EXTERN KVALITETSGRANSKNING
av specialiseringstjanstgoring

Vastervardens Vardcentral Allmanmedicin
Klinik Specialitet
2026-05-28
Datum

SOSFS 2015:8
Magnus Tufvesson och Asa Bostrém HSLF-FS 2021:8
Inspektorer Foreskrift

Vid tva parallella utbildningar - enligt SOSFS 2015:8 och HSLF-FS 2021:8 ars foreskrifter
- beddms foljsamheten i forhallande till bada. Om brister pdvisats vad galler

foljsamheten till ndgon av foreskrifterna kravs en handlingsplan.

Lipuéﬁ

LAKARNAS INSTITUT FOR PROFESSIONELL UTVECKLING | SJUKVARDEN



Observera att bedémning av foljsamhet till foreskrift, allmanna rad och
kvalitetsindikatorer galler bade SOSFS 2015:8 och HSLF-FS 2021:8, savida inte annat
anges.

En medelstor enhet i frascha lokaler dar ST trivs och beskriver en utbildningsmiljé och
god sammanhallning med 6ppet klimat.

Brett allmanmedicinskt befolkningsunderlag dér man bedéms fa se hela spektrat av
patienter

Stabil specialistgrupp som varnar om sina ST och jobbar medvetet med ST-utbildning
pa enheten.

Erfaren VC som ar specialist i allmanmedicin och ar val insatt i utbildningsen
Valfungerande SR-organisation som har god kontakt med enheten
Regelbundna specialistkollegium genomfors

God tillgang till instruktioner fran specialister for ST-ldkarna

Fragestund med patientfall en dag per vecka beskrivs uppskattad av bade ST och HL

Det finns mojlighet att trana handledning och undervisning men den strukturerade
aterkopplingen och handledning pa detta 6ver tid beskrivs vara av lag grad



Komplettera den goda utbildningskulturen med 6kad grad av strukturerad
aterkoppling inom de kompetenser som ska tranas under ST. Anvand garna digitala
kompetetensvarderingsblanketter via www.kliniskhandledning.se

Utveckla mojligheten pa enheten att handleda under handledning. Lat ST fa
strukturerad aterkoppling pa detta. Anvand garna videoinspelning.

Lat ST delta i avvikelsearbetet med stéd av lokal ledning.

Lat ST fa forelasa i storre omfattning pa enheten och ge strukturerad aterkoppling och
handledning pa detta.

Lat ST garna delta i planeringen av ldkarméten och utveckla det lokala arbetet pa era
ldkarmoten. Lat ST dven leda APT eller andra grupp-moéten pa vardcentralen. Ge
strukturerad aterkoppling pa detta 6ver tid.

Lat ST fa mojlighet att auskultera med chef och i lampliga fall vara med pa
ledningsgrupp

Se 6ver och folj upp schemaupplagg och tidsdisponering for ST. Detta for att stotta ST
i arbetet med sin kliniska arbetstid.

Komplettera garna uppfoljning av langre sidotjanstgoringsplaceringar tex. med
mailkontakt fran huvudhandledare till placeringshandledare.



Vastervardens vardcentral &r en privat enhet i Praktikertjanst AB regi belaget i Vallingby
centrum. ST lakarna har goda mdjligheter att handlagga ett blandat allmanmediciskt
patientunderlag. Verksamhet med sedvanligt primarvardsuppdrag med hemsjukvard. BVC
saknas och det tar ST del av via nérliggande BVC-enhet. SaBo-verksamhet finns ej knutit till
vardcentralen. MVC tas del av via sidotjanstgoring pa gyn. Det finns regiondvergripande och
bra lokala riktlinjer pa enheten fér hur ST ska genomfoéras. Tjanstgdéringen bedéms vara
tillrackligt allsidig och bred for att uppfylla de krav malbeskrivningen stéller. Sarskilda
skriftliga rutiner for intern kvalitetssakring av ST-utbildningen saknas, utdver extern
beddmning genom SPUR, varfor denna sarskilda kvalitetsindikator lamnas utan avseende.

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

2015 2021

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

Q Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

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



Valbemannad vardcentral med 7 tillsvidareanstallda specialister i allmanmedicin,
motsvarande 5,45 heltidstjanster. Det finns 3 ST-lakare, 2 (enl SOFS 2015: 8), 1 ST (enl HSFL-
FS 2021:8), som dven &r specialist i ONH samt en integrerad BT integrerad i ST. Periodvis
studenter men ingen AT-lakare fornarvarande. Erfaren specialist i allmanmedicin och ar val
insatt i utbildningen ar verksamhetschef. Samtliga handledare har aktuell
handledarutbildning. Bra stod av studierektorsorganisationen till enheten bade med
overgripande dokument samt studierektor genomférda arliga avstamningar med enheten
och ST-lakare. Mojlighet finns for handledare att ga pa 2 handledartraffar per ar.

Foreskrift

D 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.

&I K ORI

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvandiga instruktioner.

Allmanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

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

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

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.



Gradering

2015 2021

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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

En medelstor vardcentral i frascha lokaler. Bra medicinteknisk utrustning. Akutrum,
operationsrum, valrustat éronrum med 6ronmikroskop, gynbrits och konferensrum finns.
ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsrum med brits.

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 Utrustning for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

D Utrustning for mottagningsverksamhet, moéten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstod, sékbar vetenskaplig
databas samt stdd fran bibliotek eller FoU-enhet under hela
specialiseringstjanstgoringen.



Gradering

2015 2021

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

Q Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

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



ST-lakarna har IUP dar det framgar hur de olika delmalen skall genomféras bedémas och
kompetensvarderas. IUP revideras regelbundet. ST-lakarna deltar i enhetens hemsjukvard.
BVC genomfors vid Eker6 vardcentral. Obligatoriska sidotjanstgéringar akutsjukvard,
internmedicin och barnmedicin och gynekologi inplaneras av SR. Psykiatri och geriatrik
inplaneras av ST-lakarna. Obligatoriska kurser genomfors. ST-lakarna har upplevt tidvis,
okad belastning kring det administrativa patientarbetet, som spiller éver pa deras lunch
och sjalvstudiet. For narvarande finns en BT integrerad 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 mgjlighet att uppna malen i
malbeskrivningen oavsett kon, kdnsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, 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 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-lakare 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.
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Studierektorn samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.



Allmanna 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

[v/|  Alla ST-iakare far introduktion till Ganstgoringen.

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

Gradering

2015 2021

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

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 OO0

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

Huvudhandledarna har aktuell handledarutbildning. Det finns alltid schemalagd
resurslakare/fragedoktor pa plats da ST-lakarna tjanstgor kliniskt. Vid senare delen av ST
deltar dven ST-lakarna i resurslakarfunktionen. Schemalagd handledning 1 timme per
vecka finns som respekteras. Kompetensbeddmningar gérs med medsittning (mini CEX),
DOPS, och journalgenomgangar, regelbundna specialistkollegier samt utvardering sker vid
Mitt -i ST . Studierektorn genomfor arlig avstamning med ST-lakarna och huvudhandledare.
ST-lakarna skriver arsrapport och huvudhandledarena handledarutlatande.
Medarbetarsamtal genomfors arligen. Sidotjanstgoring foljs upp pa handledarsamtal och
vid presentationer pa lakarmoten.



Foreskrift

]

KIR KIRIE]

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)

Foreskrift (endast 2021)

[v]

Andamalsenliga metoder anvénds fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Allmanna rad

]
]
]

N

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 specialiseringstjanstgoring. Om sa inte ar fallet ska
vardgivaren pa nagot annat satt sakerstalla att huvudhandledaren ar 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.

Allmédnna rad (endast 2015)

]
]

Andamalsenliga metoder anvéands fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.



Kvalitetsindikator

D ST-lakarnas sidoutbildning f6ljs upp.

Gradering

2015 2021

Q Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna 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 féljs i vasentliga delar
men brister férekommer. Atgarder rekommenderas.

O OO0

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

Regelbundna lakarméten sker 1 timme varje vecka med utbildningsaktivitet i form tex
behandlingsrutiner, erfarenheter fran kurser eller sidoplaceringar diskussioner kring
patientfall. Dessutom 1 gang per vecka uppskattat mote enbart med falldragningar.
Internutbildningen pa enheten ar inte systematiskt kopplat till socialstyrelsens delmal. ST-
lakarna deltar pa APT. Praktikertjanst erbjuder dven utbildningsdagar for ST-lakare.
Obligatoriska kurser inplaneras av ST-lakarna. Méjlighet finns att deltaga i aven andra
kurser efter intresse. ST-lakarna deltar i basgrupper och ST-forum.

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 innebdr 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

2015 2021

Q Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga
kvalitetsindikatorer ar uppfyllda, men enstaka undantag kan forekomma.

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 0O0®

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

ST-lakarna planeras genomfdra skriftligt individuellt arbete enligt vetenskapliga principer,
samt dokumentera och presentera ett kvalitetsarbete. ST-lakaren deltar i enhetens
I6pande kvalitets- och férbattringsarbeten. Kritisk granskning av vetenskapliga artiklar sker
regelbundet i basgrupperna.



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.

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

Foreskrift (endast 2015)

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

D Det finns goda férutsattningar for genomférande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.

D 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.

Kvalitetsindikator (endast 2021)

I:I ST-lakare ges majlighet att medverka i forskningsprojekt under arbetstid.



Gradering

2015 2021

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

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

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

ST-lakare deltar som resurslakare/fragedoktor under senare delen av ST da de leder och
handleder utbildningslakare och 6vriga personalgrupper. ST lakarna handleder aven
studenter. ST-lakarna beskriver att de inte far handledning pa denna handledning och
strukturerat aterkoppling pa detta moment over tid. ST-lakarna undervisar och ger
muntliga presentationer i mindre omfattning. Handledning och strukturerad aterkoppling
pa detta sker inte i tillracklig omfattning. Atgarder kravs.

Annu har inte ST-ldkarna haft majlighet att auskultera hos chef och fa 6kad kunskap i
ledningens arbetsuppgifter.

Handlingsplan inkommen. Gradering justerad till C.



Foreskrift

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

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

ST-lakaren genomgar utbildning i halso- och sjukvardens forutsattningar i enlighet
med malbeskrivning.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.
ST-lakarens kommunikativa kompetens 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.

LR OORIRIRE B’ K

ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortldpande och aterkoppling sker
kontinuerligt.
Allméanna rad

D ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds méjlighet att sjalv handleda under handledning.

D ST-lakaren bereds méjlighet att delta i reflektion i grupp i enlighet med
malbeskrivningen.

Kvalitetsindikatorer

D Det finns mojlighet att auskultera hos chefer och ledare inom organisationen.



Gradering

2015 2021

Q Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. 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 férekommer. Atgarder rekommenderas.

O @®O0

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



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

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

Planerad atgard

1. Vara ST-lakare far i uppdrag att efter varje randning, kurs och ST-dagar presentera en
sammanfattning av vad de har lart sig och tagit med sig till verksamheten. Vi har tidigare
haft muntliga aterkopplingar men vi kommer framdéver be vara ST-lakare presentera detta i
en mer strukturerad form for hela personalgruppen pa APT eller morgonmote.
Aterkoppling sker dérefter av handledare som under presentationen fyller i formularet
"Muntlig presentation" i appen Kliniskhandledning och aterkopplar det till sin ST-lakare.

2. ST-lakarna gor en langre presentation av sitt VESTA/KVAST-arbete for hela
personalgruppen. Handledaren ger strukturerad aterkoppling pa det.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
2026-08-27 (fran dagens datum)

Ansvarig for genomforandet
De som &r handledare i specialistldkargruppen. Huvudansvarig ér verksamhetschef Asa

Hartzell.

Datum fér uppféljning
2027-06-01

Ansvarig for uppféljningen
Asa Hartzell och Jenny Rydberg

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



Planerad atgard
1. Vara ST-lakare handleder ldkarstudenter fran T9 och inom kort aven T12. Vi kommer be

vara ST-lakare att filma sig sjalv nar de handleder och visa det for sin handledare for att
kunna bedéma och ge aterkoppling pa dennes handledning. Ett alternativ till det ar att
handledaren sitter med nar ST-lakarna handleder studenterna och sammanfattar dagen
och ger strukturerad aterkoppling pa det.

2. | slutet av ST-tjansten ar man placerad en dag i veckan som resurslakare i chatten da
man aven ar "fragedoktor" for hela vardcentralen inklusive hemsjukvarden. Man svara da
pa alla de fragor som kommer oavsett personalkategori och det ar ett utmarkt satt att
tréna handledning och diskutera aktuella patientfall. Det &r ocksa en 6vning i triagering och
prioritering. Har ber vi ansvarig handledare auskultera och ge strukturerad aterkoppling.

3. Ett tredje satt ar att vi under sommarveckorna nar vi har grupphandledning ber ST-
lakarna handleda varandra i narvaro av specialist och fa strukturerad aterkoppling pa det.
4. Vi ber vara ST-lakare turas om att leda vara fallgenomgangar pa fredagar da hela
lakargruppen diskuterar knepiga fall. Handledare ger darefter strukturerad aterkoppling pa
det.

Vi har en mapp pa Teams med de mest anvanda bedomningsformulédren som alla i
personalgruppen kommer at.

Datum nar atgarden ska vara genomford
2026-08-27 (fran dagens datum)

Ansvarig féor genomférandet
De som &r handledare i specialistlakargruppen. Huvudansvarig ar verksamhetschef Asa

Hartzell.

Datum fér uppfoljning
2027-06-01

Ansvarig for uppfoljningen
Asa Hartzell och Jenny Rydberg



