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Det ar ett generellt gott utbildningsklimat pa kliniken och ST-ldkarna far adekvat
uppbackning.

Lokaler och utrustningar ar andamalsenliga. Gemensamma arbetsytor sdsom stora
granskningsrum mojliggor narhet till kliniska genomgangar med specialister. ST-
lakarna har egna expeditioner for méjlighet till enskild administration.

Handledarna och studierektorerna ar mycket engagerade.

IUP (individuellt utbildningsprogram) ar ett levande dokument som revideras ofta.
Det finns rikligt med olika mallar for progressions-bedémning som anvands flitigt.
Gedigna specialistkollegium genomfors 1 gang/termin for varje ST-lakare.

Kliniken har valstrukturerade checklistor for ST-lakarens placering pa respektive
sektion.

Vélfungerande randningar pa tex réntgen och kardiologen.
Tid schemalaggs for teoretiska studier med 4 timmar per vecka.

Goda mojligheter att delta i internutbildning och att dka pa relevanta externa kurser.
ST-lakarna styr sjalva over en %-dags utbildning/manad.

ST-lakaren har méjlighet att utvecklas inom ledarskap, pedagogisk och kommunikativ
formaga genom att tex foreldsa, handleda under handledning av randande kolleger
och metodansvar/inga i metodgrupp.

Man utnyttjar inte ronder tillrackligt som utbildningstillfalle.

For metoder dar sjalvstandighet inte ar forvantad, ar det ibland svart att veta vad som
ar forvantad kompetensniva och nar den ar uppnadd.



Ronder och konferenser kan utnyttjas i utbildningssyfte pa fler sektioner. ST-lakarna
kan nérvara for att se mer komplicerade fall och fa insikt i behandlingar. Vid uppnadd
kompetens kan ST-lakaren presentera egna fall under handledning.

"Journal club” har tidigare genomforts, men pa senare ar har man pa dessa moten
presenterat den forskning som bedrivs pa kliniken. Man kan garna ateruppta nagon
form av gemensam, kritisk artikelgranskning, som ST-lakarna med foérdel kan turas om
att ansvara for.

Befintlig mall for progressionsbedémning kan anvandas vid slutet av randning, tex
beddéma en CT-undersdkning i slutet av rontgenplaceringen, som dokumentation av
uppnadd kompetens.

Beddmningen/underlaget fér beddmning infor specialistkollegium kan breddas
genom att fler specialister antingen kan narvara vid detta, alternativt ha mojlighet att
fylla i blankett fér kompetensbedémning infor detta. | nuldget narvarar handledarna
till de ST-lakare som beddms vid aktuellt tillfalle (ndgra ST-lakare, ej hela gruppen
diskuteras vid varje tillfalle), studierektor, sektionschefer samt oftast verksamhetschef.
Studierektorn brukar ocksa infor specialistkollegium muntligt efterhéra synpunkter
fran de specialister som jobbat med ST-lakaren under for tillfallet aktuell placering.

Aterkopplingen fran Specialistkollegium bér vara bade muntlig och skriftlig till ST-
lakarna, som en dokumentation av fortldpande kompetensutveckling.



Klinisk fysiologi ar ett eget verksamhetsomrade och kliniken ar indelad i flera sektioner
varav en ar nuklearmedicin och en annan barnfysiologi. Kliniken bedriver verksamhet pa
flera platser, dér verksamheten pa Sahlgrenskatomten och pa Ostratomten &r de storsta.
Pa de olika lokalisationerna bedrivs delvis olika undersékningar och dven patientklientelet
skiljer sig delvis at. ST-ldkarna, liksom de flesta av specialisterna, roterar mellan att
tjanstgora pa Sahlgrenska- och pa Ostratomten. Verksamheten har en stor klinisk bredd
och spetskompetens, vilken tillsammans med inplanerade sidoutbildningar ar tillrackligt
allsidig for att malbeskrivningens krav ska uppfyllas. Det finns dokumenterade riktlinjer for
hur specialisttjanstgdringen ska kunna genomféras och regelbunden utvardering sker.

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 och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Det finns nio ST-lakare i klinisk fysiologi och tre ST-lakare i nuklearmedicin, varav tva har
specialistbevis i klinisk fysiologi och en i radiologi. Det finns tillrackligt med specialister i
klinisk fysiologi och nuklearmedicin for att kunna ge ST-lakarna saval handledning som
klinisk instruktion. Samtliga ST-handledare har handledarutbildning. En stor andel av
lakarkaren har disputerat. Studierektorn for klinisk fysiologi ar specialist i klinisk fysiologi.
Studierektorn har en skriftlig uppdragsbeskrivning och har avsatt tid for uppdraget. Det
finns skriftliga instruktioner for hur ST-handledning skall ga till, och handledartraffar
genomfors regelbundet i anslutning till specialistkollegium.

Foreskrift

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

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning,.
Ovriga handledare &r legitimerade lakare 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.

Allmanna 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 mojlighet till
utbildning/uppdatering/kompetensutveckling inom omradet.

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.



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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Enheten har andamalsenliga lokaler med en adekvat maskinpark. Det finns gemensamma
granskningsrum, vilka framjar en god larandemilj6. Dessutom har ST-lakarna tillgang till
egen arbetsplats med dator. Det finns tillgang till medicinsk referenslitteratur pa varje
sektion pa kliniken samt tillgang till bibliotekstjanst pa sjukhusen.

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, moten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstod, sékbar 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.



Det finns dokumenterade rutiner fér introduktion av nya ldkare samt regionala och lokala
styrdokument for genomfdérande av ST. ST-lakarna har individuella utbildningsprogram
som foljs upp och revideras regelbundet. For ndrvarande finns inga legitimerade
vikarierande ldkare pa kliniken, men nér sa forekommer far de handledning, delta i ST-
undervisning och individuellt utbildningsprogram pa samma satt som de som ar anstallda
som ST-lakare. Huvuddelen av tjanstgoringen kan genomféras pa den egna enheten och
den kompletteras med sidoutbildningar inom t ex kardiologi och radiologi inom den egna
regionen. Bade for sidoplaceringen i radiologi och kardiologi finns tydlig, i forvag
O6verenskommen plan, mellan séndande och mottagande studierektor, for vad placeringen
ska innehalla. ST-studierektorn utgér en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef,
handledare och ST-lakare och tar aktiv del i bedémningen av ST-lakarnas kompetens och
utveckling. Kliniken har jourverksamhet, dar ST-lakarna, efter uppnadd kompetens, aktivt
deltar i "carotisjouren". ST-lakarna far &ven under vanlig arbetstid aktivt handlagga akuta
undersékningar och akuta situationer, motsvarande det som férekommer jourtid.

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 tjanstgoéringens 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

]

]

]

]
]

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 och allmédnna 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 félisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Alla ST-lakare har en huvudhandledare med specialistkompetens i klinisk fysiologi och god
tillgang till klinisk handledning i vardagen. Handledarsamtal planeras in av ST-lakare och
handledare gemensamt och genomfors ca 1 gang/manad. Handledarsamtalen
dokumenteras av ST-lakaren. Det finns skriftliga handledarinstruktioner, men dessa ar ej
helt kdnda av alla handledare och ST-lakare. Aterkoppling avseende klinisk
kompetensutveckling sker fortldpande i den kliniska vardagen. For vissa metoder anvander
man sig av korkortsforfarande. Strukturerade kompetensbedémningar enligt mallar for
progressionsbedomning anvands regelbundet och flitigt samt dokumenteras skriftligt och
anvands som del i underlaget till specialistkollegium. ST-ldkarna genomfér minst 3 sadana
beddmningar per utbildningsplacering. Varje ST-lakare blir évergripande bedomd vid
specialistkollegium 2 ganger/ar, med aterkoppling fran handledaren vid paféljande
handledarsamtal. Det finns en 6vergripande planering av sidoutbildningarna och ST-
lakarna har handledare pa den klinik dar sidoutbildning genomférs. Sidoplaceringarna foljs
upp vid handledarsamtal med huvudhandledaren efter genomférd placering. ST-lakarnas
chef har utvecklingssamtal en gang per ar med ST-lakarna och deltar vid
specialistkollegium. Det finns skriftliga instruktioner fér hur en atgardsplan ska upprattas i
de fall ST-lakaren uppvisar bristande kompetens.

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 beddmningen 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 och allmédnna 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 kréavs.



Det finns goda mojligheter att delta i relevanta externa kurser. Det finns regelbunden
intern utbildning pa kliniken, i form av falldiskussioner, vetenskapliga méten samt
sektionsvis internutbildning. Kliniken deltar i Equalis-utskick och ST-ldkarna far delta pa
anvandarmoten. ST-lakarna i klinisk fysiologi har schemalagd tid, 4 timmar/vecka, for
sjalvstudier. En gang i manaden har alla ST-lakarna studietid samtidigt och ansvarar da
sjalva for att ordna gemensam ST-utbildning, dar de sjalva kan styra éver form och innehall
i dessa.

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:

I:I 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.

Allménna 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.

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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Pa kliniken finns goda mojligheter att genomfora ett skriftligt arbete enlig vetenskapliga
principer, da det finns 2 professorer samt flera docenter och disputerade lakare.
Lakargruppen har vetenskapligt moéte minst 1 gang/manad. Tidigare har man haft "Journal
Club" vid dessa tillfallen och senaste aren har man fokuserat pa presentationer av
forskning som bedrivs pa kliniken. ST-ldkarna bedéms i medicinskt vetenskapligt
forhallningssatt i samband med genomgang av svar och vid specialistkollegium, som
genomfors 2 ggr/ar. Kvalitetsarbeten genomfors, ofta i form av att ST-lakarna far vara med i
metodgrupper och dven ta metodansvar under handledning. ST-lakare har aven fatt
planera och ansvara for storre nationella sammankomster. Kliniken och darmed ST-ldkarna
deltar i Equalis-utskick.

Foreskrift

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

D ST-lakaren bedéms 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 féreligger.

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

Det finns goda forutsattningar for genomforande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.

Det finns goda forutsattningar for att genomfora, dokumentera och redovisa ett

AN RSN

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 moéten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Gradering

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

O 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 géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Regionen/sjukhuset anordnar 6vergripande kurser i a-delmalen, som tex organisation,
ledarskap och kommunikation. ST-lakare utvecklar den skriftliga kommunikativa
kompetensen genom riklig dterkoppling av svarsutlatanden. ST-ldkarna har méjlighet att
utveckla kommunikativ-, pedagogisk och ledarskapskompetens genom t.ex. metodansvar,
handleda randare/yngre kollegor (handleda under handledning), foreldsa pa interna méten
och for lakarstudenter samt i kliniska situationer som vid tex
arbetsprov/myokardscintigrafi/ultraljudsundersékningar. Strukturerad aterkoppling med
skriftlig dokumentation genomfors ofta med hjalp av progressionsmallar. Beddmning och
aterkoppling avseende ledarskap och kommunikativ kompetens sker dven vid
specialistkollegium, som halls 1 gang/termin. ST-lakaren erhaller alltid muntlig feedback
efter dessa, men inte alltid skriftlig.



Foreskrift

]

RIRE RIRITRIRD &K

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 beddms fortldpande och aterkoppling sker.
ST-lakaren bereds méjlighet att planera och genomféra undervisning.

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

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.

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

Allménna rad

]
]
]

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

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

Kvalitetsindikatorer

]

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

Gradering

O

O
O

O

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
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.






