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Trevliga kollegor och gemenskap, teamarbete. Man staller upp fér varandra. Mindre
sarbart pa grund av stor arbetsgrupp.

Digitalisering lyfts fram som positivt.

Medsittningar gors.

Mitt-i-ST / "Mittvarderingar" erbjuds till alla ST lakare.
Medarbetarsamtal halls med chefen en gang per ar.
Det finns tillgang till it-baserade verktyg (Medibas).
Patienter ar listade hos specialist/ST.

Engagerad verksamhetschef och studierektor.

Teamarbete kan vara bada styrka eller svaghet beroende pa bemanning i dessa team.

Det har funnits veckor utan handledning under sommaren, det ska alltid finnas
tillgang till handledare eller grupphandledning vid lagre bemanning.

Lakarmoten 2 timmar varannan vecka som har saknat utbildningsinnehall. Medicinsk
vetenskap ska vara dterkommande innehdll i ldkarmoten.

Struktur i Idkarnas utbildning / 1dkarméten saknas.
IUP ska vara ett levande dokument som ska revideras.fortldpande.
Specialistkollegium saknas.

Lat ST-lakare undervisa / handleda mera. Tank pa strukturerad aterkoppling av
handledaren.

Efter randningarna foljs inte innehallet upp, finns ingen riktig tid.



Att dokumentera varje handledningstillfalle foreslas.

ST-lakare ska vara med chefen och vid ledningsuppdrag samt avvikelsehantering.
GOr garna kvalitets- och utvecklingsarbeten oftare.

Hemvandardagar/vecka finns inte genomgaende vid langre randningar.

Skapa flera akuttider i utbildningssyfte for ST-lakarna.

Anvand garna teknisk utrustning for att spela in konsultationer och titta igenom detta
tillsammans med ST-ldkaren och ge feedback.

Uppmuntra ST lakaren att undervisa/handleda och ge strukturerad aterkoppling.
Ge handledning och strukturerad aterkoppling nar ST handleder.
Infor specialistkollegium arligen.

Diskutera och kritisk granska vetenskaplig information i verksamheten och bedém och
vardera ST-lakarens férmaga att omsatta det i vardagen.

Komplettera IUP sa att det tydligt framgar hur delmal ska utvarderas och bedémas.
Lat IUP vara ett levande dokument som revideras minst tva ganger per ar.

Oka antal kompetensbedémningar per &r med mer varierande
kompetensvarderingsverktyg.



Verksamheten &r organiserad i tva team med ldkare, ST-lakare, sjukskoterskor,
underskoterskor, psykologer, fysioterapeuter samt specialistfunktioner som DSK/aldre
skoterska, diabetessjukskoterska, astma/KOL-sjukskoterska, rehabkoordinator samt
vardsamordnare psykisk ohalsa. Man har dagliga teamronder dar utrymme finns for
sortering av patienter till ratt vardniva. Man har &ven UPH och rehab kopplat till sig i
samma lokal. Man har utvecklat sitt arbetssatt med teambesok, dar flera olika yrkesroller
samarbetar kring patienten. P4 sa satt kan patienten fa mer hjalp under samma besok -
och samtidigt tar man tillvara pa allas kompetens for att ge patienten den basta mojliga
vard. Verksamheten bestar av 8 allmanspecialister, 2 leg. lakare och 4 ST ldkare. Man har 17
500 listade patienter. ST lakarna har mellan 550-900 patienter listade hos sig. Det finns BVC
och hemsjukvard kopplad till enheten. Det lyfts fram digitala verktyg som underlattar
vardagen. SABO kan géras p& annan vardcentral.

Tjanstgoringen ar for narvarande inte tillracklig allsidig och saknar dterkommande
akutverksamhet for ST lakarna. Atgarder krévs.

Det finns aktuell inga rutiner for uppfoéljning och utvardering av utbildningskvaliteten.
Studierektorsorganisationen haller pa att skapa och se 6ver mojligheter till sddan
uppféljning som skulle kunna vara en "Mini-SPUR".

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

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

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Kvalitetsindikator

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



Gradering

O

O
@

O

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

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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

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

Det arbetar atta specialister i allmanmedicin pa vardcentralen, varav tre ar

handledarutbildade. Det &r fler specialister pa vég in. Det finns fyra ST l&kare for

narvarande. En ST lakare ar disputerad. Studierektorn organiserar handledaruppdateringar

och handledardagar arligen.

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.

Allmanna rad

[v]

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.

Medibas finns som IT-stéd. Utrustning for rektoskopi, gynekologiska undersékningar,
éronmikroskop, akutrum och operation finns. Ogonmikroskop saknas men &r inte krav.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra 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, moten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

I:I ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar 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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Akut/jourpatienter ingdr inte i adekvat utstrackning i dagens verksamhet och maste
anpassas for att kunna genomfora en tillracklig allsidig ST. Det individuella
utbildningsprogrammet féljs inte upp regelbundet - malet ska vara att halla det som ett
levande dokument med revidering minst tva ganger per ar. 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 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.

Handledaren ska bista ST-lakaren med genomgang och revidering av IUP minst tva ganger
per ar. Koppla garna delmalen till handledningen. Hall IUP som ett levande dokument.
Atgérd kravs. Rekommendationen &r ockséa uppféljning av de larda moment som uppnas
vid sidotjanstgoring for att kunna komplettera vissa moment vid behov. Atgard krévs.

Handlingsplan inkommen. Gradering justerad till C.



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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]
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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

[]

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.

Koppla garna utbildningsinnehall vid interna utbildningar systematiskt till Socialstyrelsens
delmal.

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

Vilket enligt SPUR-modellen innebar att:

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

D ST-lakarna 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

I:I Den teoretiska interna utbildningen ar 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.

Medicinsk vetenskap och systematiskt kvalitets- och utvecklingsarbete ska genomsyra hela
ST-utbildningen pa arbetsplatsen. Ta med vetenskapligt innehall i de aterkommande
lakarmaoten och bedom ST-lakaren i sitt vetenskapliga forhallningssatt regelbundet. Atgard
kravs.

Ge ST-lakaren mojlighet att delta vid patientsakertsarbete och avvikelsehantering. Atgard
kravs.

ST-lakaren ska presentera ett vetenskapligt arbete i stérre sammanhang, till exempel vid
ST-sammankomster i regionen.

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 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 féreligger.

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.

NN S

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



Allmanna rad

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

Kvalitetsindikatorer

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

D Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

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

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och 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.

Ledarskapsmomet ska genomsyra hela utbildningen och ska beddmas systematiskt och
fortldpande. Aterkoppling ska ske. Atgard kravs.

Ge ST mojlighet att 6va pa sin kommunikativa kompetens i lakarméten eller teamronder
och ge strukturerad feedback. Atgard kravs.

Ge ST mojlighet att handleda under handledning och auskultera hos chef och ledning.
Atgérd kravs.

ST undervisar och ger muntliga presentationer i begransad omfattning. Strukturell
aterkoppling sker ej. Atgard krévs.

Handlingsplan inkommen. 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 fortldpande 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

L]
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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.






Capio Vardcentral Kvillebacken - Allmanmedicin

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

Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Planerad atgard
Vi har nu gjort om ST-lakarnas schema sd att alla lakare regelbundet har mer varierade
patientfloden med planerade besok, akutbesdk, hembesdk och teambesok.

Datum nér atgarden ska vara genomférd
2026-02-01

Ansvarig for genomfoérandet
Sofi André

Datum fér uppféljning
2026-04-01

Ansvarig for uppféljningen
Sofi André

Jourtjanstgoring/beredskap utgdr en adekvat del av tjanstgoringen.



Planerad atgard

Vi har en forbokad dropin-mottagning dar vi tar emot bade akuta och subakuta patienter.
Jourarbete pa en jourmottagning genomfors enligt var ST-plan. En stor andel av vara ST-
lakare arbetar extra pa jouren, och vi foljer kontinuerligt upp antalet genomférda pass
samt utfallet med kompetensbeddmning Vi har for narvarande inget avtal som garanterar
fasta inbokade pass. Dock har vi en dialog med jourerna for att sakerstalla att ST-lakaren
far pass inbokat.

Datum nar atgarden ska vara genomford

Ansvarig for genomforandet

Datum fér uppféljning

Ansvarig for uppféljningen

Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.

Planerad atgard
Uppféljning och genomgang av IUP schemalaggs tva ganger arligen. IUP revideras vid
behov och dokumenteras i ST-forum.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
2026-04-01

Ansvarig for genomforandet
Chef, handledare och ST lakare

Datum fér uppféljning
2026-07-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef, handledare och ST lakare



Den huvudansvariga handledaren bedémer ST-lakarens kompetensutveckling
kontinuerligt, med utgangspunkt i malbeskrivningen for specialiteten och det individuella
utbildningsprogrammet.

Planerad atgard
Det finns fast schemalagd ST handledning och instuderings tid, for bade ST lakaren och for

Handledaren med efterféljande administration. Handledning och kompetensbedémningar
kopplas tydligt till delmal och detta dokumenteras i ST-portfolj. Minst atta
kompetensbedémningar schemaléaggs arligen dar strukturerade bedémningsmallar
anvands. Dessa dokumenteras i ST-portféljen. Arsrapport och handledarutladtande skrivs
arligen.

Datum nar atgarden ska vara genomférd
2025

Ansvarig for genomforandet
Chef

Datum fér uppfoljning
2026-02-01

Ansvarig fér uppféljningen
Chef

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



Planerad atgard
Regelbundna vetenskapliga diskussioner pa lakarmoten. Skapa fast punkter ST presenterar

sitt vetenskapliga arbete bade pa vardcentral och ST-dag. Deltagande i avvikelsehantering
och aven uppféljning av dessa. Genomfdra minst ett eget kvalitets- och utvecklingsarbete
med implementering och uppféljning.

Datum nér atgarden ska vara genomford
2026-04-01

Ansvarig for genomforandet
St lakare

Datum fér uppféljning
2026-07-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef

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.



Planerad atgard
ST-lakaren och handledaren har ett gemensamt ansvar att utveckla en omfattande plan for

ST-lakarens utbildning och kliniska traning, som dokumenteras i ST fourm. Tillsammans
identifierar de omraden som behover starkas, satter upp mal och bestammer lampliga
utbildningsaktiviteter. Nar planen ar klar delar de med sig av sina insikter och kunskapen
med resten av gruppen. Detta kan ske genom gemensamma moten, eller
utbildningssessioner, vilket sékerstaller att hela teamet &r medvetet om planens innehall
och kan stédja ST-lakaren i hans eller hennes utveckling.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-07-01

Ansvarig for genomforandet
Lakarna, ST lakare

Datum fér uppféljning
2026-08-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef

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

Planerad atgard
Detta sker i vart systematiska uppfoljningsarbete som vi arbetar med. Det kommer

presenteras avvikelser bland annat, vad vi kan ta for lardomar av det och bli battre av det
som vi far till oss. Lopande i verksamheten i patientarbete, medsittningar och lakarmaoten.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-07-01

Ansvarig for genomforandet
Chef, lakargrupp

Datum fér uppféljning
2026-09-01

Ansvarig fér uppféljningen
Chef



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

Planerad atgard

Att f hélla i olika méten, samt att presentera arbeten och genomférda kurser. Aven
handleda studenter och 6vriga professioner pa vardcentralen. Utrymme for att auskultera
hos VC-Chef, bade ge och fa feedback.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-07-01

Ansvarig for genomforandet
Chef, handledare, ST lakare

Datum fér uppféljning
2026-09-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef, handledare, ST lakare

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



Planerad atgard
ST-lakare spelar en betydande roll i halso- och sjukvarden, inte bara genom sitt kliniska

arbete utan ocksa genom sitt ledarskap. De far ofta mojlighet att leda lakarméten och
teamronder, vilket ger dem viktig erfarenhet i att koordinera och leda medicinska team.
Under dessa méten och ronder far ST-lakare strukturerad feedback som fokuserar pa
deras ledarskapskompetens och kommunikativa féormaga. Detta inkluderar hur effektivt de
kan kommunicera med kollegor och patienter, samt hur val de leder och I6ser problem
inom teamet. Att regelbundet fa denna feedback hjalper ST-lakare att utveckla sina
fardigheter och blir battre rustade att axla storre ansvar i framtiden. Det bidrar ocksa till en
mer sammanhallen och effektiv vardmilj, dar alla medlemmar i teamet kan arbeta mot
gemensamma mal pa ett effektivt satt.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-04-01

Ansvarig for genomforandet
Chef

Datum fér uppféljning
206-09-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.



Planerad atgard
Detta gor pa daglig basis bland annat i vart rondarbete av olika yrkeskategorier vilket ger en

helhetstankande feedback kring helhets arbete och upplevelser fran bade patienter och
kollegor, nar det géller patientarbete ar det primart genom medsittningar, och aterkoppling
fran kollegor som fatt feedback fran patienter. Avvikelser &r dven det en viktigt del.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-04-01

Ansvarig for genomforandet
Handledare, ST lakare

Datum fér uppféljning
2026-07-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef

ST-lakarens kommunikativa kompetens beddms fortlopande och aterkoppling sker.

Planerad atgard
ST-lakare leder lakarmoten och ronder samt far strukturerad feedback pa ledarskap och

kommunikation. ST-lakaren handleder studenter och ges feedback. Muntliga
presentationer pa lakarmoten foljs av strukturerad feedback.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-04-01

Ansvarig for genomforandet
Handledare, ST lakare

Datum fér uppféljning
2026-07-01

Ansvarig for uppféljningen
Handledare, ST lakare



ST-lakaren bereds méjlighet att planera och genomféra undervisning.

Planerad atgard

Det finns utrymme for detta pa olika professions méten, APT samt vid dagligt arbete med
ovriga yrkesgrupper eller egna yrkesgruppen. Denna férberedelsen sker med avsatt tid i
schemat.

Datum nar atgarden ska vara genomférd
2025

Ansvarig for genomfoérandet
Chef

Datum fér uppfoljning
2026-07-01

Ansvarig for uppfoljningen
Chef

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

Planerad atgard
Detta gors under handledning eller ev en 360, samt i det dagliga arbetet i teamet.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
2026-04-01

Ansvarig for genomforandet
Handledare

Datum fér uppféljning
2026-07-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef



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

Planerad atgard
Tillfalle for detta ar i det dagliga arbetet samt vid handledning och om det finns lampliga
studenter att handleda.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-10-01

Ansvarig for genomforandet
ST lakare och handledare

Datum fér uppféljning
2026-21-01

Ansvarig for uppféljningen
Chef



