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Utbildningsplanen/programmet utgar tydligt fran delmalen pa ett valstrukturerat och
begripligt satt.

Engagerad studierektor som foljer upp riktlinjer for ST lakare, utbildningsplaner och
handledare. Skriftlig uppdragsbeskrivning féljs och god kontakt finns med
Sahlgrenskas ST-kansli samt lokalt och nationellt studierektorsnatverk.

Sektionschef och tillika lakarchef, till professionen neuropsykolog, ar med gott stod av
studierektor och professor aktivt involverad i utbildningsprogrammen och driver
forbattringar for ST lakarna.

God bredd i kompetenser bland specialisterna och en god tillganglighet till
handledning efter tidigare anstrangt lage.

Storsjukhuset ger gedigna majligheter att genomfora en allsidig ST utbildning, med
bade hogspecialiserat och konventionellt rehabiliteringsmedicinskt innehall. Det ger
aven goda mojligheter till forskning och undervisning. God tillgang till vetenskapligt
kompetenta handledare finns.

Nyligt NHV uppdrag for hogspecialiserad ryggmargsskadevard och postpolio ger
mojlighet till 6kad férdjupning liksom forskning.

Geografiskt uppdelade verksamheter mellan Sahlgrenska Sjukhuset (dar avdelning for
ryggmargsskador med NHV uppdrag finns) och resterande verksamheter vid
Sahlgrenska Hégsbo Sjukhus innebdr begransning i spontant deltagande i aktiviteter
av utbildningsvarde.

Till foljd av geografisk uppdelning har ST ldkare svarigheter att delta i konsultationer
pa akutavdelningar samt remisshanteringen pa akutsjukhuset, annat 4n under sin
placering dar.

Vissa patientgrupper som traditionellt tillnér rehabiliteringsmedicin ingar ej i
Rehabiliteringsmedicinska klinikens uppdrag, darfor kravs sarskild planering for
placeringar gallande patienter med langvarig smarta eller kronisk neurologisk
sjukdom. Det ar oklart om dér finns rehabiliteringsmedicinsk kompetens.

ST lakare saknar naturlig hemvist i lokalerna/ldkarexpeditionerna pa Hoégsbo medan
de gor sina sidotjanstgoringar.

Liten ST lakargrupp, med tanke pa utbildningsméjligheterna och behovet av
specialister i Rehabiliteringsmedicin. Aven behovet av forskare/amnesforetradare ar
stort, inte minst med tanke pa kommande pensionsavgangar. En storre ST-lakargrupp
ger dessutom battre mojligheter att hjalpa och stétta varandra an en liten. Harda
sparkrav pdverkar rekrytering och ger en sarbarhet.



Det finns mojlighet att ytterligare forbattra formerna for utbildning och vetenskapliga
Journal Clubs nar ST-gruppen minskat i storlek. T.ex. ggnom samverkan med 6vriga ST-
lakare i rehabiliteringsmedicin i sjukvardsregionen eller i lakargruppen.

Lagg forslagsvis in auskultationer eller placeringar vid rehabverksamheter som har
patientgruppen DOC, disorders of consciousness. Det galler aven patienter i tidigt
skede av svar kognitiv storning i subakut skede efter hjarnskada eller patienter med
problemskapande beteende, for att fa en bredd i utbildningen.

Rekommenderas att schemalagga eller pa annat satt 6ka mojligheten for ST lakare att
delta i akuta konsultationer och remissgenomgangar pa Sahlgrenska sjukhuset genom
hela ST utbildningen.

Underlatta teoretiska sjalvstudier med handfasta rad, sarskilt i tidig fas for ST lakare. |
en mycket liten ST lakargrupp ar det stodjande med sjukvardsregionsovergripande
samarbete.

Se 6ver mojligheten att bjuda in till specialistkollegium digitalt, da det
erfarenhetsmassigt leder till att fler besvarar enkaterna i forvag samt att det okar
mojligheten for handledare fran sidotjanstgoringar att delta.



Rehabiliteringsmedicin, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, utgdr en egen sektion inom
Neurosjukvarden dar dessutom Neurologi, Neurokirurgi och Klinisk Neurofysiologi samt
neuropsykologer och kuratorer ingar. Sektionen organiserar ocksa ldkargruppen. Man
organiserar tva avdelningar, en med 10 platser och starkt fokus pa tidig rehabilitering efter
ryggmargsskada pa kdrnomrdadet Sahlgrenska sjukhuset och en med 15 platser for
hjarnskadade och ryggmargsskadade i senare fas p& Hogsbo sjukhus. Aven patienter med
annan neurologisk sjukdom och behov av slutenvardsrehabilitering tas emot. P4 Hogsbo
finns dessutom dagrehabilitering och en 6ppenvardsmottagning for hjarn- och
ryggmargsskadade samt spasticitet/tonus och postpolio. Det finns dven en
baklofenpumpsverksamhet. Man har NHV uppdrag for ryggmargsskaderehabilitering och
postpolio. Man tar emot patienter med mycket hoga ryggmargsskador och behov av
andningsstdd/ventilator och barn i samverkan med barnsjukhuset, DSBS. Man &r, 2023,
kvalitetsgranskad for tre ar av CARF. Rehabilitering i 6ppenvard av personer med ovrig
neurologisk sjukdom eller personer med langvarig benign smarta ingar inte.

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-ldkarens
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

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

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Lakarstaben inbegriper sex tillsvidareanstallda specialister inom Rehabiliteringsmedicin
samt tva specialister i neurologi. Darutéver ar tre ST-ldkare anstallda inom kliniken och en
av dessa disputerar under varen 2024. Tva ST-ldkare besvarade enkaten och deltog i SPUR
granskningen, en ej var i tjanst.

Ytterligare en internationell SMTP-ldkare fran ett utomeuropeiskt land finns pa kliniken. En
av o6verlakarna, specialist i rehabiliteringsmedicin, innehar professur inom dmnesomradet
och har en kombinationstjanst med Goteborgs Universitet. Denne verkar dven som MLA for
enhetschef, tillika lakarchef, som ej ar lakare till professionen. Tva lakare ar doktorander,
varav en specialist i rehabiliteringsmedicin och en ST-lakare. En av neurologerna ar docent.

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.

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvéndiga instruktioner.
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Allmanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.



Kvalitetsindikator

D Det finns generella skriftliga instruktioner for hur handledningen av ST-ldkare 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 ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Lokalerna ar upprustade och andamalsenliga. De ar uppdelade i tva geografiskt separata
omraden pa Hogsbo och Sahlgrenska universitetssjukhuset med 3-4 km resa emellan. Pa
Hogsbo finns narhet i markplan till rehabtradgard, sjukgymnastik/fysioterapi, bassang och
arbetsterapeutiska lokaler. Pa Sahlgrenska ar rehabtraningen integrerad i verksamheten
pa vardavdelningen med behandlingspersonalen narbelagen.

Huvuddelen av verksamheten ar vid Hogsbo och digitala moten ar nédvandiga for att
lakargruppen skall métas pa veckobasis. ST-lakarna har alltid, vid sina placeringar, tillgang
till rum med dator och aven tillgang till egen laptop. ST-lakare saknar naturlig hemvist i
lakarexpeditioner pa Hogsbo medan de gor sina sidotjanstgoringar. | separat huskropp
finns tillgangliga rum, men de ligger vid sidan om storre delen av verksamheten.

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



Vilket enligt SPUR-modellen innebdr att:

D Utrustning for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

D Utrustning for mottagningsverksamhet, moéten 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.



Sektionschefen far stod av lakarchefen i uppdraget. ST-lakare far introduktion till
tjanstgoringen, vilket foljs upp av huvudhandledaren genom specifik checklista.
Jourtjanstgoring/beredskap inom den rehabiliteringsmedicinska verksamheten
forekommer inte, men ST-lakarna deltar vid jour/beredskap under sidotjanstgéringen. ST-
lakare patalar att man saknar beredskapsjourer pa egen klinik.

Alla ST-ldkare har en handledarutbildad huvudansvarig handledare och ett individuellt
utbildningsprogram (IUP) som relaterar till malbeskrivningen med avseende pa kliniska
placeringar, externa teoretiska utbildningar och kvalitets-/vetenskapligt arbete. IUP
upprattas tillsammans med huvudhandledaren. Bastjanstgéringen kommer att varvas med
sidotjanstgoringen for att undvika langre franvaroperioder fran kliniken. Kompletterande
sidotjanstgoring i smartrehabilitering gors pa separata enheter i Goteborg och i
rehabilitering vid kronisk neurologisk sjukdom pé neurologkliniken.

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 fér hur malbeskrivningen ska
uttolkas, samt styrande dokument for tjanstgoéringens 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 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.



Regionen har tydliga riktlinjer gallande hur handledarskapet skall genomféras. Det finns
skriftliga forslag pa intervall och aktiviteter som boér inga. Samtliga huvudhandledare har
handledarutbildning. En av ST-lakarna har tva handledare, eftersom den ena fardigstaller
sin handledarutbildning. Handledningen ges enligt checklista och vedertagna samt
nyutvecklade beddomningsinstrument anvands. Malsattning ar att ST-lakares progression
skall bedémas minst 4-6 ganger per ar. Handledningen sker en gang per manad som
foreskrivits, dock ej schemalagd samma tillfélle utan bokas av ST lakare och handledare. ST-
lakaren dokumenterar handledningen. Specialistkollegium halls en gang per ar. Majlighet
finns att spara alla dokument digitalt. Vid externa placeringar inhamtas information via
formular. Tillgang till klinisk instruktion ar god, med flera specialister.

Foreskrift

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

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

IR KIKRTE]

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.



Kliniken har internutbildning pa regelbunden basis. Till foljd av ST lakarnas placeringar kan
det vara svart att delta i vissa foreldsningar i samband med klinikens ldkarméten. Journal
Club, som tidigare funnits for ST-lakarna, kommer att aterstarta med hela lakargruppen.
Under en heldag var tredje manad har ST-ldkarna egen utbildningsdag med specifikt
rehabiliteringsmedicinskt innehall samt under sina externa placeringar finns méjlighet
delta i klinikernas undervisningstillfallen. Tid for sjalvstudier finns stipulerat, men ar ofta
upp till egen planering att genomféras. Gott kunskapsstod digitalt och via litteratur finns.
Regionsgemensamma utbildningsdagar finns ej. Specialistexamen féreslas genomforas.
Om journalclubs fungerat regelbundet och hemmaklinikens Idkarmdéten kunnat prioriteras
aven under randningsplaceringar hade omddmet A varit aktuellt. Tekniska
distansuppkopplingar amnade att minska den geografiskt uppdelade verksamhetens
behov har tyvarr ej dartill varit optimalt fungerande.

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.

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.

Forskningsintensiv klinik ger mycket goda mdjligheter att delta i medicinskt vetenskapliga
projekt. Det finns god tillgang till kompetenta forskningshandledare. ST-kollega som haft
mojlighet till deltidsforskningsledighet planeras disputera i juni i ar. Kvalitetsarbete gors
fortldpande under ST. Inget deltagande i patientsakerhetsarbete for tillfallet.

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 foreligger.

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.

AN RSN

Det finns goda forutsattningar for att genomfora, 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 moéten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad 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.

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

Rehabiliteringsmedicinsk specialitet ger flera mojligheter till intraning av
ledarskapskompetens i teamarbetet, samt i externa kontakter. Kliniken driver en
kandidatmottagning med lakarstudenter pa mottagningen/avdelningen pa regelbunden
basis. Med 6kad klinisk vana far ST-lakaren halla i kandidatmottagningen, initialt med
instruerande specialist ndrvarande, med malsattning att erhalla aterkoppling efterat via
nyligen introducerat utvarderingsinstrument.



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.






