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Valdigt stabil Iakarbemanning med flera kollegor som har arbetat tillsammans under
flera ar. De flesta har gjort sin ST-utbildning pa halsocentralen och har valt att stanna
kvar som specialister.

Nara ledarskap med korta beslutsvagar som leder till att problemen i ST-utbildningen
identifieras och atgardas snabbt.

Trygg miljo och 6ppna diskussioner i 6ppet kontorslandskap.

Valfungerande studierektorsfunktion. Studierektorn engagerar sig aven i
kompetensbedémningar genom att delta i specialistkollegium arligen och ge
aterkoppling till ST-lakarnas undervisning under ST-dagarna.

Allsidig tjanstgoring som skapar goda forutsattningar for utveckling av en bred
allmanmedicinsk kompetens.

Uttalat goda forutsattningar for utveckling av ledarskapskompetens genom ST-
|dkarens deltagande i ledningsgruppsmoten under sista halvaret av sin ST.

ST-lakarna bereds mojlighet att deltaga i journal club-mote 2 ggr / termin. De far
kritiskt granska vetenskapliga artiklar under handledning och fa strukturerad
aterkoppling pa det.

Systematiskt patientsakerhets- och kvalitetsarbete bedrivs med aktivt deltagande av
hela lakarkollegiet.

En lyhord ledningsgrupp med god insikt om de svagheter som finns nar det galler ST-
utbildningen och som har ett starkt intresse och vilja att géra det sa bra som mojligt
for ST-1akaren.

En ledningsgrupp med en vision om hur en bra halsocentral ska fungera och en tydlig
plan hur visionen ska forverkligas.



ST-ldkaren har inte beretts majlighet till att fa aterkoppling pa sin kompetens inom
kritisk granskning av medicinsk vetenskap pa enheten och ST-lakaren har inte heller
kunnat delta i journal club som har anordnats under ST-méten.

ST-lakare har fatt aterkoppling pa sin kompetens inom undervisning endast av
studierektorn under ST-dagar

Kompetensbeddmningar forutom specialistkollegium och 360-grader dokumenteras
inte kontinuerligt.

Det individuella utbildningsprogrammet foljs upp och revideras vid behov endast 1
gang om aret.

Det individuella utbildningsprogrammet anvands inte som utgangspunkt under
handledning och kompetensbedémning.

ST-lakarens kompetens inom kritisk granskning av vetenskap behdvs goéras under flera
tillfallen under hela ST-utbildningen. Detta kan goéras genom att till exempel
presentera nagra riktlinjer/PM/vetenskaplig artikel vid ldkarmote och fa aterkoppling
pa detta. Man kan dven ge som uppgift till ST-lakare att kritiskt granska en artikel
genom att fylla i en mall (tex CASP) och denna mall kan sedan bedémas av den
disputerade kollegan i kollegiet.

ST-lakaren behover kontinuerligt bereddas flera méjligheter till att fa aterkoppling pa
sin undervisning och inte bara av studierektorn.

Verksamhetschef ar ansvarig for att kompetensbedémningar dokumenteras och ett
fortydligande avseende vem ska gora det behdvs.

Det individuella utbildningsprogrammet behévs foljas upp minst 2 ganger om aret och
revideras vid behov.

Handledning skall ges med utgangspunkt i det individuella utbildningsprogrammet for
att sakerstalla att malbeskrivningen foljs och att samtliga delmal &r uppfyllda.

Det ar fordelaktigt om alla specialistidkare med handledarkompetens tar gemensamt
ansvar for att bedéma ST-lakarens kompetens. Da far ST-lakaren ta del av flera
kollegors tankesatt och darigenom sedan utveckla sin egen lakaridentitet.

Handledarsamtal bor dokumenteras.

Strukturera lakarmotena utifran malbeskrivningen genom att till exempel skapa ett
arshjul.



Privat vardcentral med 11 000 listade patienter. Ansvar fér BVC, SABO, HSV och MVC ingar i
uppdraget. Patientunderlaget ar tillrackligt allsidigt for att utveckla en bred
allmanmedicinsk kompetens.

Det finns skriftliga rutiner for hur kvaliteten pa ST-utbildningen ska féljas upp utéver SPUR-

inspektioner vart femte ar. Studierektorn utvarderar vardcentralens forutsattningar for ST-

utbildning i samband med inskrivning av nya ST-lakare. Studierektorn gor ocksa uppféljning
av enheten i samband med det arliga specialistkollegiumet. ST-ldkare, handledare och chef
kan kontakta studierektorn ifall det uppstar problem.

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 frdn 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.

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Halsocentralen har en valdig stabil Idkarbemanning. 5 specialister inom allmanmedicin
omraknat till 4.9 heltidstjanster. De flesta specialister har gjort sin ST-utbildning pa
halsocentralen. Det finns en ST- ldkare och tva underlakare innan AT. En specialist ar
disputerad.

For ovrigt finns de kompetenser som behdvs for att uppfylla Region Norrbottens krav.

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 ndédvéandiga instruktioner.

Allméanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

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

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

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter 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.

Nya och valutrustade lokaler. Ldkarna administrerar i dppet kontorslandskap, men
mojlighet till att administrera i separat rum finns.

ST-lakarna har tillgang till till Medibas.
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.



Region Norrbotten har bra styrdokument avseende tjanstgdringens upplagg. ST-ldkare
deltar regelbundet i jourverksamheten. Det individuella utbildningsprogrammet féljs upp
och revideras endast en gang per ar i samband med det arliga utvecklingssamtalet mellan
ST-lakaren, handledaren och studierektorn.

Det finns ett regionalt framtaget utbildningsprogram med klinisk traning, teoretiska
utbildningsmoment (utgadende fran BT-malbeskrivningen) som ska reflekteras och intygas
av handledaren samt tat kompetensvardering for legitimerade ldkare som provanstalls
infor integrerad BT med sikte pa ST i allmanmedicin. Studierektorn for ST-lakare erbjuder
stod till verksamheten dven fér dessa individer. En legitimerad lakare (som gjort AT) som
provanstalls infor ST erbjuds samma férutsattningar (handledare som ar specialist, bérja
planera utbildningsprogram delta i ST-utbildningsaktiviteter, kompetensvardering etcetera)
som en ST-lakare redan under provanstallningen.

Atgarder krévs.

Handlingsplan inkommen, gradering justerad till C.

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 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 mojlighet 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

]
]

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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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.



Handledningen schemalaggs 1 timme/vecka. Det individuella utbildningsprogrammet
anvands inte som ett levande dokument. Instruktionshandledningen har fungerat bra. Vi
rekommenderar att man tillsammans tar fram en tydligare struktur for hur man pa
enheten arbetar mer systematiskt och regelbundet med IUP. Det anvands flera
kompetensbeddmingsinstrument sdsom DOPS, medsittning, 360-gradering och
specialistkollegium, men inte alla kompetensbedémningar dokumenteras. Aterkoppling
ges aven av administrativ personal nar det galler ST-lakarens administration. Mitt i ST ar
obligatorisk.

Atgarder krévs.

Handlingsplan inkommen, gradering justerad till C.

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 tillgang till en handledare for varje del av tjanstgoringen.

Den huvudansvariga handledaren bedémer ST-Idkarens 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

]
]
]

]
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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

]

ST-lakarnas sidoutbildning f6ljs upp.

Gradering

O

O
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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.



Pa vardenheten schemalaggs 4 timmar utbildningstid/vecka. Denna anvands till sjalvstudier
varannan vecka samt varannan vecka den gemensamma regionala utbildningen for ST-
lakare. Tva ganger per termin anordnas internat for regionens alla ST-lakare.
Praktikertjanst anordnar ST-dagar en gang om aret men ST-lakaren har inte deltagit i dem.
Lakarmote ar schemalagt 1 timme i veckan med allsidigt innehall. Det férekommer kortare
férelasningar av utbildningsvarde, men det finns ingen strukturerad utbildningsplan som
tydligt &r kopplad till de olika delmalen i malbeskrivningen. ST-lakaren har getts mojlighet
att delta i WONCA-konferens tillsammans med sin handledare.

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.

Journal club 2 ganger per termin anordnas under den gemensamma ST-utbildningen och
under dessa ges strukturerad aterkoppling till deltagarna, men ST-lakaren har inte deltagit i
dessa hittills pa grund av ledighet/randning. Andra majligheter under vilka ST-lakaren
skulle kunna ha fatt strukturerad aterkoppling har inte beretts.

Kvalitets- och patientsadkerhetsfragor diskuteras regelbundet pa ldkarmotena och ST-
l&dkaren bereds mojlighet att aktivt delta i dessa diskussioner. Under sista 6 manaderna av
alla ST-lakares tjanstgoring deltar de i ledningsgruppens moten dar ocksa sadana fragor
diskuteras.

Utbildning inom patientsakerhet erbjuds av Praktikertjanst vid introduktionen.
Atgarder kréavs.

Handlingsplan inkommen, gradering justerad till C.



Foreskrift

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

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

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

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

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

Allmanna rad

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

Kvalitetsindikatorer

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

D Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens 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.



Halsocentralen har valdigt goda forutsattningar for att utveckla ledarskaps kompetens. Alla
ST-lakare bereds mojlighet att delta i ledningsgrupps méten dem sista 6 manaderna av
deras ST-utbildning. ST-lakare handleder studenter, underldkare och andra medarbetare
och far aterkoppling.

ST-lakare undervisar under ldkarméten pa enheten men har inte fatt aterkoppling.
Aterkoppling har givits av studierektorn till ST-lakare fér deras féredrag under ST-dagar.
Studierektorn menar ocksa att ST-lakare ska beredas mojlighet att redovisa deras
vetenskapliga arbeten under ALKs digitala forelasningar.

Atgérd krévs.

Handlingsplan inkommen, gradering justerad till C.

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 méjlighet att planera och genomféra undervisning.

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

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

Allmanna rad

D ST-lakaren bereds mojlighet 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 allménna rad féljs. 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 géller foljsamheten 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.

Utbildningsprogrammet f6ljs upp regelbundet och revideras vid behov.

Planerad atgard

Det kommer att upprattas ett arshjul for ST-Iakaren. | detta arshjul finns en checklista for
avstamning av det gdngna kvartalet, vad som redan gjorts, vad som kompetensvarderats
samt praktisk planering utgaende fran IUP for det kommande kvartalet. Da ska dven en
langsiktig dversyn goras for planering. Checklistan ska gas igenom varje kvartal av ST-
lakare och handledaren. | samband med detta revideras utbildningsprogrammet. Tid
kommer att sattas av i form av forlangd handledning fyra ganger per ar for att mojliggéra
uppféljning och revidering av utbildningsprogrammet.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250331

Ansvarig for genomforandet
Fredrik Reschke

Datum fér uppféljning
20251231

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Petter Tuorda

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



Planerad atgard
ST-lakare och huvudhandledare ska ga igenom ovan namnd checklista i ST-lakarens arshjul

varje kvartal och i enlighet med denna - utvardera utbildningsaktiviteterna och
kompetensbedomningarna fran senaste kvartalet - planera utbildningsaktiviteterna och
kompetensbedomningarna for det kommande kvartalet - géra en 6versyn langsiktigt for
beddmning av behov av praktisk planering och bokning av kommande
utbildningsaktiviteter Pa detta satt avser vi sakerstalla att handledning och
kompetensvardering pa ett tydligare satt utgar fran den individuella utbildningsplanen.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250331

Ansvarig for genomforandet
Fredrik Reschke

Datum fér uppféljning
20251231

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Petter Tuorda

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



Planerad atgard
Till verksamhetens styrdokument for ST laggs till att ST-lakare tva ganger per ar skall

granska en vetenskaplig artikel och redogora for den for verksamhetens disputerade
specialistlakare som ger aterkoppling pa ST-lakarens redogorelse via ett lampligt
beddmningsinstrument. Om disputerad specialistlakare ej finns tillganglig sker
aterkoppling fran ST-lakarens handledare. Detta skall aven foras in i ST-lakarens IUP. ST-
lakare ska aktivt delta vid ST-gruppens journal club som erbjuds tva ganger per termin | det
kliniska arbetet och under handledning av patientfall, vdga samman evidens och egna
erfarenheter, uppmarksamma och integrera ny medicinsk kunskap och metoder. Aven
omradet vetenskapligt forhallningssatt ska bedémas vid kompetensvardering som t ex
Case based diskussion | tidigare namnd checklista i arshjulet ingar att fyra ganger per ar
stdmma av hur utbildning och kompetensvardering inom omradet "medicinsk vetenskap
och systematiskt kvalitets- och patientsakerhetsarbete” fortloper.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250331

Ansvarig for genomforandet
Fredrik Reschke

Datum fér uppféljning
20251231

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Petter Tuorda

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



Planerad atgard
Till verksamhetens styrdokument for ST tillfors att da ST-lakare genomfoér

undervisning/handledning pa vardcentralen kommer detta att bedémas och aterkopplas
strukturerat genom t.ex. bedomning enligt DOPS. | tidigare namnd checklista i arshjulet
ingar att fyra ganger per ar stamma av hur utbildning och kompetensvardering inom
omradet "ledarskap och kommunikativ kompetens” fortloper.

Datum nar atgarden ska vara genomford
20250331

Ansvarig for genomforandet
Fredrik Reschke

Datum fér uppféljning
20251231

Ansvarig for uppféljningen
Verksamhetschef Petter Tuorda



