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Bra grundlaggande regionala dokument. Stabil studierektorsorganisation med bra
rutiner for information och uppféljning. Lokal studierektor har god personlig kunskap
om samtliga ST, handledare och verksamhetschefer

Relativt valbemannad vardcentral

Samtliga valutbildade handledare har sjalva utbildats pa vardcentralen vilket ger en
unik kontinuitet

Samtliga ST har IUP som revideras regelbundet. Alla skriver arsrapporter,
handledarutlatanden och genomfor komptetensvarderingar flera gadnger per termin
med pa forhand kdnda metoder. Man har diskussioner om att ldgga in halvdagar med
medsittningar, ev som en del av Forst-i-ST som ar pa gang att inféras i regionen

Studierektor har regelbundna handledarmoéten och informationsmoéten med cheferna
Stor engagerad ST-grupp med mycket forbattringsideer

Tranga men valutrustade lokaler. ONH-mikroskopet gammalt och behéver ibland
repareras. Brist p& otoskop- men nya bestéllda. Ogonmikroskop &r pa
planeringsstadiet. Digitala beslutsstod, Medibas etc finns

Moijlighet till studenthandledning och etablerad struktur for handledning pa
handledning

Mojlighet att foreldsa pa lakarmoétena finns men man har ingen etablerad struktur for
aterkoppling

Handledarna far ha kvar sin handledningstid nar ST-lakarna sidoutbildar sig
ST -utbildningsdagar, FQ, jourverksamhet fungerar

Kurser och sidoutbildningar finns att tillgd men mycket hamnar pa slutet



Rumsbrist - ST har alltid eget rum men far flytta runt. Man ser till att AT-ldkaren far
eget rum dock

ST-lakarna saknar definierade ledarskapsuppdrag
ST-lakarna far ej aterkoppling vid undervisningstillfallen

ST-lakarna upplever inte att de far aterkoppling pa sitt ledarskap néar de har
radgivande funktion pa triagemottagningen etc

Internutbildningen saknar fordjupat vetenskapligt innehall och definierad
maluppfyllelse vid tema (ST-delmal kopplat till utbildningen)

ST-lakarna upplever inte att de ar del av enhetens fortldpande kvalitetsarbete

Ingen av specialisterna har fordjupad vetenskaplig kompetens men har stort intresse
av kompletterande utbildning i medicinsk vetenskap

Alla ST-ldkare dokumenterar ej sin handledning

ST-lakarna har sedvanliga utvecklingssamtal och I6nesamtal med sin chef MEN saknar
forum for gemensamt férdjupat medarbetarsamtal med insyn i och planering av
framtiden, bade for dem som snart ar fardiga och fér enheten

ST-lakarna upplever sig pressade i sin arbetssituation. Produktionen upplevs som
viktigare an arbetsmiljon och att "prestationen" hela tiden noteras. Svart ha en "dalig

dag

Handledartiden respekteras, MEN ligger ofta mitt i ett arbetspass och man har ingen
tid for forberedelse eller efterarbete vilket upplevs som mycket stressande av saval ST
som handledare. | de fall man har grupphandledning (mest sommartid) dubblas inte
tiden



Transparens vad galler ekonomi och rekryteringsmojligheter

Men skulle kunna inféra méten dar ST-lakarna har méjlighet att i grupp diskutera med
vardcentralschefen, framfora tankar och ideer. Kanske kan nagon av ST adjungeras in i
ledningsgruppen

Utoka "prickmottagningen" sa ST har mojlighet delta under handledning
GO6r nagon av ST-ldkarna ansvarig for rumsférdelningen, som ett ledarskapsuppdrag
ST behover fa feed-back av sin handledare da de utgér triage-support

Engagera FoU enheten for att initiera och tréna Journal Club pa
internutbildning/lakarmaote

Engagera minst en ST i varje kvalitetsutvecklingsgrupp
Engagera ST i definierade ledarskapsuppdrag, med handledning och feed-back

Ge mojlighet for handledarna att uppdatera sin kunskap i vetenskapligt
forhallningssatt, de ar redan positiva till att ga tex kurs- for att sedan kunna ge
strukturerad feed-back till sina ST



Vardcentral i centrala Malmé med gediget rykte som en utbildningsvardcentral. Som de
flesta centralt beldgna vardcentralerna i stan &r man hart konkurrensutsatt. Det 6ppnar
hela tiden nya enheter och manga enheter har tvingats sla igen. Fér nagra ar sedan
borjade barnantalet pa BVC sjunka och man har tvingats ldgga ner den enheten. ST far sin
utbildning pa narliggande Eden. Man har 11 500 listade pa 6 ordinarie specialister i
allmanmedicin pa 5,0 tjanster. 6 ST-ldkare och oftast en till tvd AT-lakare. Man listar nu pa
sig sd vardcentralen ar inte hotad. Befolkningen ratt ung, mycket psykisk ohalsa- stora
krav. Man har dock &ven &ldre patienter och tvé SABO.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur verksamhetens
specialiseringstjanstgoring ska genomforas.

D Vardgivaren tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur bedémning av ST-lakarens
kompetens ska goras.

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Kvalitetsindikator

D Det finns rutiner som, utdver extern granskning, anger hur kvaliteten i ST-
utbildningen kontinuerligt ska utvarderas och sakerstallas.

Gradering

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

O B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



6 ordinare specialister i Allmanmedicin pa 5,0 tjdnster, 6 ST lakare och 1-2 AT. 3 av ST-

lakarna &r pa sitt sista ar. 2 SABO, psykosocialt team med 2 psykologer, PTP-psykolog och

kurator, diabetes och astma/kol mottagning ledda av sjukskdterskor.

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 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.

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge ndédvéndiga instruktioner.

Allménna rad

[v]

Studierektor har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

]
]
]

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

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

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.

Tranga men hemtrevliga lokaler. Alla kan inte vara pa plats samtidigt och rumsférdelningen
kraver planering. Adekvat utrustning finns, men lite gammal. ONH mikroskopet péa lagning
men fungerar normalt sett. Digitala beslutsstod finns. Valutrustade undersdkningsrum -
kompletterar just nu antalet otoskop och letar begagnat 6gonmikroskop. Gynekologirum +
rektoskopirum finns. Konferensrummet fungerar val for digitala moten.

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 beslutsstdd, sokbar 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 kravs.



Gott stdd av studierektor. Introduktion lokalt och regionalt finns. IUP skrives av alla och den
revideras arligen av SR,HL VC och ST tillsammans. Kompetensvardering med pa férhand
kanda metoder sker flera ganger per termin och dokumenteras i ST-Forum.
Konsultationstraning skots bra. Kurser och sidoutbildning fungerar val. ST-
utbildningsdagar, FQ och jourtjanstgéring fungerar. Stod finns fran SR till handledare och
chefer med regelbundna traffar. Bra dokument regionalt och lokalt. Fér vikarierande
underldkare finns utbildningsplan inte forran en bit in i ST, i praktiken kanske 8-12
manader, som pa de flesta enheter runt om i landet. Ett SPUR-kvalitetskriterier ska IUP
finnas tidigt, innehdllet &r inte specificerat men nagon form av utbildningsplanering ska
finnas. Att jobba pa: omradena vetenskapligt forhallningssatt och pedagogik (handledning
pa undervisning och egen studenthandledning).

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 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.



Man har god kontinuitet med specialistkompetenta erfarna handledare och skyddad
regelbunden handledningstid 1 timma per vecka. Daremot ar handledningstimmen ofta
schemalagd mitt i ett arbetspass vilket gor det stressigt bade fore och efter. Detta ar ett
klagomal bade fran ST och handledare. Man skulle ocksa behova forlanga tiden till minst1%
timme per vecka vilket ar en regional rekommendation, som manga enheter nu infort.
Kompetensbeddmning skots regelmassigt minst ett par ganger per termin vad galler
medicinsk kunskap och praktiska fardigheter, konsultationsteknik. Samre betraffande feed-
back pa medicinsk vetenskap och egen pedagogisk kunskap. Kompetensvarderingen
dokumenteras men inte handledarsamtalen. Medarbetarsamtal och |[6nesamtal halls
regeloundet men man saknar fordjupade samtal angdende enhetens framtid och egen roll
i detta.

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.

Verksamheten har rutiner for hur den kontinuerliga beddmningen dokumenteras

KR RIKRIE]

(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 tjanstgdringsstalle 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-ldkare 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.



Kurser och sidoutbildning finns i adekvat mangd. Blir dock ofta sa att man sidoutbildar sig
mycket pa slutet och man kan sallan lagga planen for alla 5 dren nar man gor sin IUP.
Studierektor bokar upp sidoutbildningen 2 ar i forvag. Interna utbildningen pa enheten ar
inte systematiskt uppbyggd och koppling till Socialstyrelsens delmal saknas.

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 Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i enlighet med
malbeskrivningen och individuella utbildningsprogrammet.

I:I ST-lakarna genomgar den utbildning som planerats i enlighet med malbeskrivningen
och det individuella utbildningsprogrammet.

Allménna rad

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade interna
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade externa
utbildningsaktiviteter.

D Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerad tid for sjalvstudier.

Kvalitetsindikator

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

Gradering

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.



Man har bra kursutbud och god vetenskaplig handledning under kurs. Goda mojligheter att
fa utfora sitt vetenskapliga arbete under arbetstid. Detta géller dven kvalitetsarbetet. Vad
galler handledning och bedémning av vetenskapligt forhallningssatt i vardagen upplever
inte ST-lakarna att de far detta. Inte heller att de far delta i det systematiska
kvalitetsarbetet pa enheten. Internutbildningen saknar oftast fordjupat vetenskapligt
innehall.

Atgérd kravs.

Handlingsplan inkommen och godkand. Gradering justerad till C.

Foreskrift

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

D ST-lakaren beddms 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.

&I K KL

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

Allméanna 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 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.
Atgérder krévs.

ST-lakarna handleder lakarstudenter pa vardcentralen. ST far aterkoppling pa sin
handledning, inklusive videobaserad handledning pa handledning i nagot fall. Daremot har
de inte regelratta ledarskapsuppdrag, leder inte tex diabetesmottagning eller liknande.
Triagestodet till sjukskoterskorna kan ju betecknas som ett ledarskapsuppdrag, men man
far ej aterkoppling pa sina pass dar. Man har mojlighet att undervisa pa internutbildningen,
men det finns inga rutiner for strukturerad aterkoppling. Konsultationstréaningen skots val.

Atgérd kréavs.

Handlingsplan inkommen och godkand. Gradering justerad 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 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.






Vardcentralen Sorgenfrimottagningen - Allmanmedicin

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

ST-lakaren beddms utifran férmagan att kunna kritiskt granska och vérdera vetenskaplig
information, samt i sitt arbete ta ansvar for att omsatta och tillampa denna kunskap.

Planerad atgard

Journal Club infors regelbundet. Docent i allmanmedicin rekryterad och denna kommer att
leda journal clubs samt handleda ST-Iakare i vetenskapligt arbete. Internutbildning utférd
av ST-lakare kommer att utvarderas med skriftlig dokumentation vid varje
undervisningstillfalle med standardiserat dokument, "aterkoppling till ST efter muntlig
presentation”.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
Docent i allmanmedicin rekryterad, ovriga atgarder inférda.

Ansvarig for genomforandet
Per Geijer

Datum fér uppféljning
Kontinuerlig uppféljning.

Ansvarig fér uppféljningen
Per Geijer

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



Planerad atgard

Delaktighet for ST-lakare i befintliga arbetsgrupper. ST-lakare som aktiv del i astma/KOL-
grupp samt diabetesgrupp. Detta parallellt med specialistlakare i respektive grupp under 3-
6 manader for att darefter kunna vara ensam lakarrepresentant i gruppen. Inforande
planeras under hosten-24

Datum nar atgarden ska vara genomford
juni 2025.

Ansvarig for genomforandet
Per Geijer

Datum fér uppféljning
augusti 2025

Ansvarig fér uppféljningen
Per Geijer

ST-1akaren ges forutsattningar att kontinuerligt utveckla ledarskapskompetens i enlighet
med malbeskrivningen.

Planerad atgard

Medsittning av handledare nar ST-lakaren innehar konsultfunktion. 2-timmarspass som
kompletterar sedvanliga sit-ins. Utvardering av handledare, men aven 360-graders
utvardering av 6vriga medarbetare kring ST-lakarens ledarskapskompetens. Kompletta
befintlig internutbildning utford av ST-lakare med skriftlig utvardering. ST-lakare planera
internutbildningsschema pa enheten.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
Medsittning 2-timmarspass handledare infors omedelbart. Likasa skriftlig utvardering av
internutbildning samt 360-gradersutvardering.

Ansvarig for genomforandet
Per Geijer

Datum fér uppféljning
Kontinuerlig uppféljning, men atminstone en 360-graders utvardering arligen.

Ansvarig for uppféljningen
Per Geijer



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

Planerad atgard
Samma som ovan.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
SOm ovan

Ansvarig for genomforandet
Per Geijer

Datum fér uppféljning
kontinuerlig uppfoljning

Ansvarig for uppféljningen
Per Geijer

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

Planerad atgard

Skriftlig aterkoppling med skriftligt formular efter varje presentation ST-lakare har for
enheten. ST-lakare ska ocksa gemensamt halla ett APT med valfritt innehall, vilket
utvarderas.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
20250601

Ansvarig for genomforandet
Per Geijer

Datum fér uppféljning
20250801.

Ansvarig for uppféljningen
Per Geijer



