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Samlad diagnostik med stor bredd i fina lokaler och med moden utrustning.

Delvis integrerad laboratoriemedicin som gar att bygga vidare pa och som ger
forutsattningar for bra diagnostiska floden och tillgang till kvalificerad teknologi

Informell stamning och korta kommunikationsvagar inom enheten

Integrerad forskningsverksamhet och goda férutsattningar att forska som odisputerad
ST-lakare

ST-lakarna har inga problem att fa ga de kurser de 6nskar
Engagerad och tillganglig ST-studierektor

ST-lakarna trivs och ar ndjda

Fa specialistkompetenta lakare, vilket bland annat gor att ST-studierektor dven ar
handledare.

Inte helt komplett mikrobiologisk diagnostik

Den laboratoriemedicinska strukturen och organisationen upplevs otydlig av ST-
lakarna

Fordelarna med en integrerad laboratoriemedicinsk verksamhet tillvaratas inte i
planeringen av ST-utbildningarna.

Regelbunden traning i kritiskt granskande saknas.
Kvalitetsledningsorganisationen utnyttjas ej i ST-utbildningen
Teoretisk internutbildning ar inte regelbunden eller systematisk

ST-kollegium planeras att hallas vartannat ar, vilket ar for sallan da den individuella
utbildningsplanen behover uppdateras kontinuerligt, minst 2 ganger per ar.



Systematiken och metodiken att félja upp ST-lakarnas kompetens kan utvecklas.

ST-lakarnas vetenskapligt kritiska foérmaga bor starkas, exempelvis genom granskning
av vetenskapliga artiklar med olika teman och studieupplagg. Den kritiska massan kan
utdkas genom att dven specialistkompetenta lakare deltar eller att dessa aktiviteter
arrangeras gemensamt med ST-lakare fran infektionskliniken.

ST-lakarnas medverkan i systematiskt kvalitets- och patientsakerhetsarbete bor
starkas ytterligare, t ex genom utbildning till internrevisor och en mera planerad
interaktion med eller medverkan i laboratoriets kvalitetsgrupp.

ST-lakarnas kontakter med olika kliniker, diagnostiska expertgrupper, vardhygien och
smittskydd bor starkas.

En aktiv och kontinuerlig reflektion kring den egna yrkesrollen, bade nu och i
framtiden, kan stimuleras battre.

Forstdelsen for laboratoriemedicin i ett Gvergripande organisatoriskt och
ledningsperspektiv kan forbattras. Detta skulle dven kunna inkludera auskultation i
klinik- och enhetsledning.

Ytterligare satt att starka ST-lakarnas utveckling av ledarskap rekommenderas.
Tatare ST-kollegier behovs for att bedéma progressionen

Samarbetet mellan ST-lakarna inom de laboratoriemedicinska disciplinerna i
verksamhetsomradet kan utvecklas, exempelvis genom émsesidig auskultation och
gemensamma utbildningsaktiviteter. Bade samverkan och gemensamma
utbildningstillfallen kan anordnas, exempelvis inom omraden som genomik,
bioinformatik och statistik, men aven inom ledarskap och kommunikation.

Tillgangen till egna kontor skulle férbattra ST-lakarnas arbetsmiljé och forutsattningar
att arbeta effektivt.



For bedomning och uppféljning av ST-lakare utgar man fran bade regionens vagledning for
organisation och handledning. Dessutom anvander man de riktlinjer och mallar som
utarbetats av Foreningen for klinisk mikrobiologi.

Verksamheten har stor bredd och fér de omraden som man inte sjalv kan ge fullgod
maluppfyllelse har man vél etablerade rutiner for sidoutbildningar vid bland annat
universitetslaboratorierna pa Karolinska sjukhuset, Stockholm, och Linkdpings
universitetssjukhus, Linkdping.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur verksamhetens
specialiseringstjanstgoring ska genomforas.

D Vardgivaren tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur bedémning av ST-lakarens
kompetens ska goras.

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Kvalitetsindikator

D Det finns rutiner som, utdver extern granskning, anger hur kvaliteten i ST-
utbildningen kontinuerligt ska utvarderas och sakerstallas.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda.
Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Bade formell och reell kompetens finns for fullgod handledning. Det finns endast tre
specialistkompetenta lakare (varav en arbetar 50 % pa klin mikrobiologi och 50 % pa
Smittskyddsenheten), som har varierande Iang erfarenhet som specialister. Studierektor
fungerar dven som handledare for ST-ldkare. Sammantaget ar detta sarbart.

| verksamheten finns forutom specialistlakare dven molekylarbiolog, bioinformatiker och
biomedicinska analytiker med hég kompetens och mdjlighet att ge vagledning och
instruktioner i det dagliga arbetet.

Man bedriver ingen organiserad fortbildning av handledare.

Foreskrift

D Den huvudansvariga handledaren har ett bevis om specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade ldkare med relevant specialistkompetens.

Det finns tillgang till specialistkompetent studierektor, som har genomgatt
handledarutbildning.

Det finns tillgang till handledare i en omfattning som motsvarar behovet av
handledning.
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Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvandiga instruktioner.

Allméanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

D Det finns generella skriftliga instruktioner for hur handledningen av ST-lakare ska ga
till.

D Handledarna ges minst en gang per ar majlighet till
utbildning/uppdatering/kompetensutveckling inom omradet.

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

O 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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Nya moderna fina lokaler och med moden utrustning. Vissa lokaler och
instrumentplattformar samutnyttjas pa ett féredémligt satt inom laboratoriemedicin och
ger forutsattningar for bra diagnostiska floden och tillgang till kvalificerad teknologi.

ST-lakarna har egna skrivplatser och personliga, barbara datorer, men flera ST-l&kare sitter

i samma rum.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebar att:

D Utrustning for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

D Utrustning for mottagningsverksamhet, méten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstdd, sokbar vetenskaplig
databas samt stdd fran bibliotek eller FoU-enhet under hela
specialiseringstjanstgoringen.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



| den aktuella organisationen leder verksamhetschefen hela laboratoriemedicin.
Ledningsuppdraget for ST har darfor delegerats till enhetschefen for klinisk mikrobiologi,
som ocksa ar chef for lakarstaben inom klinisk mikrobiologi, inklusive ST-ldkarna. Da
enhetschefen inte sjalv ar [akare finns en medicinskt ledningsansvarig utsedd, som
samtidigt ar klinikens studierektor.

Det sker en bra, formaliserad introduktion av samtliga ST-lakare och aven vik underlédkare.
Utbildningsprogram tas fram i samband med introduktionen och féljs upp/revideras
arligen.

Kortare sidoutbildningar, t ex inom vardhygien och smittskydd, kan med férdel
kompletteras med fortlépande utbildningstillfallen.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebdr att:

D Verksamheten tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska
uttolkas, samt styrande dokument for tjanstgoringens upplagg. Dessa ska vara
kanda och anvandas.

D Jourtjanstgéring/beredskap utgdr en adekvat del av tjanstgéringen.

D Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och méjlighet att uppna malen i
malbeskrivningen oavsett kon, kénsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller alder.



Foreskrift

]

]

]

]
]

Verksamhetschefen pa det tjanstgoringsstalle dar en ST-lakare genomfor sin
huvudsakliga tjanstgoring har det dvergripande ansvaret for ST-lakarens ST-
utbildning.

Den ansvariga verksamhetschefen ansvarar for att det for varje ST-lakare tas fram
ett individuellt utbildningsprogram och att det for varje ST-lakare utses en
huvudansvarig handledare.

Varje ST-ldkare har ett utbildningsprogram som utgar fran malbeskrivningen och
som omfattar de utbildningsaktiviteter som behdvs for att uppfylla
kompetenskraven i malbeskrivningen.

Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.

Studierektorn samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.

Allménna rad

]
]
]

Studierektorn ar en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

I studierektorns arbetsuppgifter ingar att ansvara for att utarbeta
introduktionsprogram for ST-lakarna.

Studierektorn tar del av kompetensbedémningarna.

Kvalitetsindikator

]
]

Alla ST-lakare far introduktion till tjianstgoringen.

Leg lakare som arbetar vid enheten med sikte pa ST och som avslutat sin BT
och/eller BT-lakare som paborjat sin ST med BT vid enheten har tillgang till
individuella utbildningsprogram och handledning i enlighet med ST.

Gradering

@

O
O

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfylida, men
enstaka undantag kan forekomma.

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 galler félisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Handledningen fungerar bra och med god kontinuitet. Uppféljningen av de kliniska
larandemalen bygger till stor del pa den tata, kontinuerliga kontakten mellan handledare
och ST-lakare. Dessutom utnyttjar man relevanta beddomningsmetoder och verktyg, som
medsittning. For utvardering av undervisning och muntlig presentation anvands framtagna
mallar fran Féreningen for klinisk mikrobiologi. Det finns dock en forbattringspotential nar
det galler systematik och metodik for att folja upp ST-lakarnas kompetensutveckling. Sedan
hosten 2022 har man infort ST-kollegium. Frekvensen for dessa kollegier bor vara minst en
gang per ar.

Vid sidoutbildningar finns utsedda handledare. ST-lakarna har i stor utstrackning eget
ansvar for att sakerstalla maluppfyllelse vid sidoutbildningarna.

Enhetschefen har (pa delegation av verksamhetschefen) arliga medarbetarsamtal med
samtliga ST-lakare och underlakare, och har i 6vrigt nara samarbete med studierektor i ST-
relaterade fragor.

Foreskrift

D Varje ST-lakare ges kontinuerligt handledning i form av stéd och vagledning med
utgangspunkt i det individuella utbildningsprogrammet.

Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST-lakare.
Varje ST-lakare har tillgang till en handledare for varje del av tjanstgoringen.

Den huvudansvariga handledaren beddmer ST-lakarens kompetensutveckling
kontinuerligt, med utgangspunkt i malbeskrivningen for specialiteten och det
individuella utbildningsprogrammet.

Det finns faststallda rutiner for bedémningar av ST-lakarens kompetens.
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Verksamheten har rutiner for hur den kontinuerliga bedomningen dokumenteras
(For ST enligt 2015:8 ar verksamhetschef ansvarig enligt ovan)



Allméanna rad

]
]
]

]
]

ST-lakaren bor, utéver handledning, fa fortldpande instruktioner, samt aterkoppling
fran de som har gett instruktionerna.

Handledningen ar inplanerad i den ordinarie tjanstgoringen for huvudansvarig
handledare och ST-lakare.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor vid det tjanstgoringsstalle dar ST-lakaren
genomfor sin huvudsakliga specialiseringstjanstgéring. Om sa inte ar fallet ska
vardgivaren pa nagot annat satt sakerstalla att huvudhandledaren ar tillganglig for
handledning och aven i 6vrigt har forutsattningar att utfora sitt uppdrag.

Varje handledare har genomgatt handledarutbildning som tillgodoser kraven enligt
féreskriften.

Om det finns en risk for att en ST-Idkare inte kommer att uppfylla kompetenskraven
bor det leda till en tgardsplan. En dtgardsplan bér omfatta justeringar i det
individuella utbildningsprogrammet, forandringar i vardgivarens utbildningsinsatser
eller tydligare krav pa ST-lakarens insatser.

Andamalsenliga metoder anvénds fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

[v]

ST-lakarnas sidoutbildning f6ljs upp.

Gradering

@

O
O

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfylida, men
enstaka undantag kan forekomma.

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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.



De individuella utbildningsprogrammen preciserar teoretiska utbildningsmal, framfor allt
nar det galler externa utbildningsaktiviteter, som SK-kurser, konferenser och regionala
kurser for ST-lakare. ST-lakarna har inga problem med att fa bade finansiering och tid att
ga de kurser som erfordras eller 6nskas.

Schemamassigt finns det gott om utbildningstillfallen av olika slag, bade internt och i
samverkan med framfor allt infektionskliniken, dar man bland annat har
"knackfallsronder".

Den teoretiska internutbildningen behdver férstarkas och omfatta stérre delar av den
kliniska mikrobiologin. Dessutom behdver den vara systematisk och mer regelbunden.

Sjalvstudier ar en integrerad del i det dagliga arbetet och det finns tidsmassiga
forutsattningar for detta.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebar att:

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

D ST-lékarna genomgar den utbildning som planerats i enlighet med malbeskrivningen
och det individuella utbildningsprogrammet.

Allméanna rad

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade interna
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade externa
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerad tid for sjalvstudier.

Kvalitetsindikator

D Den teoretiska interna utbildningen &r systematiskt uppbyggd med koppling till
Socialstyrelsens delmal.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

O 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.
Atgarder krévs.

Det finns en stark forskningstradition pa laboratoriet, som aven har
referenslaboratoriefunktioner, inklusive for WHO. Tva av ST-lakarna har doktorand-ST med
50% forskning finansierad av ALF-medel. Forskande ST-lakare far specialistlon efter 5 ars
tjanstgoring. Forutsattningarna att engagera sig i vetenskapligt arbete ar goda, eftersom
det finns flera disputerade lakare och molekylarbiologer som ar associerade till kliniken.

Formagan att kritiskt granska och vérdera vetenskaplig information behéver dock
forstarkas, exempelvis genom regelbundna "journal clubs". Rutiner och metoder for att
systematiskt bedoma ST-ldkarnas vetenskapliga forhallningssatt och formaga att tillampa
ny kunskap ar inte etablerade.

En ytterligare svaghet ar att laboratoriets kvalitetsledningsorganisation inte har ett tydligt
uppdrag att bidra till ST-Idkarnas utveckling nar det galler systematiskt kvalitets- och
patientsakerhetsarbete.



Foreskrift

D ST-lakarens kompetens inom medicinsk vetenskap bedéms utifran kunskap kring
vetenskapliga metoder och forskningsetiska principer.

D ST-lakaren bedoms utifran formagan att kunna kritiskt granska och vardera
vetenskaplig information, samt i sitt arbete ta ansvar for att omsatta och tillampa
denna kunskap.

ST-lakaren deltar i systematiskt kvalitets- och patientsakerhetsarbete i sddan
utstrackning att forutsattningar for delmaluppfyllelse foreligger.

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

Det finns goda férutsattningar for genomférande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.
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Det finns goda forutsattningar for att genomfdra, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

Allmanna rad

D ST-lakaren ges mojlighet till utbildning inom patientsakerhetsarbete och systematiskt
kvalitetsarbete.

Kvalitetsindikatorer

D Under det senaste aret har av ST-lakare genomférda arbeten publicerats och/eller
presenterats (av ST-lakaren) vid vetenskapliga/professionella sammankomster.

D Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfylida, men
enstaka undantag kan forekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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



ST-lakarna gar en ledarskapsutbildning i regionens regi. Inom laboratoriet far de trdna och
far aterkoppling pa sitt ledarskap nar de leder utvecklingsprojekt eller andra aktiviteter.

Dock upplever ST-ldkarna att de inte har fatt ndgon vasentlig inblick i hur verksamheten
fungerar i ett Gvergripande organisatoriskt och ledningsperspektiv. Har kan till exempel
auskultation i klinik- och/eller enhetsledning vara av varde.

Det finns potential att samordna delar av ledarskapsutveckling och aven reflektion dver sin
lakarroll i grupp, genom att samordna detta fér ST-lakarna inom verksamhetens samtliga
laboratoriemedicinska discipliner.

Foreskrift

I:I ST-lakaren ges forutsattningar att kontinuerligt utveckla ledarskapskompetens i
enlighet med malbeskrivningen.

ST-lakaren beddms kontinuerligt i medicinskt ledarskap och multiprofessionellt
samarbete och aterkoppling sker.

ST-lakaren genomgar utbildning i halso- och sjukvardens forutsattningar i enlighet
med malbeskrivning.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.
ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms fortlopande och aterkoppling sker.
ST-lakaren bereds méjlighet att planera och genomféra undervisning.

ST-ldkarens kompetens i undervisning bedéms fortlopande och aterkoppling sker
kontinuerligt.

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.
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ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortlopande och aterkoppling sker
kontinuerligt.
Allméanna rad

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

D ST-lakaren bereds mdjlighet att delta i reflektion i grupp i enlighet med
malbeskrivningen.

Kvalitetsindikatorer

D Det finns mojlighet att auskultera hos chefer och ledare inom organisationen.



Gradering

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

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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgérder krévs.



