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En vélstrukturerad och valbemannad vardcentral med rymliga lokaler samt en av
Sveriges forsta "Aldrevardcentral"

Bra utbildningsklimat och larande miljo

Kompetensvarderings metoder &r valkanda och anvands inkl. 360-graders bedémning
och specialistkollegium med verksamhetschefs och studierektorns medverkan

Stort engagemang av handledare, ST-ldkare och verksamhets- och enhetschef

En genomtankt introduktion till ST-tjanstgdring med ett anpassat schema baserat pa
ST-lakarens individuella férutsattningar

ST-lakarna ges mojlighet att tjdnstgdra pa en annan vardcentral inom
glesbygdsormade.

ST-radet, bestaende av representanter fran ST-lakarnas natverksgrupper, ger
mojlighet for ST-Idkarna att ta ett storre ansvar for sin utbildning



Det rader stor brist pa platser for vissa av de obligatoriska sidotjanstgéringarna (gyn-
och BUM-placering) och detta leder till att dem placeras i slutet av ST-tjanstgoringen.
Detta innebar att ST-lakaren inte hinner under sin ST implementera de férvarvade
kunskaperna och vava in dem i det kliniska arbete pa vardcentralen. Dessutom
foreligger hog risk att vissa ST-lakare inte uppnar kompetensmalen inom 5 ar och att
ST-tjanstgoringen blir forlangd. Detta strider mot HSLF-FS 2021:8, 2 kap 18 - "Den
vardgivare som tar emot ldkare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomfora sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet".
Dessutom ska alla ST-lakare har lika mojlighet att uppna malen i malbeskrivningen i
tid.

Det ar svart att fa plats i obligatoriska kurser och dessutom ges ST-ldkarna ingen
mojlighet att delta i liknade kurser som arrangeras av andra aktorer.

Mojligheten att delta i kurser inom kliniska @mnen, inklusive SK-kurser, ar valdigt
begransad.

Handledarsamtal dokumenteras inte fortlopande av ST-ldkarna

ST-lakarnas natverksgruppmoten har varierande kvalitet nar det galler bade struktur
och innehall.

ST-lakarna erbjuds inte utbildning inom patientsakerhetsarbete och systematiskt
kvalitetsarbete

ST-lakarna har inte mojlighet att handleda under handledning

Verksamhetschefen eller motsvarande haller inte arliga utvecklingssamtal med ST-
lakarna



Skapa forutsattningar att ST-lakarna ska kunna genomfdra den externa utbildningen
(sérskild de obligatoriska sidoplaceringarna och kurserna) enligt det individuella
utbildningsplan inom de férvantade tidsramarna.

Mojliggor for ST-lakarna att delta i beredskapsverksamhet

Externa utbildningar/kurser utéver de obligatoriska som ST-lakaren i samrad med
handledaren bedémer nédvandiga/énskvarda for att uppna delmal bér genomféras,
oavsett finansiering

Arliga avstamningsmoten mellan ST-lakare, handledare och studierektorn for
uppféljning och revidering av det individuella utbildningsprogrammet.

Inforskaffa 6gonmikroskop rekommenderas alt. bereda méjlighet for ST-Iakare att
auskultera pa 6gonmottagning i 1-2 veckor for att trdna pa denna praktiska
fardigheten.

Gor valkanda de regiongemensamma riktlinjerna for ST-tjanstgoring for alla parter
(verksamhetschef, handledare, studierektor, ST-lakare) och tillampa dem i storre
utstrackning.

Det behovs att verksamhetschef eller annan utsedd specialist i allmdnmedicin haller
regelbundna utvecklingssamtal med ST-ldkare avseende hens kompetensutveckling

Innehall och struktur i natverksgrupper for ST-lakare bor kvalitetssakras

Bered mojligheten for ST-lakare att delta i utbildning inom patientsakerhetsarbete och
systematiskt kvalitetsarbete

Starta en journalklubb pa vardcentralen

Bygga upp vardcentrals lakarmotens och ST-dagars innehall pa ett strukturerat satt
med koppling till Socialstyrelsen delmal

Bered mojlighet for ST-lakarna att handleda lakarstudenter/AT-lakare/BT-
lakare/annan medarbetare och fa handledning pa deras handledning

Anvand av en strukturerad kompetensbeddmnings metod avseende ST-lakarens
férmaga att planera och genomfoéra undervisning

Bered mojligheten for ST-lakare att folja med verksamhetschefen under en dag eller
delta i ett ledningsgruppsmote.



Wasterlakarna Hangpilsgatan ar en av tva vardcentraler inom samma foretag.
systercentralen ligger ca 200m bort. Man har en del samarbete, men utgor separata
enheter. Privat vardcentral med cirka 19 000 listade patienter. En stor vardcentral belagen i
ett omrade med hég socioekonomisk status. Ansvar fér SABO, BVC, HSV, BMSS och dven en
av Sveriges forsta "aldrevardcentraler". God tillgang till psykologer och ndra samverkan
med en rehabiliteringsenhet som ligger i samma byggnad med systercentralen. ST-lakarna
har mojlighet att tjdnstgora pa vardcentralen i andra glesbygdsomraden. Joursamverkan
med kringliggande vardcentraler som har cirka 100 000 patienter.
Beredskapsjourverksamheten bemannas av ett privat foretag i Goteborgs stad.

Region VGR har bra styrdokument om hur specialiseringstjanstgoring ska genomfdras och
hur ST-lakarens kompetens ska bedémas.

Utover SPUR-inspektioner vart femte ar utvarderar studierektorn vardcentralens
férutsattningar for ST-utbildning i samband med inskrivning av nya ST-ldkare. Det finns
regiongemensamma rutiner om hur kvaliteten i ST-utbildningen kontinuerligt ska
utvarderas och sakerstéllas men dem dr inte valkanda och tillampas inte. ST-ldkarna kan
kontakta studierektorn vid behov. Studierektorn gor dven en informell utvardering av
vardcentralen i samband med ST-ldkarens obligatoriska kompetensbedémningar "First-i-
ST", "Mitt-i-ST" och "Sist-i-ST".

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det

finns forutsattningar for att genomfora 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 genomfdras.

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

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Kvalitetsindikator

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



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan forekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Antalet fast anstallda specialister i allmanmedicin &r 18, omraknat till ungefar 16
heltidstjanster, med en fast anstalld specialist per 1 200 listade patienter. Alla specialister
ar handledarutbildade. P4 enheten tjanstgor 8 ST-ldkare, en AT-lakare och en ldkare som
tjidnstgor under ST-liknande form, kallad "grablock". Vardcentralen tar emot lakarstudenter.
For ovrigt finns de kompetenser som behdvs for en allsidig primarvard.

Instruktionshandledning fungerar bra med en "fragedoktor"-funktion samt arbetsmiljo
med "6ppna" dorrar. Det finns flera handledare, och behovet av handledning kan
tillgodoses aven vid huvudhandledarens franvaro.

Handledartraffar planeras av studierektorsenheten, tva ganger per ar, och handledarna
deltar aktivt i dem. Det finns bra styrdokument fran Primarvardens utbildningsenhet om
hur handledningen ska genomfdras.

Studierektorn ar specialist i allmanmedicin och hen ansvarar for 35 ST-lakare pa 45%

tjanst.

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 nédvéndiga 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

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d 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.
Atgarder krévs.

Ljusa, luftiga och rymliga lokaler med adekvat utrustning. Dermatoskop finns i varje
undersokningsrum. Vardcentralen saknar 6gonmikroskop. Detta ar inget obligatorium,
men ST-lakarna har ingen méjlighet att trdna pa den praktiska fardigheten pa
vardcentralen och detta kan utgora en svarighet om ST-lakaren sa smaningom tanker sig
en framtid utanfor storstaden.

Det finns tillgang till Medibas.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot ldkare 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 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

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



SFAMs riktlinjer om hur malbeskrivningen ska uttolkas anvands som styrande dokument
for tjanstgoringens upplagg. Det finns introduktionsprogram saval lokalt som pa
studierektorsenhet. Jourtjanstgoring under helg eller kvallstid gors inte av ST-lakare men
pa vardcentralen finns drop-in mottagning dar patienter med akuta akommor soker
dagligen. Beredskapsjourverksamhet bemannas av privat foretag och ST-ldkarna deltar inte
i den. Det rader stor brist pa platser for vissa av de obligatoriska sidotjanstgoéringarna (gyn-
och BUM-placering) och detta leder till att dem placeras i slutet av ST-tjanstgoringen. Detta
innebar att ST-lakaren inte hinner under sin ST implementera de férvarvade kunskaperna
och vava in dem i det kliniska arbete pa vardcentralen. Dessutom foreligger hog risk att
vissa ST-ldkare inte uppnar kompetensmalen inom 5 ar och att ST-tjanstgdringen blir
forlangd. Detta strider mot HSLF-FS 2021:8, 2 kap 1§ - "Den vardgivare som tar emot lakare
for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det finns forutsattningar for att
genomfora sadan tjanstgoring av hég och jamn kvalitet". Dessutom ska alla ST-lakare har
lika mojlighet att uppna malen i malbeskrivningen i tid.

Det individuella utbildningsprogram (IUP) upprattas tidigt i ST. Den formella uppféljning
sker en gdng om aret da skickas ST-lakarens arsrapport och handledarens
handledarutlatande till studierektorn och revidering gérs vid behov i samrad med
handledare utan studierektorns medverkan. Studierektorn tar inte del avdem
kontinuerliga kompetensbeddmningarna och dem kontinuerliga revisionerna av IUP men
studierektorn ansvarar for "Forst-i-ST", "Mitt-i-ST" och "Slut-i-ST" som innebar att hen sjalv
kan beddma ST-lakarens kompetens. Framtidsplan ar att Mitt-i-ST ska genomforas av
externa varderare som anses vara en positiv utveckling da skulle ST-lakarna fa en
beddmning av en person som tillhér en annan region och skulle kunna komma in med
vardefulla inslag och erfarenheter.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomfora sadan tjanstgoring av hég 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 Jourtjanstgoring/beredskap utgdr en adekvat del av tjanstgoringen.

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

D Verksamhetschefen pd det tjanstgoringsstalle dar en ST-lakare genomfor sin
huvudsakliga tjanstgoring har det 6vergripande ansvaret for ST-lakarens ST-
utbildning.

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

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

D Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.

D Studierektorn samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.

Allméanna rad

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

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

D Studierektorn tar del av kompetensbedémningarna.

Kvalitetsindikator

I:I Alla ST-lakare far introduktion till tjianstgoringen.

I:I 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 A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan forekomma.

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 géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Handledning laggs i schema 1 timme/vecka ar schemalagd. Instruktionshandledning
fungerar bra. Handledarsamtal dokumenteras inte men enligt riktlinjerna det ska géras.

Regiongemensamma riktlinjer for den kontinuerliga bedémningen av ST-lakarens
kompetens och hur den ska dokumenteras finns. Kompetensbedémningar gors
regelbundet och schemalaggs som en halv dag/ termin. Flera
kompetensbedémningsinstrument anvands inkl. videoinspelningar, 360-graders
beddmning och specialistkollegium dar verksamhetschef och studierektorn medverkar.

Varken verksamhetschefen eller annan utsedd specialist i allmanmedicin (utéver
handledaren) haller regelbundna utvecklingssamtal angdende ST-lakarens
kompetensutveckling.

Det finns atgardsplan om vad ska goras i fall en ST-lakare riskerar att inte uppfylla
kompetenskraven i tid.

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 tillgdng till en handledare for varje del av tjanstgoringen.

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

Det finns faststallda rutiner for bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamheten har rutiner for hur den kontinuerliga beddmningen dokumenteras
(For ST enligt 2015:8 ar verksamhetschef ansvarig enligt ovan)

KIR KIKRIE]



Allmanna 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 specialiseringstjanstgoring. 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
foreskriften.

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

Andamalsenliga metoder anvéands fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.

Gradering

O

O
@

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter och allménna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

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 krévs.



Pa vardenheten schemalaggs 4 timmar sjalvstudier/ vecka. Lakarmote 1 timme och en
kvart i veckan dar mestadels diskuteras patientfall samt nya regionala riktlinjer. ST-dagar
en gang i manaden som en hel dag dar forsta halva bestar av en gemensam foreldsning
och under den andra halvan traffas ST-lakare i mindre natverksgrupper och dem kan sjalva
styra strukturen och innehall. Natverksmotenas kvalitet varierar mycket och inte alla ST-
lakare ar nojda.

Kursprogram som erbjuds av regionen galler endast obligatoriska kurser och ST-ldkarna
bereds inte mojligheten av regionen att delta i externa kurser utan det ar vardcentralen
som ska finansiera dem. Dessutom upplever vissa ST-lékare att det &r svart att fa plats i
vissa kurser. ST-Iakarna bereds moéjlighet att delta i en kongress under deras ST.

Den teoretiska interna utbildningen och ST-dagarna ar inte systematiskt uppbyggda med

koppling till Socialstyrelsens delmal.

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-ldkarna 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 och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan forekomma.

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 félisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Det finns flera FoU enheter och goda forutsattningar att genomfora ett forskningsprojekt
och varje ST-lakare har en utsedd vetenskaplig handledare. ST-lakarna kan valja mellan en
systematisk litteraturundersokning eller en original studie. ST-lakarnas genomférda
individuella arbeten presenteras under ST-dagarna. Det finns goda forutsattningar till
doktorandstudier.

Under lakarmoten diskuteras nya regionala riktlinjer och patientfall. Under handledning
diskuteras vetenskaplig evidens med utgangspunkt patientfall. Tillgang till evidensbaserade
IT-databaser finns och anvands i det dagliga arbete (Medibas). Kompetens i medicinsk
vetenskap bedéms och aterkoppling ges under medsittningar, specialistkollegium och
bedémningar av studierektorn.

ST ldkarna genomfor kvalitetsarbete pa vardcentralen som redovisas vid ldkarméten och
har tillsammans med en specialist ha ett ansvarsomrade. Patientsakerhets risker
diskuteras och ST-lakarna kanner till avvikelsesystemet. Utbildning inom
patientsakerhetsarbete eller systematiskt kvalitetsarbete (PGSA-hjulet, SMARTa mal mm)
erbjuds varken pa vardcentralen eller av primarvardens utbildningsenhet.



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 genomféra, 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 foreskrifter och allménna r&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
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.
Atgarder krévs.



Ledarskap praktiseras framfor allt under det kliniska arbete genom att samarbeta med
ovriga yrkesgrupper och att leda patienter. ST-lakare ansvarar under delar av sin ST for
SABO och BVC. Dessutom ST-l&kare bereds méjlighet att ta pa sig ledarskapsroll under kort
period i samband med genomférande av kvalitetsarbete. ST-lakarna tar ocksa pa sig
tillsammans med en specialist nagot ansvarsomrade (diabetes, astma-KOL). ST-lakaren
ansvarar for planering, dokumentering och uppféljning av sin utbildning. ST-lakarna
ansvarar for innehallet och struktur av natverksgruppers moten, ordférandeskapet i dem
grupperna turas om och aven en representant av varje natverksgrupp deltar i ST-rad.
Studierektorerna har for nagra ar sedan erbjudit ST-ldkarna att vara med och ha helt eller
delat ansvar for innehall pa ST-dagarna men intresse féreldg da inte. Det senaste aret har
fragan aktualiserats pa nytt och det pagar diskussion om hur ST-lakarna kan stimuleras till
detta i framtiden. Bedomning i medicinsk ledarskaps och multiprofessionellt samarbete
sker via medsittningar, specialistkollegium och 360-graders beddémning. Regionen erbjuder
utbildningar i ledarskap pa varierande niva.

ST lakarna ges handledning i den kommunikativa kompetens (saval den muntliga och den
skriftliga). Bedomning och aterkoppling sker under medsittningar, videoinspelningar,
genom remiss- och journalgenomgangar. ST-ldkarna presenterar patientfall och riktlinjer
under ldkarmoten och bedémning och aterkoppling sker av handledaren men inte pa ett
strukturerat satt. Dem dven presenterar deras forskningsprojekt pa ST-dagarna men nagon
bedémning eller aterkoppling sker inte pa ett strukturerat satt.

ST-lakarna bereds mojlighet att handleda studenter men far inte handledning pa deras
handledning.

Foreskrift

D 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 mojlighet att planera och genomféra undervisning.

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

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.

ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortldpande och aterkoppling sker
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kontinuerligt.



Allmanna 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 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 och allmanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

O D. Brister har pavisats vad galler félisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



