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En verksamhet med ett speciellt och delvis mycket avancerat analysutbud.

Valutbildad medarbetarstab som i ledande stallning alla fyller formella kriterier for att
pa ett kvalitetssakert satt ansvara for utbildningen av ST-ldkare i klinisk farmakologi.
Flera disputerade finns i medarbetarstaben.

Tva av tre ST-lakare ar redan specialister inom annan ldkemedelsrelevant klinik.

Med start 2018 har man pa ett imponerande satt fatt till en valfungerande ST-
utbildning dar tre ST-ldkare redan blivit specialister och ytterligare tre berdknas vara
klara det kommande aret.

Nya, frascha lokaler med modern utrustning bade pa laboratorium och
administration.

Val genomtankt introduktion av nyanstallda ST-lakare.

Goda mojligheter ges att ta del av teoretisk utbildning i form av lokala, regionala och
nationella utbildningsmoment.

Trots en organisation i forandring med omsattning av chefer och omstrukturering av
processer, forefaller personalen inte ha lidit markbart av detta i sitt dagliga arbete.

Valfungerande studierektorsfunktion.

Noterbart ar ocksa att flera av tidigare ST-lakare som nu ar specialister ar kvar inom
verksamheten.

Ett generellt problem inom klinisk farmakologi pa mindre enheter ar att hitta naturliga
satt att utveckla kompetens i allmant och medicinskt ledarskap, samt att handleda
mindre erfarna kollegor/medarbetare under handledning. Det ar darfor inte
forvanande att vissa begransningar inom dessa omraden kan ses dven pa den aktuella
enheten i Lund.

Ett annat generellt problem ar att de centrala bedémningsmetoderna primart
framtagits fOor patientnara specialiteter och inte ar lika val anpassade for klinisk
farmakologi.



Tydligare struktur for nar, var och hur ST-lakaren praktiskt ska ¢va sin fardighet inom
ledarskap, undervisning och handledning samt hur aterkoppling ska ske skulle troligen
kunna starka dessa kompetensomraden. T ex skulle man kunna prova att 6ka det
medicinska ansvaret tidigare for ST-lakare i samband med att progressionen av
kompetensutvecklingen och sjalvstandigheten har bekraftats.

Noterbart ar att regionens verktygslada for handledare ger struktur for handledning,
men inte for handledning under handledning. Forsok skulle kunna géras att fa till fler
och forbattrade tillfallen till handledning under egen handledning med formell
aterkoppling. (Att fa till detta ar dock ett generellt problem pa en mindre enhet med
farre tillgangliga medarbetare jamfért med en stdrre enhet som kan ha betydligt fler
personal avdelade for detta.)

Man skulle kunna prova att anpassa bedémningsmetoder mer till klinisk farmakologi
och sedan utvardera om dessa da upplevs mer vardefulla och relevanta.



Klinisk farmakologi i Lund ar en universitetssjukhusanknuten specialitet och organisatoriskt
en egen enhet inom verksamhetsomradet Klinisk kemi och farmakologi med néra
samarbeten med klinisk kemi, sérskilt for att géra den lakemedelsanalytiska verksamheten
sa rationell som mojligt. Pa enheten finns bade ldkare och apotekare anstallda, vid sidan av
den 6vriga personalen (som innefattar sdval sjukskoterskor, biomedicinska analytiker som
administrativ personal). En av de huvudsakliga verksamheterna vid enheten ar ett
omfattande lakemedelsanalytiskt program, dar vissa i samarbete med klinisk kemi kors
dygnet runt pa sedvanliga rutinmetoder medan aterigen andra mera avancerade
lakemedelsanalyser utnyttjar hégteknologiska kromatografiska metoder (masspektometri)
dar ocksa ett aktivt utvecklingsarbete for nya analyser pagar. Sammantaget ar den
ldkemedelsanalytiska verksamheten till stor gagn for den som vill bli specialist i klinisk
farmakologi. En annan central verksamhet pa enheten utgérs av en
lakemedelsinformationscentral (LAIF) som betjanas av bade kliniska farmakologer och
farmaceutisk kompetens. Har har ST-lakarna utmarkt tillgang till att forkovra sig i fordjupad
analys av ofta komplexa ldkemedelsfragor utifran specifika patientfall. Tillgangen till
farmaceutisk kompetens vid enheten medfér ocksa mojligheter for ST-lakarna att ta del av
exempelvis ldkemedelsstatistik, lakemedelsforsorjningsfragor och uppféljning av nya
lakemedel inom ramen for klinisk farmaci samt olika aspekter pa budgetprocesser av bade
lakare, farmaceuter och administrativ personal knuten till enheten. Eftersom enheten ar
lokaliserad vid universitetssjukhuset har ocksa ett nara samarbete med den medicinska
fakulteten vid Lunds universitet. ST-lakarna stimuleras till att engagera sig i olika
forskningsuppdrag, helst med syfte att ansluta sig till ett specifikt doktorandprojekt. |
denna ambition har klinikledningen antagit en policy att sddana doktorandprojekt helst ska
vara orienterade mot ett sarskilt klinisk amne med relevanta fragestallningar kring
lakemedel som dar kan finnas, men inte primart innebéra att enbart fokusera pa en
fordjupning av mera "traditionell" klinisk farmakologisk forskning.

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

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

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

D Vardgivaren tillhandahdller skriftliga riktlinjer for hur beddmning av ST-lakarens
kompetens ska goras.

[v/| Tianstgoringen ar tillrckligt alisidig.



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 géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Forutom det som angivits i punkten A ovan, ska noteras att god allman tillgdng till saval
specialistutbildad klinisk farmakologisk och farmaceutisk kompetens som
forskningserfaren personal finns vid enheten. Lakarstaben bestar i dagslaget av tva
overlakare och tre specialistlakare i klinisk farmakologi, dvs fem specialister varav tva ar
handledare. Enhetschefen (som ocksa ar handledare), ytterligare en specialist och
farmaceutisk personal ar disputerade. Studierektorn ar docent. Nyligen har ett flertal
tidigare ST-lakare erhallit specialistkompetens och ar fortfarande verksamma vid enheten,
en som ST-handledare. For tillfallet ar tre ST-lakare under utbildning till specialister i klinisk
farmakologi. De ar alla relativt Iangt komna i sin ST-utbildning och tva av dem ar
dessférinnan specialister i annan lakemedelsintensiv disciplin (anestesti- och intensivvard
samt vuxenpsykiatri) och en har dessutom disputerat. Dartill bor noteras att den sarskilda
kompetensen hos den anstallda laboratorieansvariga personalen pa klinisk kemi
bestaende av kemister, laboratorieingenjorer och BMA ar att se som en stor forman for ST-
lakarna i deras utbildning att kunna ta del av. Vid sidan av de interna kompetenserna pa
enheten for klinisk farmakologi sa ar det nara samarbetet med klinisk kemi ocksa en resurs
som patagligt forbattrar ST-lakarna insikter i exempelvis vissa viktiga missbrukssubstanser
och missbruksmarkoérer.



Foreskrift

[v]

K K KIRIE]

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

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade lakare med relevant specialistkompetens.

Det finns tillgang till specialistkompetent studierektor, som har genomgatt
handledarutbildning.

Det finns tillgang till handledare i en omfattning som motsvarar behovet av
handledning.

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvéndiga instruktioner.

Allmanna 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
O

O

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.



Lokalerna ar helt nya och mycket andamalsenliga med goda och avdelade arbetsplatser for
all personal, inklusive ST-lakarna. Det finns tva korridorer med néara anslutning till
varandra, s att ST-lakarna latt kan komma i kontakt med saval enhetschef, studierektor,
ST-handledare, 6vriga specialister i klinisk farmakologi som den administrativa personalen.
Laboratorieverksamheten, som ar samlokaliserad med klinisk kemi, finns pa andra
vaningsplan men med nara kontakt till de 6vriga arbetsytorna for ST-lakarna. God tillgang
till databaser, bibliotekstjanster och IT-stdd finns for all personal, inklusive ett arbetsrum
med installerad videokonferensutrustning. Det bér ocksa namnas att enheten har lokaler
som kan anvandas for uppdrag inom ldkemedelsprovning, en verksamhet som dock inte
sker rutinmassigt utan ar baserad pa nar sarskilda projekt inom ramen for
ldkemedelsprovning aktualiseras.

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, moéten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgdng 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

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



Av de tre nu aktuella ST-lakarna under utbildning beraknas samtliga bli fardiga specialister
narmaste aret. Enhetschefen har darfor tagit initiativ till att anséka om att fa en ny ST-
l&kare pa plats. Da tva av de tre ST-lakarna redan har en tidigare specialitet sa har inte
sidoutbildning varit aktuell for dessa. For den tredje ST-lakaren ar sidoutbildning paborjad
och studierektorn pa enheten har da kontakt med sin motsvarighet pa sidoutbildningen
for att folja upp att denna sker pa forvantat satt. ST-lakarna deltar i de huvudsakliga
verksamheterna beskrivna ovan, med eget ansvar for att svara ut provresultat och
framstalla skriftliga dokument pa ldkemedelsinformationscentralen. Till detta kommer
ansvar som dagjour for att handlagga akuta drenden i samrad med ansvarig
specialistkompetent klinisk farmakolog. Det finns styrande dokument bade pa regional och
lokal nivd med individuell utbildningsplan (IUP), uppdragsbeskrivning for studierektorn,
beskrivning av intern och extern utbildning. Atgérder och handlingsplan fér ST-lakare som
riskerar sin kompetensutveckling och att inte uppna malen enligt faststalld IUP finns med
som avsnitt inom ramen for dessa dokument.

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

Vilket enligt SPUR-modellen innebdr att:

D Verksamheten tillhandahaller skriftliga riktlinjer 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 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.



Vid en relativt lite enhet som den aktuella har de huvudsakliga personerna inblandade i ST-
lakarens handledning och kompetensutveckling (enhetschef, studierektor och handledare)
tillgang till mycket tata avstamningar i progressionen for ST-lakarens utbildning baserat pa
dennes IUP. Ibland sker dessa avstamningar, om inte dagligen sa atminstone varje vecka.
De formella kraven for uppféljning av handledning och kompetensbeddémning av
sjukhusspecialiteter ar darmed med rage uppfoljda enligt var uppfattning. Men det gors
aven regelbundna kollegiala bedomningar med specialistkollegium och 360-
gradersbedomning. For strukturerade direktobservationer anvands framst "Direct
observation of procedural skills" (DOPS) déar man far valja ut de delar som ar tillampbara
for klinisk farmakologi och vid behov komplettera muntligt. ST-lakaren dokumenterar
ocksa vid flera tillfallen skriftligen utfallet av handledarsamtalen och lamnar sedan 6ver
detta till handledaren for arkivering som mojliggor en formell uppféljning om detta ar av
behov.

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 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.

KR KIKRIE]

Verksamheten har rutiner for hur den kontinuerliga beddémningen dokumenteras
(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 tjanstgoringsstalle dar ST-lakaren
genomfor sin huvudsakliga specialiseringstjanstgéring. Om sa inte ar fallet ska
vardgivaren pa nagot annat satt sakerstalla att huvudhandledaren ar tillganglig for
handledning och aven i 6vrigt har forutsattningar att utfora sitt uppdrag.

Varje handledare har genomgatt handledarutbildning som tillgodoser kraven enligt
féreskriften.

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

Andamalsenliga metoder anvénds fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

[v]

ST-lakarnas sidoutbildning f6ljs upp.

Gradering

@

O
O

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.



Tid avsatt for sjalvstudier ar enligt var bedomning val tillvaratagna. Dels for att ST-lakaren
har avsatt tid i sitt individuella schema for detta, samtidigt som arbetet med att pa egen
hand ta fram unik information till de fragor pa ldkemedelsinformationscentralen och
skriftligt dokumentera dessa tillsammans bidrar till att framja en god teoretisk utbildning.
Vid sidan av att enheten erbjuder goda interna teoretiska utbildningstillféllen, sa ar
ambitioner fran en ST-lakare att delta i externa teoretiska utbildningstillfallen allmant
valvilligt stimulerade av enhetschef, studierektor och handledare. Naturligtvis far inte detta
ga till en 6verdrift som riskerar att andra krav pa ST-lakarens kompetensutveckling enlig
6verenskommen IUP dventyras. Det ar var uppfattning att denna avvagning mellan olika
behov sker pa ett ansvarsfullt satt mellan ST-ldkarna och deras dverordnade.

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

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.

Manga medarbetare som har ansvar for ST-lakarnas utbildning har disputerat och en ST-
l&kare har tidigare disputerat inom anestesiologi och intensivvard. Ett valfungerande
doktorandprogram anses inte finnas pa enheten, men ST-lakarna stimuleras fran start att
ta aktiv del i forskningsprojekt, och erbjuds hjalp med att komma i kontakt med mdjliga
uppgifter som kan leda till en registrering som doktorand. En av ST-lakarna har nyligen
blivit doktorand inom psykiatri. Det vetenskapliga forhallningssattet och hur man arbetar
med kvalitets- och patientsakerhetsarbete beframjas bast genom ST-lakarnas kontinuerliga
och aktiva engagemang i lakemedelsinformationscentralens (LAIFs) arbete, men
kompletteras aven med regelbundna "journal clubs".

Den goda kontakten mellan enheten och Lunds Universitet ger méjligheter for ST-Iakarna
att ansoka om att fa delta i de olika kurser for medicinsk vetenskapsteori och statistik som
regelbundet erbjuds fran denna huvudman.



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.

KNI KRN N

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.



Vardgivare Skane erbjuder kurser i ledarskap och kommunikation. ST-lakarna far darutover
moijlighet att trana sina fardigheter genom multiprofessionella samarbeten och genom att
undervisa och handleda lakarstudenter, ge forelasningar och andra presentationer med
klinisk-farmakologiskt innehall till kliniska verksamheter inom regionen m. m. En timme per
vecka ar reserverad for sammankomster och mojlighet att presentera, och fa aterkoppling
pa, egna utarbetningar, t ex forelasningar, eller att diskutera andras presentationer. ST-
lakarna ges kontinuerlig handledning och deras kompetens inom ledarskap,
kommunikation, undervisning och handledning bedéms fortlopande och aterkoppling sker,
men i vissa fall har det funnits 6nskemal om mer handledning nar ST-lakaren sjalv
handleder.

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 beddms 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.

ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortlopande och aterkoppling sker

KIS RIRITRIRD KK

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.



