots av en skoterska pd BEON-mottagning och
ibland en avsatt specialist vilket innebér att ST inte far fulla bredden och inte kan betraktas
fa en kontinuerlig utbildning till allmanspecialist. ST har framst jour/akutfall som stort
dominerar éver vanliga mottagningspatienter, arsbesok och uppféljningar. Fokus ligger pa
produktion, inte utbildning. P4 sommaren kan ST vara enda fasta lakare pa plats. ST saknar
helt makt 6ver sin tidbok. Patienter bokas in fran VC da ST ar pa andra placeringar, ex
MHV. En gang i manaden ar det basgruppstraff for ST-ldkarna. Det saknas intern utbildning
pa vardcentralen. Jourverksamheten finns. Mitt-i-ST ar ej utfort. ST-lakarna har ingen
listning, vilket kraftigt forsamrar méjligheten till uppféljning, Idrande i det enskilda
patientarendet. "Att lara av patienten - att ha patienten i centrum" blir med andra ord
kraftigt forsamrat.

Under granskningen pévisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allménna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Féreskrift
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.

D Jourtjanstgoring/beredskap uppfyller kraven i malbeskrivningen.

Foreskrift

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

D Det individuella utbildningsprogrammet f6ljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.



Allméanna rad

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

D SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

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

Kvalitetsindikator

/| Alla ST-lakare far introduktion till tianstgéringen.

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

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

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 galler folisamheten till Socialstyrelsens féreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

ST-lakarna har ej individuella utbildningsprogram - lakarens behov av utbildning/praktik
star inte i fokus. Handledning sker regelbundet. Framst instruktionshandledning.
Dokumentation sker av HL? Randningar f6ljs upp av handledare, dock lite feedback fran
randande Klinik.

Under granskningen pavisades brister vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allménna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.



Foreskrift

NN NN

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

Fortlopande bedémning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen och utbildningsprogrammet gérs under hela ST.

Kontinuerlig beddémning utfors av verksamhetschef (motsvarande) och huvudsaklig
handledare.

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

Allméanna rad

RN RN NN

ST-lakaren bor, utdver handledning, fa fortlépande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema.

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

Handledarutbildningen bér omfatta handledning, pedagogik, metoder for
beddmning, kommunikation och etik.

Den fortlopande bedémningen gors med pa forhand kanda och 6verenskomna
metoder.

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

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]
]

ST-lakarnas sidoutbildning féljs 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 A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

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

D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och

O @®O0

allméanna rad. Atgarder krévs.

Kurser och andra utbildningar ar inplanerade i utbildningsprogrammen, men finns
knappast annat planerat an det minimala - det obligatoriska. Vardcentralens "utsatta lage"
borde i stallet krava sarskilt brett och omsorgsfullt utbildade ST infér framtiden.
"Glesbygdsmedicin?". Randningar kan vara svart att fa plats, ex gyn, hud och ONH. En géng
i manaden ar det basgruppstraff for ST-lakarna. Lakarmoéte med vetenskapligt innehall
saknas.

Under granskningen pévisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allménna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Féreskrift
Verksamheten har de forutsattningar 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

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.

Det finns strukturerade program for skriftligt individuellt arbete for alla ST-lakare. |
programmet ingar vetenskaplig handledare. Det skriftliga arbetet och kvalitetsarbetet
redovisas. Forefaller svart att kunna avsatta ostord arbetstid for det medicinskt
vetenskapliga arbetet. Lakarmoten med vetenskapligt innehdll kan med fordel ledas/styras
av ST-lakarna sjdlva under handledning med aterforing.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.



Foreskrift

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

Goda forutsattningar 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 mojlighet att utveckla kunskap om och kompetens i kvalitets- och
patientsakerhetsarbete.

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

I N

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

Kvalitetsindikator

[]

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

Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

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

N

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter 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 féreskrifter.
Atgarder krévs.



ST deltar till viss del i kvalitetsarbetet pa VC. ST saknar kontinuerlig handledning och
aterkoppling kring sitt ledarskap. Ledarskapsuppgifter ingar knappast alls. En bra bérjan
kan vara att sjalv ansvara for sin tidbok, med regelbunden handledning och aterkoppling.
Lakare har olika arbetstakt, olika behov av aterhamtning, olika formaga att hantera
"administration", vilket maste aterspeglas i t.ex. schemalaggning/tidbok. Att planera och
leda ldkarmoten med utbildande eller rent vetenskapligt innehall &r lampliga
ledarskapsuppgifter.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

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 bedéms 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.

NI

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 galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.
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Datum Var beteckning
Vardcentralen Hagfors Eksharad 2023-02-17
Handléggare och telefon Ert datum Er beteckning

Monica Kjellvang, 010-834 76 76

Redovisning av atgarder efter SPUR-inspektion
Vardcentralen Hagfors 22-10-20

B) medarbetarstab och interna kompetenser

Ldkare med relevant kompetens for att ge instruktioner

Atgird: Huvudhandledare arbetar enbart med handledning. Denne har inga
planerade patienter bokade utan huvudfokus pa handledning och finns
darfor till hands hela dagarna. Varje ST-ldkare har individuell
handledningstid planerad varje vecka. Nar huvudhandledare ar frdnvarande
har annan specialist avsatt tid for klinisk och individuell handledning.

P4 mottagningen finns dven geriatriker med ansvar for SABO/hemsjukvérd
dar alla ST-ldkare far klinisk handledning 1 samband med att de har en
langre sammanhéingande tjdnstgoring/auskultation.

Pa mottagningen finns alltid mdjlighet till klinisk handledning via andra
lakare med specialistkompetens. Det finns alltid minst tre specialister pa
plats.

D) uppla
Kurser utover de obligatoriska

Alla ST-ldkare genomgétt flera kurser utover de obligatoriska kurserna.

Postadress Besoksadress Telefon (vaxel) E-postadress

Vardcentralen Hagfors Sjukhusviagen 22 010-831 50 00 monica.kjellvang@regionvarmland.s
Box 704 683 33 Hagfors e

683 29 Hagfors Telefax Organisationsnummer

232100-0156
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ST och handledare diskuterar i samband med arlig genomgang av
utbildningsprogrammet vilka &mnen ST behover fordjupa sig i och det
aligger ST lékaren att hitta relevanta kurser

Kontinuerlig uppfoljning av kroniska sjukdomar
ST ansvarar for de olika BEON grupperna

Det har gjorts dndringar i schemat med storre fokus pa arskontroller av
kroniskt sjuka patienter

ST ldkare har haft/planeras for placering pa annan Vérdcentral for att ta del
av andra verksamheters arbetssétt

ST likare planeras for en lingre sammanhéllen tjéinstgdring pd SABO
tillsammans med erfaren geriatriker

Mitt i ST

Mitt i ST ar inte obligatorisk. ST-ldkarna har inte sett behov av att delta pa
detta d utvirdering av kompetens har sker pa flera sitt, till exempel genom
medsittning, journalgranskning, genomgang av Lex-Maria drenden.

Den ST-ldkare som Onskar delta pd Mitt i ST planeras for detta.

Egen patientlista

Ett arbete har paborjats med att fordela patienter utifran fast lakarkontakt.
ST-ldkarna blir da fast lakarkontakt for patienter med olika kroniska
diagnoser.

Individuellt utbildningsprogram

Det finns ett individuellt utbildningsprogram som har skrivits vid ”Forst-i-
ST”.

Efter SPUR granskningen har ST och handledare gjort en uppdatering av
programmet. Detta ska ske arligen framover. Studierektor organiserar
strukturerade triffar for att uppdatera sitt utbildningsprogram dar ST och
handledare kan anméla sig till med start hosten 2023

E) handledning
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Individuella utbildningsprogram

I SPUR-rapporten redovisas att ST-ldkarna saknar individuella
utbildningsprogram. Detta ér fel. Alla ST-14kare har individuella
utbildningsprogram.

Handledning utgar fran individuell utbildningsprogram

Efter SPUR granskningen har ST och handledare gjort en uppdatering av
programmet. Detta ska ske arligen framover. Studierektor organiserar
strukturerade triffar for att uppdatera sitt utbildningsprogram dar ST och
handledare kan anméla sig till med start hosten 2023

Arligen revideras planerna, detta via organiserade triffar med handledare,
studierektor, ST-ldkare och enhetschef.

Fortlopande bedomning av ST likarens kompetens utifran
malbeskrivning/utbildningsprogram

Arliga avstimningar har sedan hosten 2020 genomforts tillsammans med
chef, handledare och studierektor. Dessa har sedan 2022 utokats till tva
génger om aret. Varje ST-lakare har ett medarbetarsamtal med chef pé
hosten och dven dér sker utvérdering.

Bedomning av kompetens sker dven fortlopande via individuell handledning
enligt mélbeskrivning.

Bedomning med i forhand kinda och overenskomna metoder

Det sker regelbundna medsittningar med ST och handledare med hjilp av
miniCEX och DOPS.

F) teoretisk utbildning

Utbildningar utover det obligatoriska

I och med regelbundna uppdateringar av utbildningsprogram léggs det storre
fokus pa ett individuellt uppligg.

Ldkarmdéten med vetenskapligt innehdall
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Numera hélls vartannat lakarmote av ldkarna sjdlva ddr man dé haller egna
foreldsningar, redovisar genomgéngen randning eller patientfall.

Teoretisk utbildning utifran utbildningsprogrammet

Da utbildningsprogrammet har anpassats och ldkarmotena har fatt ett storre
fokus pé medicinsk/vetenskapligt innehall har detta forbattrats.

Q) vetenskap + kvalitetsarbete

Forutsdttningar for det skriftliga individuella arbetet

Alla ST har nio veckors avsatt tid for att skriva sina projekt dér de har
mojlighet att jobba hemifran for att inte riskera att bli stérda.

Bedomning och dterkoppling av kompetens i kvalitetsutveckling

ST-lakare &r delaktiga i kvalitetsutveckling. De deltar bland annat i
forbattringsgrupperna. ST-ldkare genomfor flera forbattringsforslag/arbeten
som beddms och aterkopplas.

H) ledarskap + kommunikativ kompetens

Ledarskapsuppgifter

ST har idag ansvar 6ver olika BEON omraden. De har nu mojlighet att
strukturera upp likarmoéten. Delaktiga i schemaldggning. Man arbetar vissa
dagar som hjélpdoktor vilket innebér att man leder och styr dagens arbete pé
mottagningen.

Handledning i ledarskapskompetens + dterkoppling

Arbete pagar med att ta fram ett bedomningsinstrument for att underlitta
aterkopplingen i ledarskapskompetens.

Modjlighet till att handleda under handledning
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ST-ldkarna handleder dagligen sjukskoterskor och underldkare samt ldkar-
assistenter. Under hosten kommer AT-ldkare som ST-ldkare kommer att
handleda.

Delaktiga i ovanstaende atgirder

Enhetschef, studierektor, ST-handledare och ST-ldkare

Britt Lindberg Marlene Sonnleitner
Enhetschef Studierektor
Jan Tellstedt Hassnatt Tassadiq

ST-handledare ST-ldkare



