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Det finns en valdigt bra struktur vilket gor att ST-lakarna ar trygga i att tjanstgoringen
uppfyller socialstyrelsens krav.

Kompetensen avseende specialiseringstjanstgoring finns pa flera nivaer - chefer,
studierektor, handledare, utbildningsansvariga och dvriga specialister. Detta gor att
medvetenheten om ST-ldkarnas progression ar stor och att man fangar upp
eventuella utmaningar i ett tidigt skede.

Lokala utbildningsbocker ar uppdaterade svenska versioner av ETC, dar man
dessutom kopplat pa krav pa regelbunden bedémning.

Det finns bedémningsmallar for flera olika situationer och dessa riktas mot olika
delmal - | IUP anges vilket delmal som passar med vilken bedémningsmall. De
anvands i relativt stor utstrackning, och kompletteras av 360 och specialistkollegium
ett par ganger under tjanstgoringen da ocksa andra personalkategorier ger sin input.

Utbildningsansvariga pa respektive sektion har en tydlig roll i ST-lakarens placering,
med ansvar for start-, mitt och slutsamtal.

Introduktionsaret ar mycket tydligt upplagt for jourférberedelse, och det ar
transparent for ST-lakaren vad den ska tillgodogoéra sig.

Det finns en vilja att uppfylla ST-ldkarnas 6nskemal om mindre justeringar i
schemalaggning.

Handledarutbildning uppdateras med regelbundenhet, minst vart femte ar.

Handledarna har ett tydligt utbyte mellan varandra, och det finns schemalagda
handledartraffar for uppdateringar inom foreskriftskunskap

| kontakt med ST-lakare fran andra delar av landet och andra specialiteter upplever
ST-lakarna vid Helsingborgs lasaretts radiologiska enhet att de har den basta ST-
utbildningen i Sverige.

Studierektorn ar mycket uppskattad av saval ST-lakare som kollegium for sin
sammanhallande, engagerade och strukturerade insats.

Undervisningstillfallen finns, men de bdr kopplas mer regelbundet till beddmning,
aterkoppling och handledning - nb, detta kan géras av annan pedagogiskt utbildad
medarbetare/person. Det dligger ST-ldkaren att ta dessa initiativ, eftersom det
uppmuntras av verksamheten.

Dokumentet som ar benamnt IUP ar inte ett individualiserat dokument, och ar inte
heller tydligt framatblickande, utan har snarare formen av en checklista. Det saknar
ocksa uppgifter om tidigare tjanstgoéring som kan innebéra en
individualisering/férandrad kravstallan. Individualiseringen ligger i kompletterande
dokument.



Dokumentet IUP (fd ST-bok) ar inte fullstandigt i sig sjalv utan behover kopplas ihop
med lokala utbildningsbocker, schema och kursplanering for att bli individuellt, och
reviderbart. Overblicken av de olika dokumentens funktion &r inte uppenbar varken
vid forberedelser eller intervjuer utan framtrader efterhand som inspektionen
fortskrider och i efterféljande diskussion med verksamhetsforetradare. For att ST-
lakarna ska kunna anvanda detta som ett planeringsinstrument bor de olika
dokumentens funktion och koppling tydliggoras.

Bedomningsmall fér medicinsk vetenskap anvands avseende ST-lakarens formaga att
omsatta och tillampa kunskap i klinisk vardag i samband med ST-kollegium. |
anslutning till placering/rotation anser verksamheten att denna kompetens bedoms
under "teoretisk kunskap" i en annan mall, men det ar inte definierat. Eftersom
teoretisk kunskap ar ett valdigt brett begrepp rekommenderas att detta fortydligas i
placerings-/rotationsbeddmningen.

Det finns en mycket god uppsattning verktyg for bedomning - vissa delmal ar dock
inte tydligt adresserade i de bedémningsmallar som rekommenderas, ex v a2 och b3
(beddmning med patient)

Bristen pa granskningsstationer gor att ST-lakare inte alltid kan samplaceras med
specialistkollega som arbetar pa samma placering. Man kompenserar detta delvis
med chat och teams, men de spontana konsultationerna och undervisningstillfallena
uteblir i viss man.



Verksamheten har ett brett patientunderlag, och det finns darmed inga formella krav pa
sidotjanstgoring inom radiologi. Detta till trots erbjuds sidotjanstgoring pa
universitetsklinik.

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 allménna 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 krévs.

Det ar en god bemanning pa enheten. Samtliga handledare ar handledarutbildade, och
denna utbildning fornyas regelbundet. Det finns flera nivaer av ST-ansvariga: Studierektor,
utbildningsansvariga inom saval organomrade som modalitet, handledare och chefer.



Foreskrift

[v]
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Den huvudansvariga handledaren har ett bevis om specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade Idkare 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 nodvandiga instruktioner.

Allménna rad

[v]

Studierektor har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

[v]
V]
]

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

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

Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.

Gradering

@

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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



Verksamheten bedrivs i andamalsenliga lokaler med modern utrustning. Det &r nagot
trangt, vilket innebér att det saknas granskningsstationer nar samtliga lakare ar pa plats.
ST-lakare har inte alltid mojlighet att fysiskt sitta nara specialist inom sin placering. Detta
|6ses genom chat, teams och att fraga andra kollegor.

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:

I:I Utrustning for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

I:I Utrustning for mottagningsverksamhet, moten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

D ST-ldkarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

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

Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

O B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



Samtliga ST-lakare tjanstgor enligt SOSFS 2015:8, vilket gor att bedomning av foljsamhet till
foreskrift utgar fran dessa krav specifikt.

Tjanstgoringens upplagg ar val strukturerad med ett tydligt introduktionsprogram till
arbetsplatsen och ett tydligt jourférberedande forsta ar. Samtliga ST startar med ett
vikariat/provtjanstgdring som ar upplagt sa att det kan tillgodordknas som del i en fast ST.

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 Verksamheten tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska
uttolkas, samt styrande dokument for tjanstgdringens 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, kdnsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhérighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller alder.

Foreskrift

D Verksamhetschefen pa det tjanstgoringsstalle dar en ST-lakare genomfor sin
huvudsakliga tjanstgoring har det évergripande ansvaret for ST-lakarens ST-
utbildning.

D 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.

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

D Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.

D Studierektorn samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.



Allméanna rad

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

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

D Studierektorn tar del av kompetensbedémningarna.

Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

D Leg lakare som arbetar vid enheten med sikte pa ST och som avslutat sin BT
och/eller BT-lakare som paborjat sin ST med BT vid enheten har tillgang till
individuella utbildningsprogram och handledning i enlighet med ST.

Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter och allménna 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 kravs.

Handledningen ar val strukturerad. Det finns saval samtalsmall som rutiner for bedémning
med olika verktyg. Handledarsamtal genomfors regelbundet och ar schemalagt.
Aterkoppling fran sidotjanstgoringsenhet sker via mall.



Foreskrift

]
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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 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
(For ST enligt 2015:8 &r verksamhetschef ansvarig enligt ovan)

Allmanna 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 fér huvudansvarig
handledare och ST-lakare.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor vid det tjanstgoringsstalle dar ST-lakaren
genomfor sin huvudsakliga specialiseringstjanstgoring. Om sa inte ar fallet ska
vardgivaren pa nagot annat satt sakerstalla att huvudhandledaren éar tillganglig for
handledning och aven i dvrigt har forutsattningar att utfora sitt uppdrag.

Varje handledare har genomgatt handledarutbildning som tillgodoser kraven enligt
foreskriften.

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

Andamalsenliga metoder anvénds fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

[v]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.



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.

Funktionellt bestar IUP av flera dokument. Dokumentet benamnt IUP (f.d ST-bok) ger
Overblick 6ver hela ST och hanvisar till flera lokala utbildningsbocker. | l[UP noteras
genomgangna kurser och placeringar. | utbildningsbockerna anges ex v
beddmningsmetoder och antal tillfdllen jamte larandemal och detaljer kring placering. SR
planerar placeringar individualiserat med cirka 6 manaders framférhalining, vilket ger en
mojlighet for ST-lakaren att paverka. | dokumentet kurssammanstallning ges verksamheten
en o6verblick 6ver den enskilde ST-ldkarens 6nskemal om kurs framat, och kan bedéma om
detta ar relevant.

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 innebdr 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.

Allmanna rad

I:I Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade interna
utbildningsaktiviteter.

I:I Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade externa
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerad tid for sjalvstudier.



Kvalitetsindikator

D Den teoretiska interna utbildningen ar systematiskt uppbyggd med koppling till
Socialstyrelsens delmal.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna 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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.

Det finns goda mojligheter att genomfdra de arbeten som kravs, och det finns lokala kurser
for de delmal som kraver detta. Vetenskapligt forhallningssatt bedéms i samband med
tydligt riktade vetenskapliga aktiviteter och i samband med ST-kollegium. Beddmning av
férmagan att omsatta och tillampa den vetenskapliga informationen i den kliniska
vardagen i tillracklig omfattning bor fortydligas.

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.

&I KKK

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.

I:I 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.

ST-lakaren har manga mojligheter att trana ledarskap, pedagogik och handledning. Det
finns bedomningsmallar for allt detta, men de anvands i ojamn utstrackning. | fallet
undervisning ger verksamheten ST-lakaren mojlighet att efterfraga detta, men detta sker i
for liten omfattning dven om vissa ST-ldkare tar detta initiativ. En individuell
dokumentation kommer att tydliggéra ST-Iakarens ansvar i dessa moment, med
beddmning och aterkoppling, och det passar val in i ett IUP Mgjligheten finns att fa
handledning infér undervisning och handledning, men detta utnyttjas likasa i 1ag
utstrackning av ST-lakarna givet den goda tillgéngligheten pa handledare och andra
medarbetare med kompetens att utféra denna arbetsuppgift.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmédnna 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 fortlépande och aterkoppling sker
kontinuerligt.

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.

ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortlopande 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

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna r&d 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 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.

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

Planerad atgard

Vi delar inte beddmningen, men planerar dnda vidta atgarder for att fortydliga hur vi
arbetar. Undervisningsmoment inklusive beddmning star i ST-lakarens "IUP" (individuella
utbildningsprogram), vilket gas igenom pa handledarsamtal enligt mall. Detta kommer
skriftligen att fortydligas ytterligare, bade i “IUP” och i "Grundmall handledarsamtal”. | "IUP"
skall man planera framat nar dessa moment skall goras, samt dven ange vem man
handletts av, och vem man fatt bedémning/aterkoppling fran. ST-chef planerar lyfta
genomgangna/planerade undervisningsmoment med ST-ldkarna vid arliga
medarbetarsamtal for att hdja medvetandegraden. Den ansvariga for kandidat- och AT/BT-
undervisning ska hjalpa till att rotera undervisningsmomenten mer mellan ST-lakarna. Pa
nastkommande moten som SR har med ST-lakare, utbildningsansvariga respektive
handledare kommer momentet lyftas och medvetandegoras ytterligare. Férutom
moijligheten att undervisa AT/BT/kandidater och vid SSK-forum lyfts aven majligheten for
ST-lakarna att vid behov ta en del av den regelbundna ST-internutbildningen pa kliniken till
att undervisa sina ST-kollegor, samt fa detta bedémt av bisittande specialist. Utover dessa
undervisningstillfallen fortsatter vi med vara regelbundna rondarbeten men varierad grad
av undervisning beroende pa klientel (med handledning infér och med sit in med
bedoémning och aterkoppling efterat).

Datum nar atgarden ska vara genomford
31 mars 2025

Ansvarig for genomforandet
Lina Andersson

Datum fér uppféljning
30 september 2025

Ansvarig for uppféljningen
Lina Andersson






