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Gott arbets- och utbildningsklimat med hogt i tak.

Engagerad processledare och studierektor i ST-utbildningen

Hog kompetens i lakarstaben

Omfattande ben- och fotsarsmottagning

Manga multidisciplindra teammottagningar som ST-lakare deltar i
ST-lakarna dokumenterar handledarsamtalen

Genomarbetat och tydligt introduktionsprogram for ST-lakarna
Overvagande del av ST-utbildningen kan genomféras pa Skaraborgs sjukhus

Omfattande schemalagd internutbildning pa kliniken samt majlighet for ST-lakarna att
deltaga i gemensamt regionalt dermatovenereologiskt ST-utbildningsprogram i Vastra
Gotaland.

Ljustest gors for UVA och UVB

Mojlighet till utvidgad epikutantestning med handledning av arbets-och
miljddermatologisk specialist

Regelbunden Journal club

Arliga specialistkollegier samt Avstamningsmdote med ST-lakare, handledare och
studierektor

Nya valutrustade lokaler val anpassade for verksamheten

Individuella utbildningsplaner saknar koppling mellan hur delmalen ska uppfyllas och
utvarderas

Strukturerad aterkoppling pa ledarskap saknas

Strukturerad aterkoppling da ST-lakarna handleder saknas



Identifiera ledarskapsmoment och ge strukturerad aterkoppling

Ge strukturerad aterkoppling da ST-lakarna handleder ldkarstudenter och randande
ST-lakare tex genom observation/medsittning

Se till att alla ST-lakarna har individuella utbildningsprogram dar det tydligt framgar
hur varje delmal skall uppfyllas och utvarderas

Se dver mojligheter att félja upp sidoplacering genom kontakt med respektive
handledare

Infér handledartraffar med studierektor med utbildningsaktivitet

Lat garna ST-lakarna presentera tidigare gjorda vetenskapligt arbete som ska inraknas
i specialistutbildningen pa kliniken

Lat ST-lakarna fa mojlighet att sétta sig in i ledningens arbetsuppgifter



Skaraborgs sjukhus har ett upptagningsomrade pa 260000 invanare. Hudkliniken har sin
verksamhet forlagd pa Skaraborgs sjukhus i Skovde. Hudkliniken erbjuder framférallt
Oppenvard i dermatovenerologi, men har dven tillgang till 1-2 slutenvardsplatser pa en
gemensam vardavdelning med karlkirurgi och medicin. Kliniken producerade 2023 totalt
15647 lakarbesok, 7400 nybesdk varav 2465 utférdes helt teledematologiskt ,2100 telefon
besok, 35 digitala besdk och 664 operationer. Dessutom genomférdes ca 3000 besok pa
ljusbehandlingsenheten. Verksamhetens ar allsidig med ett brett sjukdomspanorama.
Kliniken arbetar i hog utstrackning multidisciplinart med andra specialiteter, sarcentrum
med karlkirurg och infektionslakare, fotsarsmottagning inklusive
diabetesforsdrsmottagning, melanomrond med kirurg och barndermatologisk mottagning.
Bra skriftliga riktlinjer hur ST skall genomftras och utvarderat finns . Intern
kvalitetsgranskning av ST-utbildningen sker pa kliniken kontinuerligt genom arlig
avstamningsmoten med enskilda ST-ldkare deras handledare och studierektor. Dessutom
har studierektorn 2 ganger per &r méten med ST-lakarna . Sammanfattningsvis finns
mycket goda férutsattningar for en bra l[darandemiljo.

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.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

Pa kliniken finns 9 specialister varav 3 disputerade och en dubbelspecialist i allmanmedicin
, samt 3 ST-lakare varav en ar specialist i barnmedicin. En av specialisterna har arbets- och
miljddermatologisk kompetens. Under mottagningsarbetet finns alltid en specialist
tillganglig for fortldpande klinisk handledning. | évrigt finns de kompetenser som behdévs
for att bedriva adekvat hud och STI- mottagning. Studierektor finns med avsatt tid for
uppdraget.

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.

Allméanna 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.

Moderna, nyrenoverade och andamalsenliga lokaler, beldgna pa ett plan. Samtliga lakare
har tillgang till fast arbetsplats med dator. Separata undersokningsrum finns. Pa kliniken
finns tillgang till ljusbehandling i form av UVB, UVA, UVAB, PUVA , Buchy och PDT samt tva
badkar. Fotofinder finns pa kliniken. Separata behandlingsrum fér ben- och
fotsarsverksamhet liksom 3 valutrustade rymliga operationssalar och rum for STI-
mottagning. Goda mojligheter till utvidgad epikutantest finns. Ingen laserverksamhet
bedrivs pa kliniken.

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 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 tillgdng till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstod, sékbar vetenskaplig
databas samt stod fran bibliotek eller FoU-enhet under hela
specialiseringstjanstgoringen.

Gradering

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



utforligt skriftligt introduktionsprogram finns for ST- utbildningen pa kliniken. Det ges goda
mojligheter att handlagga patienter med varierande dermatologiska inklusive bensar och
venereologiska diagnoser, samt genomfora kirurgiska ingrepp. Processchef har
utvecklingssamtal och |[6nesamtal med ST-ldkarna arligen. Studietid ar schemalagd 1-2
timmar per vecka. Handledning schemalaggs. ST-lakarna dokumenterar
handledarsamtalen. Fragedoktor finns tillganglig under mottagningsarbetet. ST-lakarna far
tidigt deltaga jourkonsultverksamheten. Enheten har ingen BT-lékare. ST-lakarna har inte
kompletta individuella utbildningsprogram dar delmalen &r tydligt kopplade till aktivitet och
hur delmalen ska utvérderas. Atgarder krévs.

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

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 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

]

]
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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

]
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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
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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.



Utbildningsklimatet ar gott och ST-lakarna upplever starkt kollegialt stod. Varje ST-lakare
har en personlig handledare. Handledningen ar schemalagd regelbundet under terminerna
och under sommarmanaderna i form av grupphandledning. ST-ldkarna dokumenterar
handledarsamtalen. Specialistkollegium genomfors arligen. Avstamningsmote genomfor
dessutom 1 gang per ar med den enskilda ST-lakaren tillsammans med handledare och
studierektor. Validerade bedémningsinstrument finns regionalt och anvands . Handledarna
har genomgatt adekvat handledarutbildning.

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.

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



Allméanna rad

]
]
]

]
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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
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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.



Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i utbildningsprogrammet i enlighet
med malbeskrivningens krav. Goda mojligheter finns att ga obligatoriska SK-kurser samt
andra adekvata kurser. Internutbildning sker i form av patologironder 1 gang per manad,
lakarmote 1 timme/v, visningsrond 1 gdng/v och reumarond 1 gdng/manad. For hela
kliniken finns internutbildning en timme per manad samt utvecklingsdagar 1-2 dagar per
ar. ST-lakarna deltar i Vastra Gotalands regionala dermatologiska utbildning ca 8 heldagar
per ar som ar systematiskt kopplade till socialstyrelsens och SSDV:s delmal. Dessutom far
ST-lakarna deltaga i SSDV:s ST-dagar (hdstmote).

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot ldkare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoéring 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.

Alla ST-lakare deltar i kurser i vetenskapligt forhallningssatt och kvalitetsarbete. ST-lakarna
planeras genomfora kvalitets- och vetenskapligt arbete . ST-lakarna deltar och har
mojlighet att leda teamarbeten kring klinikens kvalitets- och patientsakerhetsarbeten under
utbildningstiden. Pa ldkarméten med Journal club genomférs ca 1 gang varannan vecka.

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

]

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

Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

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

Gradering

@

O
O
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A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad foljs. 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.

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms fortlopande. ST-lakarna far foreldsa och ge
muntliga presentationer med aterkoppling. ST-ldkarna ges majlighet att handleda

lakarstudenter samt randande ST-ldkare, men strukturerad aterkoppling saknas.

Bedomning av ST-lakarnas medicinska ledarskap sker e]. Atgarder kravs.

Under granskningen pdvisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med

handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.



Foreskrift

]
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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

]
]
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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

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.






Under granskningen pavisades brister vad galler foljsamheten till
Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har
efter granskningen inkommit med féljande handlingsplan.

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

Planerad atgard
ST-lakarna ska anvanda sin schemalagda inlasningstid for att fardigstalla sina IUP och

sedan fortlopande fylla i planen. Behovs ytterligare avsatt tid i schemat sa ansvarar varje
ST-lakare for att signalera detta till schemaldggare som da har mandat att ge extra avsatt
tid.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
ovan atgard: sept-dec 2024

Ansvarig for genomforandet
ST-lakarna

Datum fér uppféljning
slutet av oktober gors avstamning mellan studierektor och ST-lakarna

Ansvarig for uppféljningen
studierektor

Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.



Planerad atgard

Utbildingsprogrammet (IUP) ska regelbundet foljas upp vid ST-lakarens
handledningstillfallen samt arlig uppféljning av IUP i samband med mote mellan ST-
lakaren, handledaren och studierektorn.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
start sept 2024 och fortlépande

Ansvarig for genomforandet
handledarna samt studierektor

Datum fér uppféljning
Jan -feb 2025 (inbokat mote ST-lakare, handledare och Studierektor)

Ansvarig for uppféljningen
Studierektor (Madeleine Ryndel)

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

Planerad atgard
ST-lakarna ansvarar redan for att skota delar av visningstiden och vi planerar nu att de blir

motesansvariga for dessa ronder/moten som sker 1 gang/vecka ST-lakarna far halla i
sarrond pa avd och observeras av personal och éverlakare. Vid randning pa annan klinik
far utsedd handledare vid randning observera hur ST-ldkaren leder rondarbete Vid fotteam
far ST-lakare leda det multidisciplinara teamet och observeras av lakarna fran évriga
specialiteter Mall for aterkoppling av rondarbete och teamarbete ska anvandas ST-lakare
far sitta med pa nagra ledningsgruppsmaéten och ev leda en egen punkt

Datum nar atgarden ska vara genomford
paborjas sept 2024

Ansvarig for genomforandet
Processchef och Studierektor

Datum fér uppféljning
Jan -feb 2025 (inbokat mote ST-lakare, handledare och Studierektor)

Ansvarig for uppféljningen
Studierektor (Madeleine Ryndel)



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

Planerad atgard
Nar ST-lakarna handleder kandidater eller STA (randande ST-lakare i allmanmedicin)

kommer de 1-2 ganger per ar att utvarderas av en underskoterska under hela
patientbesoket. Underskoterska kommer bedoma handledningen utifran ett formular for
att utvardera kommunikation i att handleda samt formedla adekvat och forstaelig
information till patienten.

Datum nar atgarden ska vara genomford
v 44-45

Ansvarig for genomforandet
ST-studierektor

Datum fér uppféljning
Jan -feb 2025 (inbokat mote ST-lakare, handledare och Studierektor)

Ansvarig for uppféljningen
Studierektor (Madeleine Ryndel)



