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FORORD

Den 1 maj 2015 tradde Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad angaende ldkarnas specialiserings-
tjanstgoring SOSFES 2015:8 i kraft. Utbildningsboken 2016 utgor fortydligande av foreskriftens malbeskriv-
ningar for ST ldkare som erhéllit legitimation efter 1 maj 2015. Lakare som erhallit legitimation fore 1 maj
2015 och som paborjat ST fullfdljer denna utifran foreskriften SOSES 2008:17 fram till den 30 april 2022.

UTBILDNINGSBOKEN INNEHALLER

- Utdrag ur Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad angaende ldkarnas specialiseringstjanstgoring
inklusive den kompletta malbeskrivningen for anestesi och intensivvard (SOSES 2015:8). Forfattnings-
texten dar inramad och har fargad bakgrund.

- SFAIs rekommendationer for a- och b-delmal som baseras pa Sveriges Lakarforbunds "Rekommenda-
tioner for allmanna kompetenser i ST 20167, avseende a- och b-delmal, dvs delmal gemensamma for alla
specialiteter, och hur de kan uppfyllas, texten kompletterad med SFAIs rekommendationer i kursiv.

- SFAIs rekommendationer for c-delmal, dvs specialitetsspecifika delmal och rekommendationer f6r upp-
tyllelse av malen.

TEXTEN HAR DISPONERATS ENL FOLJANDE

o Forfattningstext utover specifika delmal

Utdrag ut SLFs text avseende a- och b-delmal

Delmal; relevant forfattningstext for varje delmaél och SLF/SFAIs rekommendationer for uppfyllelse a, b,
ochc

Ansokningsforfarande

Lastips

Utdrag ur ldkarforbundets "Rekommendationer for allménna kompetenser i ST 2016” texten modifierad
och accepterad av SFAIL

Malbeskrivningarna i Socialstyrelsens foreskrift och allmdnna rad SOSES 2015:8 innehaller specialitets-
overgripande delmal for alla (a-mal), kliniska (b-mal) samt specialitetsspecifika delmal (c-mal). Social-
styrelsen har i mélbeskrivningen lamnat ett stort utrymme for tolkning av delmalen, ett sa kallat frirum,
men dar ocksa mycket tydliga med att uppnadda a- och b-mal inom en specialitet ska kunna tillgodoraknas
inom en annan specialitet utan kompletteringar eller tilligg. Dessa rekommendationer ar dérfor tankta
att samordna tolkningen av detta frirum. Det finns flera skél for oss professionsforetrddare att gemensamt
koordinera de 6vergripande malen. Eftersom de lakare som byter specialitet eller véljer att dubbelspeciali-
sera sig ska kunna tillgodorédkna sig de redan uppnadda kompetensmaélen i den nya specialiteten krévs det
en samsyn kring vad ett godkdnt kompetensmal ar. En samsyn medger ocksa att kraven och rattigheterna
for ST-lakarna blir likartade 6ver landet och att kurser pa ett littare och smidigare satt kan anordnas 6ver
specialitetsgranserna. En enkat till specialitetsforeningarna visar att man ser en stor férdel med att Sveriges
lakarforbund samordnar arbetet med dessa kompetensmal.

I arbetet har specialitetsféreningar och studierektorer bjudits in. En arbetsgrupp bestaende av delega-
ter fran Lakarforbundets Utbildnings- och forskningsdelegation kompletterat med en studierektor samt
personal fran Lakarforbundets kansli har fardigstallt arbetet.

Sofia Rydgren Stale (ordférande)

Britt Bergstrom (DLF)

Karin Rudling (specialitetsféreningarna)

Maria Ehlin Kolk (SYLF)

Emma Spak (SYLF)

Orjan Skogar (Overgripande studierektor ST, Region Jénkoping)
Per Johansson (Lakarforbundets kansli)

Hanna Frydén (extern utredare)
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UTDRAG UR FORFATTNINGEN

FORORD

SOES 2015:8 Malbeskrivningar 2015. Inledning

Den 17 februari 2015 beslutade Socialstyrelsen att meddela nya foreskrifter och allménna rad (SOSFS
2015:8) om lakarnas specialiseringstjanstgoring. Socialstyrelsen har vidare beslutat att meddela nya fore-
skrifter och allminna rad om de kunskaper, fardigheter och forhallningssatt som ska gilla for specialist-
kompetens (Lakarnas specialiseringstjanstgoring Malbeskrivningar 2015).

I malbeskrivningarna anges de kunskaper, firdigheter och forhallningssatt som ST-likaren ska utveck-
la under specialiseringstjanstgoringen, och hur de férvintas ta sig uttryck i den specialistkompetenta
ldkarens yrkesutovning. De delar av malbeskrivningarna som finns under rubriken "Kompetenskrav” ar
foreskrifter. I malbeskrivningarna finns dven allmédnna rad. Detta anges da med rubriken "Allmédnna rad”.
Foreskrifter dr bindande regler. Allmanna rdd ar rekommendationer.

I malbeskrivningarna finns specialitetsovergripande delmal (a och b) och specialitetsspecifika delmal (c).
Delmalen a giller for alla specialiteter. Vilka av delmélen b som géller f6r de respektive specialiteterna
framgar av specialiteternas malbeskrivningar. Delmalen c ér specifika for respektive specialitet. Lakarnas
specialiseringstjanstgoring ar en malstyrd utbildning. Det anges inte hur lang tid det tar att uppna ett
specifikt delmal.

Vissa kompetenser forvantas ST-lakaren utveckla genom hela specialiseringstjanstgoringen. Detta giller
till exempel for kompetens inom etik, mangfald och jamlikhet.

SOFS 2015:8 8 kap. Ovriga bestimmelser

1. Denna forfattning trader i kraft den 1 maj 2015.

2. Genom forfattningen upphévs Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rdd (SOSES 2008:17) om
lakarnas specialiseringstjanstgoring.

3. Den upphévda forfattningen galler dock fortfarande for lakare som har fatt legitimation i Sverige eller
motsvarande bevis om behdrighet i annat EES-land fére den 1 maj 2015 under forutsdttning att lakaren
begir att fa sin ansokan provad enligt den forfattningen och ansékan inkommer senast den 30 april
2022.

ANSVARSFORDELNING

SOSES 2015:8 4 kap. Ansvarsfordelning

Vardgivare

1 § Vardgivaren ska ansvara for att det i sédan verksamhet som tar emot ldkare for specialiseringstjanst-
goring finns de férutsittningar som behovs for att genomfora specialiseringstjanstgoring av hog och jamn
kvalitet. Vardgivaren ska vidare ansvara for att det finns tillgang till

1. en studierektor,

2. handledare som motsvarar behovet av handledning, och

3. medarbetare som kan ge nddvdndiga instruktioner om verksamhetsspecifika tekniker och till-
vagagangssitt.

Allménna rad Vardgivaren bor se till att studierektorerna har relevant specialistkompetens. ST-lakaren
bor, utdver handledning, fortlopande ges sadana instruktioner som anges i 1 § 3 med aterkoppling fran
dem som har gett instruktionerna.
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2 § Vardgivaren ska ansvara for att kvaliteten i specialiseringstjanstgoringen sakerstélls genom systematisk
granskning och utvirdering av om verksamheten uppfyller de krav som stills i 3 och 4 kap. Kvaliteten i
specialiseringstjanstgoringen ska dven granskas och utvérderas av en extern aktor som inte far ha ekonom-
iska, administrativa eller organisatoriska kopplingar till vardgivaren. Om granskningen eller utvérder-
ingen visar att det finns brister, ska vardgivaren atgarda dessa.

Allmdnna rad Vardgivaren bor se till att den externa granskningen och utvarderingen genomfors vart
femte ar.

Verksamhetschef

3 § Verksamhetschefen vid det tjanstgoringsstalle dar ST-ldkaren huvudsakligen genomfor sin specialiser-
ingstjanstgoring ska ansvara for att 1. det individuella utbildningsprogrammet tas fram, regelbundet foljs
upp och vid behov revideras i samrad med studierektor, handledare och ST-lakaren, 2. en huvudansvarig
handledare utses till ST-ldkaren, och 3. den kontinuerliga bedomningen dokumenteras.

Allmdnna rad Verksamhetschefen bor halla regelbundna utvecklingssamtal med ST-ldkaren.

4 § Om verksamhetschefen sjilv inte har ett bevis om specialistkompetens i den specialitet som ST-lakaren
avser att uppna, ska han eller hon utse en lakare som har sadan kompetens att géra den bedéomning om
anges i 3 kap. 4 §.

Studierektor
5§ Studierektorn ska samordna den interna och externa utbildningen for ST-ldkarna. Studierektorn ska ha

1. specialistkompetens, och
2. genomgitt handledarutbildning.

Allmdnna rad Studierektorn bor utgdra en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare
och ST-ldkare. I studierektorns arbetsuppgifter bor inga att

— utarbeta introduktionsprogram for ST-ldkarna, och
— ta del av den bedomning som anges i 3 kap. 4 §.

ST-chef och/eller ST-studierektorn bor adjungeras till verksamhetsledningen da utbildningsfragor
avhandlas.

OVERGRIPANDE KOMPETENSDEFINITION OCH UTBILDNINGSSTRUKTUR

SOES 2015:8 Malbeskrivningar 2015. Kompetensbeskrivning

Specialiteten anestesi och intensivvard karaktariseras av ett tvarprofessionellt forhéllningssétt och omfattar

o perioperativ medicin,

o anestesi och smartlindring vid diagnostiska och terapeutiska procedurer,

« intensivvard,

o akut omhéndertagande av patienter med allvarliga sjukdomar eller skador,
o prehospital vard samt transport- och katastrofmedicin, och

o smartlindring.
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SOES 2015:8 Malbeskrivningar 2015. Allmédnna rad.

Utbildningsstruktur

Det ér av storsta vikt att tjanstgoringen forlaggs till de vardenheter som behovs for att ST-ldkaren ska na de
uppsatta utbildningsmalen. Beroende pé den aktuella sjukvardsstrukturen kan detta innebéra tjanstgoring
pé en eller flera enheter. Vardenheterna dar huvuddelen av tjanstgoringen sker bor ha anestesi- och inten-
sivvardsverksamhet med sjukhusbunden jour, dar ST-ldkaren bor inga i en jourlinje.

En introduktionsperiod bor dgnas at klinisk verksamhet inom anestesi och intensivvard. Mélet &r att ST-
lakaren sjalvstandigt kan handldgga rutinanestesi med tillhérande perioperativ vard, for att sedan kun-
na ga sjukhusbunden jour. Tiden efter introduktionsperioden bor ST-ldkaren dgna at fordjupning inom
anestesi och intensivvard.

En del av intensivvardsplaceringen bor ske pa en multidisciplinar intensivvardsenhet. Utbildningen bor
innehélla langre sammanhdngande placeringar pa intensivvardsavdelning samt inom specialanestesi, det
vill sdga tjanstgdring pa universitetssjukhus vid enhet som bedriver anestesiverksamhet med tillhérande
intensivvard som pa grund av sjukdomarnas patofysiologi och ingreppens komplexitet och specifika behov
utgor ett specialomrade.

Malet dr att ST-lakaren uppnar insikt i sjukdomar som innebér 6kad perioperativ risk och i de sjukdomar
som har relevans for intensivvarden. Darigenom bor ST-ldkaren fa en 6kad forstaelse for bade sin egen och
andra specialiteters verksamhet och synsitt, vilket mojliggor ett val fungerande samarbete.

Under hela utbildningen bor praktik varvas med teori. Tjanstgoringsperioderna bor vara sammanhéng-
ande. Den teoretiska utbildningen bor ske bland annat genom sjélvstudier, undervisning pa kliniken och
deltagande i vetenskapliga méoten.

TJANSTGORINGSUPPLAGG, INDIVIDUELL UTBILDNINGSPLAN

SOES 2015:8 2 kap. Allmédnna bestimmelser

2§ Av 4 kap. 1 § patientsdkerhetsforordningen (2010:1369) framgar det att for att en legitimerad ldkare
ska uppna specialistkompetens ska han eller hon forvéarva de kunskaper, fardigheter och foérhallningssétt
som foreskrivs for specialistkompetensen genom specialiseringstjanstgoring under minst fem ar. Den ska
fullgoras genom tjanstgdring som lakare under handledning och genom deltagande i kompletterande ut-
bildning. Meriter fran utbildning pa forskarniva far tillgodordknas i specialiseringstjanstgoringen.

3 § Den legitimerade lakare som genomgar specialiseringstjanstgoring (ST-1dkaren) ska ha ett utbildnings-
program som utgar fran malbeskrivningen for specialiteten. Utbildningsprogrammet ska vara individuellt
och omfatta den tjanstgoring och kompletterande utbildning som behovs for att uppfylla kompetenskraven
i malbeskrivningen.

Allménna rad Det individuella utbildningsprogrammet bor innehalla
— planerad intern och extern utbildning,

— planerat deltagande i forsknings- och kvalitetsutvecklingsarbeten och
- planerad tid for regelbundna sjdlvstudier.
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METODER FOR LARANDE

SOEFS 2015:8 2 kap. Allmédnna bestimmelser

4 § Diér de anges i malbeskrivningen for specialiteten ska foljande foreskrivna utbildningsaktiviteter
genomforas

1. auskultationer,

2. klinisk tjanstgoring under handledning,

3. kurser,

4. kvalitets- och utvecklingsarbeten, och

5. sjalvstandiga skriftliga arbeten enligt vetenskapliga principer.

1 Auskultationer
Inte aktuell for var utbildning.

2 Klinisk tjanstgoring under handledning

Detta utgor den viktigaste lirandemetoden for samtliga delmal. For att béttre Gverensstimma med
specialistutbildningen i 6vriga Europa och méta den 6kade kunskapsmassan inom intensivvarden rekom-
menderas nedanstaende fordelning av tjanstgoringstiden.

Minimitid  Typ

36 manader  Anestesi varav minst 3 man specialanestesi

24 manader Intensivvard varav minst 3 mén specialintensivvard

Upp till sex méanader av intensivvardsplaceringen kan fullgéras pa anestesiavdelning, da delar av delmal
c6, som till exempel upprittande av fri luftvig, kirlaccess, postoperativ vard och monitorering, dr gemen-
samma med anestesins delmal.

All IVA-relevant tjanstgoring, inklusive eventuell sidotjanstgoring, riknas som intensivvard. Skriftliga in-
dividuella arbeten rdknas dven in i detta.

3 Kurser
SOFS 2015:8 Malbeskrivningar 2015

Kurs - strukturerad utbildning som utgér fran uppsatta utbildningsmal.

Socialstyrelsens definition av kurs 6ppnar upp for en bredd av utbildningsaktiviteter. Kurs kan exem-
pelvis vara seminarier, webbutbildningar eller konferenser. Lakarforbundet/SFAI rekommenderar att ST-
lakarens utbildningsprogram innehaller en variation av olika typer av kurser enligt denna breda definition.
I de uppsatta utbildningsmalen for kursen bor det vara specificerat vilket delmal som behandlas. Kursen
kan girna, ndr sa ar lampligt, innehalla en examination. Lakarférbundet/SFAI anser ocksa att det ar viktigt
att kvaliteten pa utbildningarna sékerstills. Detta kan till exempel ske genom LIPUS kvalitetsgranskning.
SPUR-inspektionerna granskar dessutom att ST-ldkarna genomgér teoretiska utbildningsmoment och
kurser i enlighet med kraven i malbeskrivningen. Kurser oavsett typ ska ske pé arbetstid.

Traditionella specialanestesiomraden thorax-, barn-, neuroanestesi och -intensivvard ska tickas med en-
dera klinisk tjanstgoring eller kurs.

Aktuella kursrekommendationer fran SFAI/KVAST aterfinns pa SFAIs hemsida. Uppfyllda delmal genom
kurs ska intygas pa Socialstyrelsens blankett av kursgivaren eller ST-ldkarens huvudhandledare.

4 Kvalitets- och utvecklingsarbeten
Se delmal A4.

5 Sjalvstiandiga skriftliga arbeten enligt vetenskapliga principer
Se delmal AS.
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Allmdnna rad

Teoretiska studier

Sjélvstudier, intern och extern undervisning och formativa examina (t.ex. On Line Assesement OLA,
In-Training Assessement ITA) skall inga i den individuella utbildningsplanen och féljas upp i handledar-
samtalen. Kunskapsnivéan skall motsvara godkand European Diploma in Anaesthesia and Intensive Care
(EDAIC) del 1.

Traning i simulerad miljo

Tréning i simulerad miljo bor anvdndas regelbundet for traning av kommunikation i det multiprofes-
sionella eller multidisciplindra laget. Darutéver kan den simulerade miljon anvandas for traning av fardig-
heter och beddmning av kunskaper, fardigheter och férhallningssitt.

Deltagande i seminarium

Deltagande i inom- eller mellanprofessionell reflektion i grupp
Deltagande i diagnostik- och behandlingskonferens
Deltagande i storre yrkesrelaterad sammankomst

Handleda under handledning, undervisa under handledning

METODER FOR HANDLEDNING OCH BEDOMNING
SOEFS 2015:8 3 kap. Handledning och bedémning

Handledning av ST-ldkare
1 § Handledning enligt 4 kap. 1 § patientsdkerhetsférordningen (2010:1369) ska ges med utgangspunkt i
det individuella utbildningsprogrammet. Den ska ges kontinuerligt i form av stdd och vagledning.

Allmdnna rad Handledningen bor planeras in i ordinarie tjanstgoringsscheman.

Handledare

2 § For handledningen ska utses en huvudansvarig handledare som

1. ska ha bevis om specialistkompetens i den specialitet som ST-ldkaren avser att uppna, och
2. ska ha genomgatt handledarutbildning.

Den huvudansvariga handledaren bor tjanstgora dir ST-ldkaren huvudsakligen genomfor sin specialiser-
ingstjanstgoring. Handledarutbildningen bor omfatta handledning, pedagogik, metoder for bedomning,
kommunikation och etik.

3 § For varje utbildningsperiod ska ST-lakaren ha tillgang till en handledare som
1. ska ha relevant specialistkompetens, och
2. ska ha genomgatt handledarutbildning.

Allmdnna rad Handledarutbildningen bor omfatta handledning, pedagogik, metoder for bedémning,
kommunikation och etik.

Bedomning av ST-likarens kompetens

4 § Handledaren och verksamhetschefen vid det tjanstgoringsstélle dar ST-lakaren huvudsakligen genomfor
sin specialiseringstjanstgoring ska bedoma ST-lakarens kompetensutveckling kontinuerligt med utgangs-
punkt i malbeskrivningen for specialiteten och det individuella utbildningsprogrammet. Bedémningen
ska dokumenteras och ligga till grund for det intyg om uppnadd specialistkompetens som ska utfardas
efter fullgjord specialiseringstjanstgoring.

Allmdnna rad Bedomningen bor goras med pa forhand kidnda och 6verenskomna metoder. Om bedém-
ningen visar att ST-ldkaren inte har uppfyllt kompetenskraven, bor det leda till en dtgirdsplan som omfattar

o justeringar i det individuella utbildningsprogrammet,
o fordndringar i verksamhetens utbildningsinsatser, eller
o tydligare krav pa ST-ldkarens insatser.
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REKOMMENDATIONER KRING UPPFOLJNING

ST-lakarens uppnadda kompetens ska i enlighet med malbeskrivningarna foljas upp med intyg. Till grund
for intygen ligger intygsgivarens (dvs handledarnas, verksamhetschefens och/eller kursledarnas) bedom-
ning av kompetensen. Kompetensen ska bedomas kontinuerligt och kénda, sedan tidigare 6verenskomna
metoder bor anviandas (3 kap § 4, se ovan utdrag ur forfattningstext).

Vilka metoder som anvinds f6r bedomningen ér beroende av vilket delmal som ska bedomas, ST-lakarens
behov samt verksamhetens mojligheter. Olika bedéomningsmetoder miter olika delar i kompetensen;
kunskaper, fardigheter och/eller forhéllningssatt. Det finns i dagslaget flera bedomningsmetoder som é&r
validerade internationellt, men inte i den svenska kontexten. Okad kunskap beh&vs inom detta omrade.
En generell regel f6r bedémning av kompetens dr dock att flera bedomningsmetoder ska anvindas, att
bedémningen ska goras av flera personer och att kompetensen bedéms i flertalet situationer.

Bedomningen bor ske formativt (under inldrningsprocessen) savil som summativt (i slutet av processen).
Den formativa bedomningen ger ST-ldkare och handledare information om vad som behdver utvecklas
vidare och hur detta ska goras och genomfors med ett konsultativt férhallningssétt. En konstruktiv ater-
koppling ér a och o for att bedomningsmetoderna ska vara vélfungerande.

Bedomningen av ST-lakarens kompetens bor ske i dialog med ST-ldkaren och i ndra anslutning till den
kliniska verksamheten. Handledaren dr en nyckelperson for bedémningen och en fortroendefull relation
mellan handledare och ST-lakare underlattar sa val diskussioner i handledningen kring dessa @mnen lik-
som samtal kring ST-lidkarens utvecklingspotential. Ovriga specialister och andra instruktorer runt ST-
lakaren har ocksa en viktig roll i beddmning och aterkoppling.

I studierektorns ansvarsuppgifter ligger lampligen att ldgga upp en struktur for hur denna bedémning ska
ga till pa arbetsplatsen och att se till att bedomningen ingar i ST-ldkarens individuella utbildningsprogram.
Studierektorn kan &ven tillhandahalla lampliga mallar (se under Exempel pa bedémningsmetoder nedan).
Enligt Socialstyrelsens foreskrift bor studierektorn ta del av kompetensbedomningen.

Exempel pa bedémningsmetoder

Nedan f6ljer forslag pa bedomningsmetoder som kan anvdndas nir ST-ldkarens kompetens inom de
angivna delmalen ska foljas upp. Méanga av metoderna kraver handledare och studierektorer som é&r ut-
bildade i bedémningsmetoden. Forutom dessa metoder finns ocksa flera andra anvandbara. Intresserade
lasare hédnvisas till litteraturtips i slutet av stycket.

Direct Observation of Procedural Skills (DOPS)
En bedomningsmall for praktiska moment, dar man férutom teknisk skicklighet d&ven bedémer kommu-
nikationsférmaga (b1) samt hygienaspekter (a3).

Examination

Kompetensen kan f6ljas upp genom olika typer av examinationer; skriftliga, muntliga och praktiska. Det
kravs god kompetens hos den som utformar provet for att provet ska mata den del av kompetensen som
onskas examineras.

Handledarsamtal

Manga av delmalen lampar sig utmérkt att resonera aterkommande kring i handledningen. Har far hand-
ledaren en bild av hur ST-lakaren fragar och resonerar. For att inte missa de generella kompetenserna i
handledarsamtalen kan handledare och ST-ldkare i det individuella utbildningsprogrammet ligga in olika
teman for samtalen, t ex att hantera vardekonflikter i det dagliga arbetet (delmal a 2.2).
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Handledarkollegium

En metod for att under strukturerade former samla in och ge tillbaka information om ST-lakarens kom-
petens. Syftet ar att ST-ldkaren ska fa konstruktiv aterkoppling for att kunna utvecklas vidare. ST-kollegiet
(aven kallat specialistkollegium eller ST-kollegium) ska ledas av ndgon med kunskap om metoden.

Journaler
Journalgenomgang kan anvéndas for att saval diskutera sjalva handlaggandet av patientfall som ST-ldkarens
kommunikativa formaga i skrift. Metoden Case Based Discussion (CBD) kan anvédndas for detta &ndamal.

Medsittning

Manga av delmalen lampar sig vél for medsittning, ddr handledare eller annan specialist observerar ett
patientméte eller annan aktivitet som ST-ldkaren leder. Efter medsittningen fors sedan en diskussion med
ST-ldkaren kring den kompetens som ska beddomas. Det finns sdrskilda formulédr utarbetade som kan
anvindas.

Mini Clinic Evaluation Exercise (Mini-CEX)

Strukturerad metod att bedoma olika kompetensomrédden (anamnestagning, status, kommunikativ skick-
lighet, klinisk bedémning, professionalism och organisationsférmaga). ST-lakaren bedéms i en verklig
klinisk situation.

Omvind medsittning

Metoden innebdr att ST-ldkaren observerar en annan lakare under ett patientméte eller annan aktivitet.
Efter den omvinda medsittningen fors en diskussion kring fragestéllningar som belyser den kompetens
som ST-ldkaren forvéntas utveckla.

Mitt-i-ST

Framforallt inom allmédnmedicin finns en struktur med en konsultativ beddmning i mitten av sin utbild-
ning som genomfors av en extern bedomare. De generella kompetenserna lampar sig utmérkt for ater-
koppling i samband med detta.

Multi- source feedback (MSF)

Innebdr att vid ett flertal tillfallen utvardera kompetensprogression med hjélp av olika utvirderare- hand-
ledare, kollegor och patienter. Kan goras pa olika sitt; genom enkdter, handledarkollegium (se ovan),
fokusgrupp. Ett for svenska forhéallanden validerat formular finns tillgéngligt fran hosten 2016.

Presentation av vetenskapliga artiklar

En utbildningsaktivitet som ndmns i dokumentet &r journal clubs (se beskrivning delmal a5). Detta ar
ocksa en lamplig bedomningsmetod, dar ST-lakaren kan fa aterkoppling kring savil sin pedagogiska for-
maga (al.7. samt al.8) samt kompetensen i medicinsk vetenskap (a5).

Portfolio

Intyg och annan utbildningsdokumentation som visar vad ST-lakaren gjort ger en bild av hur langt ST-
lakaren kommit i sin utbildning. Denna typ av utbildningsdokumentation kan kompletteras med mer
reflektiva anteckningar fran ST-lakaren, som exempelvis en arsrapport med en beskrivning av den egna
utvecklingen under aret.

Sjalvskattning

I samband med bedomning genom handledarkollegium eller medsittning samt vid Mitt-i ST, ar det lamp-
ligt att ST-ldkaren gor en sjalvskattning. Detta innebér en mojlighet till reflektion och ett tillfille att ocksa
diskutera omraden dar ST-ldkarens bedomning inte 6verensstimmer med handledarens.
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Videofilmning
En medsittning kan kompletteras med videofilmning, for att pa detta sitt ge mojlighet for ST-lakare att se
sitt eget beteende liksom att specialist och ST-ldkare far en gemensam bild.

Traning i simulerad miljo
Traning i simulerad miljo utgdr underlag for bedomning av kunskaper, fardigheter och foérhéllningssitt.

Progression

Lakarnas utbildning genomf6rs i progression fran grundutbildning, AT och vidare till ST. Avsikten med
delmalen ar att en fordjupning i relation till tidigare kompetensniva ska uppnas. ST-ldkarens individuella
utbildningsprogram ska anpassas efter ST-ldkarens behov och forkunskaper. Exempelvis kan ldkare med
grundutbildning fran andra lainder behéva kompletterande utbildning eller tjanstgoring for att uppfylla
vissa av malen, liksom att det kan vara viktigt att vissa av kurserna ligger i borjan av ST.

Forutsattningar

For att ST-lakarna ska uppna malbeskrivningens krav kravs att saval ST-lakare som handledare och studie-
rektorer har erforderliga resurser for att klara sina respektive uppdrag. Detta innebar tid till aktiviteter
relaterade till utbildningen, liksom kompetensutveckling och stdd till handledare och studierektorer lik-
som ekonomiska mdjligheter for ST-lakarna att genomgé de utbildningar som krévs for att uppna den
kompetens som mélbeskrivningen foreskriver.

Dokumentation

Bedomningen av ST-ldkarens kompetens ska dokumenteras och enligt Socialstyrelsens foreskrift ar det
verksamhetschefen som ansvarar for att detta gors (kap 4, § 3). ST-ldkaren ska dérfor samla den dokumenta-
tion som denne tillsammans med handledare och studierektor anser kan vara lamplig for att styrka den
egna kompetensutvecklingen. Dokumentationen kan innebéra protokoll fran medsittningar och handle-
darkollegium, sjilvskattningar ddr ST-ldkaren reflekterar kring sin egen utveckling, intyg frén kurser och
tjanstgoringar.
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DELMAL A

DELMAL A1 MEDARBETARSKAP, LEDARSKAP OCH PEDAGOGIK

Medarbetarskap, ledarskap och
pedagogik

Utbildningsaktiviteter

Uppf6ljning

Den specialistkompetenta likaren ska

1.1

1.2

1.3

1.4

1.5

1.6

1.7

1.8

1.9

kunna ta ett ansvar for det kontinuer-
liga larandet pa arbetsplatsen

kunna ut6va ledarskap i det dagliga
arbetet, inklusive leda ett virdteam

kunna ta ett ansvar for utvecklingen av
det multiprofessionella samarbetet

kunna ta ett ansvar for samarbetet med
patienter och nérstaende

kunna samarbeta i nitverk kring pa-
tienten

kunna samverka med aktorer utanfor
hélso- och sjukvérden, till exempel
socialnamnder, verksamheter inom
socialtjansten, skola och Forsdkrings-
kassan

kunna presentera och forklara medi-
cinsk information pa ett séitt som ar
forstaeligt for mottagaren, saval munt-
ligt som skriftligt

kunna planera och genomféra under-
visning

kunna handleda och instruera medar-
betare och studenter.

Klinisk tjanstgoring under
handledning.

Intyg om genomférda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera
kurser.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Allmdnna rdd. Deltagande inom
eller mellan professionell reflek-
tion i grupp.

Handleda under handledning.

Undervisa under handledning.

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta lisningen.

Klinisk tjanstgoring
Samtliga delar av delmélet kan trdnas i den kliniska tjanstgoringen.

Formadgan att kommunicera och samarbeta i grupp dr en avgorande forutsittning for att kunna erhalla
specialistkompetens i anestesi och intensivvaird

1.1 kan ST-lakaren trdna i sin kliniska tjanstgoring, tillsammans med handledare, genom att tillimpa en
realistisk bedomning av den egna kompetensnivén, identifiera egna behov av kompetensutveckling och
lara av egna och andras misstag.

1.2 kan trénas genom att ST-ldkaren i sin kliniska tjanstgoring far ansvar for praktiska ledningsuppgifter
pé arbetsplatsen, sasom schemaldggning och ansvar for forbéttringsprojekt liksom i det dagliga arbetet i
vardteamet. ST-ldkaren kan har trdna pa att kommunicera med medarbetare pa ett situationsanpassat sitt,
liksom att identifiera och minimera kommunikationssvarigheter.
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Delmal 1.3 rekommenderas dven inbegripa samarbete med ldkarkollegor pa alla kompetensnivaer.
Delmal 1.7 kan ldras ut och f6ljas upp i samband med malen kring kommunikation (b1).

Delmal 1.8 kan uppnés genom att ST-ldkaren planerar, genomfor och f6ljer upp undervisning pa arbets-
platsen och i andra kollegiala sammanhang. Ett aktivt deltagande i utformandet av ST-dagar eller andra
utbildningsaktiviteter for utbildningslakare dr ett annat exempel. Presentation av det egna vetenskapliga
arbetet (delmal a5) liksom kvalitetsarbetet (delmal a4) kan ocksa bidra till maluppfyllnad.

Delmal 1.9 kan uppnas genom att ST-ldkaren handleder medarbetare och studenter. ST-ldkaren kan ocksa
fungera som klinisk instruktor for AT-lakare eller andra underldkare. I de fall studenter inte finns pa
arbetsplatsen kan detta planeras in under nagon sidotjanstgoring.

Exempel pa kliniska situationer och dmnen att diskutera i handledningen:

— Analysera samarbetet i de vardteam som ST-lakaren far insyn i — vad ar vélfungerande och vad kan
utvecklas?

— Hur kan interprofessionella missforstand uppsta och hur kan ST-1dkaren aktivt bidra till att l6sa dessa?

— Hur hanterar ST-lakaren konflikter, exempelvis med patient, anhorig eller medarbetare?

— Analysera det egna ldrandet och de egna behoven av kunskap och tillimpa det i planeringen av den
egna kompetensutvecklingen.

— Reflektera kring den egna rollen som handledare.

DELMAL A2 ETIK, MANGFALD OCH JAMLIKHET

Etik, mangfald och jamlikhet

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppf6ljning

2.1

22’

2.3

uppvisa kunskap om innebérden

av medicinsk-etiska principer samt
kunna identifiera etiska problem och
analysera dessa pa ett strukturerat
satt

kunna hantera vardekonflikter i det
dagliga arbetet

kunna bemoéta manniskor som in-
divider och med respekt oberoende
av kon, konsoverskridande identitet
eller uttryck, etnisk tillhorighet,
religion eller annan trosuppfattning,
funktionsnedsittning, sexuell lagg-
ning och alder.

Klinisk tjanstgoring under
handledning.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera kur-
ser. Allmdnna rad Deltagande i
inom- eller mellanprofessionell

reflektion i grupp.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta ldsningen.

ST-lakare foreslas kunna identifiera vardekonflikter, medicinsk-etiska principer och problem i sitt dagliga
arbete, framforallt med avseende pa bemétande av individer av olika bakgrund. Delmal 2.3 bor ses ur ett

brett perspektiv dar ST-lakaren ska utveckla sin formaga att skapa en god patient-
lakarrelation. Handledaren har en viktig roll i utvecklandet av denna kompetens.
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Klinisk tjinstgoring
Delmaél 2.2 och 2.3 kan uppnas genom klinisk tjanstgoring, under handledningen, for att ldra sig att
analysera, strukturera och hantera dessa fragor.

Exempel pa kliniska situationer och amnen att diskutera i handledningen

— Identifiera och resonera kring olika etiska dilemman i den egna specialiteten; patientndra, anhdrignéra
och teamnara.

— Etiska problemstéllningar i olika patientméten, exempelvis onskemal fran anhoriga vad det géller ldke-
medel och utredningar. Vad ér bast for patienten? For vems skull vidtar man olika atgérder?

- Genomfora tolksamtal och diskutera skillnaden mellan tolksamtal fran andra patientsamtal.

- Hur ser mina egna fordomar, normer och etiska varderingar ut och hur forhaller sig dessa till andra
kollegors?

DELMAL A3 VARDHYGIEN OCH SMITTSKYDD
Vardhygien och smittskydd Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska

3.1 [kunna ta ett ansvar for att vardrelate- | Klinisk tjanstgéring under Intyg om genomforda utbild-
rade infektioner och smittspridning | handledning. ningsaktiviteter och uppfyllda
forebyggs kompetenskrav utfardat av

handledare.

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta ldsningen.

Lakarforbundets rekommendation innebdr att ST-ldkaren férvantas forstd, folja och ta ansvar for att verk-
samhetens hygien- och smittskyddsforeskrifter tillimpas i den kliniska vardagen. Att ldkaren tar ansvar
kan tolkas som ett ansvar for det egna beteendet.

Klinisk tjinstgoring
Kompetensen kan utvecklas under hela tjanstgoringen och under olika sidotjanstgoringar. Vardhygien och

smittskydd tas lampligen upp som ett tema vid handledning eller moten.

Exempel pa kliniska situationer och dmnen att diskutera i handledningen

Jamfor olika verksamheters hygien- och smittskyddsforeskrifter och hur dessa foljs.

Hur arbetar man med STRAMA-riktlinjerna (Samverkan mot antibiotikaresistens) och hur f6ljs dessa
upp?

Hanterande av sjukdomsutbrott med smittfara.

Smittsparning och anmélan enligt smittskyddslagen.
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DELMAL A4 SYSTEMATISKT KVALITETS- OCH PATIENTSAKERHETSARBETE

Systematiskt kvalitets- och patient- | Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
sikerhetsarbete

Den specialistkompetenta likaren ska

4.1 | kunna kritiskt granska den egna Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomforda utbild-
verksamheten och kunna genomfora | handledning. ningsaktiviteter och uppfyllda
en risk- och handelseanalys kompetenskrav utfirdat av

handledare.

4.2 | kunna ta ett ansvar for att for- Kvalitets- och utvecklingsar- Intyg om genomforda utbild-

béttrande atgarder, processer och bete. Allmdnna rad Deltagande i [ ningsaktiviteter och uppfyllda
rutiner for patientnytta genomfoérs | seminarium. Deltagande i stérre | kompetenskrav utfirdat av
systematiskt yrkesrelaterad sammankomst. [ handledare.

4.3 |kunna ta ett ansvar for integreringen
av nya tekniker och metoder i det
dagliga hilso- och sjukvardsarbetet

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta ldsningen.

Klinisk tjanstgoring
For att uppna delmal 4.1 kan ST-lakaren, med hjilp av ndgon inom omradet kompetent person, sitta sig in
i vrdgivarens rutiner for risk- och hiandelseanalys.

Exempel pa kliniska situationer och dmnen att diskutera i handledningen

- Reflektera kring egna patientfall dar risker uppstitt.

— Hur upptécker och anmiler man brister och risker i verksamheten och hur hanteras avvikelser?

— Diskutera organisationens patientsikerhetsarbete och relatera till hur patientsikerheten skulle kunna
utvecklas vidare.

Kvalitets- och utvecklingsarbete

Delmal 4.2 och i vissa fall dven 4.3 tranas i ssamband med att ST-lakaren genomfor ett kvalitets- och utveck-
lingsarbete. Kompetens som uppnas genom detta ér forstaelse for processen for kvalitetsarbete och hur ett
strukturerat arbete kring detta ser ut. Lakarférbundet anser att arbetet innebar att ST- ldkaren ar aktiv och
drivande i ett kvalitetsarbete, men det ska inte finnas krav pa att arbetet genomfors helt pa egen hand. Vid
behov kan en handledare utses som innehar sirskild kompetens inom omradet, vid sidan av ST-lakarens

huvudhandledare.

Tips pa ovriga utbildningsaktiviteter

Under den kliniska tjanstgoringen finns flera ldrotillfillen dér ST-ldkaren kan auskultera, exempelvis vid
patientsakerhetsrond, ledningsgruppsmote, medicinsk teknisk avdelning, samverkansmoten eller hos
chefldkare. ST-ldkaren kan ocksé delta i en HTA-analys (Health Technology Assessment). I enlighet med
Socialstyrelsens allmdnna rdd bor ST-ldkaren delta i seminarium eller storre yrkesrelaterad sammankomst,
sasom kongress eller dylikt, dar kvalitets- och patientsdkerhetsarbete behandlas.
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DELMAL A5 MEDICINSK VETENSKAP

Medicinsk vetenskap Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
5.1 |uppvisa fordjupade kunskaper om Klinisk tjanstgéring under Intyg om genomforda utbild-
medicinskt vetenskapliga metoder | handledning. ningsaktiviteter och uppfyllda
och etiska principer kompetenskrav utfirdat av
handledare.

5.2 | kunna kritiskt granska och virdera | Sjilvstandigt skriftligt arbete Intyg om genomforda utbild-
medicinsk vetenskaplig information | enligt vetenskapliga principer. [ ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av

handledare.

5.3 | uppvisa ett medicinskt vetenskap- Deltagande i en eller flera kur- | Intyg om genomférda utbild-
ligt forhallningssatt till rutiner och | ser. Allmdnna rad Deltagande i | ningsaktiviteter och uppfyllda
arbetssatt i det dagliga arbetet seminarium. Deltagande i storre | kompetenskrav utfirdat av

yrkesrelaterad sammankomst. | kursledare eller handledare.

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta lisningen.

Klinisk tjanstgoring
I den kliniska tjanstgéringen ska ST-ldkaren trdna pé att viga samman evidens med egen erfarenhet. I
detta ingar att integrera nya ron och kritiskt granska vetenskapliga texter.

Exempel pa kliniska situationer och amnen att diskutera i handledningen

- Hur vérderar ST-ldkaren nya ron i forhallande till tidigare kunskap och etablerad praxis?
- Hur hanterar ST-ldkaren om en patient presenterar nya ron?

Skriftligt arbete enligt vetenskapliga principer. ST-ldkaren ska under handledning genomfora ett skriftligt
arbete som presenteras skriftligen och muntligen i yrkesrelaterat sammanhang. Handledaren for arbetet ska
ha relevant vetenskaplig kompetens. ST-ldkare med tidigare relevant vetenskaplig utbildning, behéver inte yt-
terligare arbete, forutsatt att ST-likaren uppndtt malet i malbeskrivningen.

Tips pa 6vriga utbildningsaktiviteter

Enligt Socialstyrelsens mélbeskrivning bor ST-ldkaren delta i seminarium. Ett exempel pé detta dr en jour-
nal club, vilket innebir ett dterkommande motesforum dér vetenskaplig litteratur presenteras och dis-
kuteras. Syftet ér att hélla sig uppdaterad om ny kunskap och att kritiskt granska och diskutera forskning.
Uppldgget pa seminariet innebdr att en av deltagarna ldser en artikel noggrant och leder en presentation
och diskussion av artikeln. Ovriga deltagare ldser samma artikel men mer 6versiktligt.

Ytterligare ett allmdnt rad &dr deltagande i storre yrkesrelaterad sammankomst vilket salunda kan vara
kongresser inom relevant medicinskt omrade. Ett stort virde finns i att ST-ldkaren dker pa minst en inter-
nationell kongress under sin ST. Deltagande i kongresser kan ldmpligen resultera i ett referat och muntlig
presentation for sina kollegor.
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DELMAL A6 LAGAR OCH ANDRA FORESKRIFTER SAMT HALSO- OCH SJUKVARDENS ORGANISATION

Lagar och andra foreskrifter Utbildningsaktiviteter Uppf6ljning
samt hilso- och sjukvardens
organisation

Den specialistkompetenta likaren ska

6.1 |uppvisa kunskap om lagar och Deltagande i en eller flera Intyg om genomfoérda utbild-
andra foreskrifter som géller inom | kurser. ningsaktiviteter och uppfyllda
hélso- och sjukvérden och for kompetenskrav utfirdat av
dess personal kursledare eller handledare.

6.2 | uppvisa kunskap om hélso- och
sjukvardens organisation och
administration

6.3 | uppvisa kunskap om hilso- och
sjukvardens olika ekonomiska
styrsystem och deras betydelse for
prioriteringar och avvagningar i
det dagliga arbetet

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta ldsningen.

Detta delmal innebér sérskilt att kurs/kursernas innehéll och tidpunkt anpassas efter ST-ldkarens forkun-
skaper, i enlighet med vad som namns inledningen.

Klinisk tjanstgoring
I malbeskrivningen anges en eller flera kurser som utbildningsaktivitet. Kurser kan lampligen foljas upp i
handledningen for att koppla kursens innehéll till den egna verksamheten.

Exempel pa kliniska situationer och 4dmnen att diskutera i handledningen:

 Hur tas beslut kring den egna verksamheten?

« Hur ser var organisation ut? Hur arbetar klinikledning, politisk ledning samt landstings- eller annan
tjanstemannaledning?

 Vad innebadr det att tillhora en politikerstyrd verksamhet?

o Reflektera kring arbetet i olika vardsituationer, exempelvis akutmottagning, vardavdelning, mottagning
eller hembesdk: vilket lagrum styr lakarrollen och vad innebér det for vad jag fér, inte fir och maste
gora?
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DELMAL B

DELMAL B1 KOMMUNIKATION MED PATIENTER OCH NARSTAENDE

Kommunikation med patienter och
ndrstaende

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppf6ljning

svara besked med respekt, empati
och lyhordhet

ser. Allmdnna rad Deltagande i
inom- eller mellanprofessionell
reflektion i grupp. Medsittning.

1.1 | kunna anpassa sittet att kommuni- [ Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomforda utbild-
cera utifran patienters och nirstden- | handledning. ningsaktiviteter och uppfyllda
des individuella behov och kommu- kompetenskrav utfirdat av
nikativa formaga handledare.

1.2 | kunna ge patienter och nédrstaende [ Deltagande i en eller flera kur- | Intyg om genomférda utbild-

ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

1.3 | kunna stirka patientens férmaga att
hantera en férandrad livssituation
till f6ljd av sjukdom eller funktions-
nedsattning

1.4 | kunna samrdda med patienter och
nérstaende om patientens egenvard

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta ldsningen.

Delmal 1.1 innebdr enligt Lakarforbundet att ST-ldkaren behover forsta betydelsen av individuella skill-
nader sasom sprék, kulturell bakgrund och intellektuell kapacitet och dess paverkan pa till exempel sjuk-
domsuppfattning, sjukdomspresentation och kommunikation. Delmélet kan exempelvis utvecklas i sam-
verkan med delmal a2.3, att "kunna bemdta ménniskor som individer och med respekt oberoende av
kon, konsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning,
funktionsnedsittning, sexuell liggning och élder”.

Klinisk tjanstgoring
Delmalet kraver traning genom sjélvstandigt arbete med patienter samt diskussion med handledaren uti-
fran 6msesidig medsittning. Utvecklingen goérs under hela ST, och bor vara ett aterkommande tema under
ldngre tjanstgoringar.

Delmélen kan med fordelas ldras ut och f6ljas upp tillsammans med delmal al.7 (att kunna presentera och
forklara medicinsk information).

Exempel pa kliniska situationer och dmnen att diskutera i handledningen:

o Vad innebar det att arbeta patientcentrerat?

o Hur kan ST-ldkaren kommunicera i situationer dér patienten begér atgérder, behandlingar och utred-
ningar som inte dr medicinskt motiverade?

o Reflektera kring hur ST-ldkaren kan tolka patientens problem utifran vetenskaplig och beprovad
erfarenhet och sedan i samrad med patienten, och i forekommande fall anhériga, ta beslut om utred-
ning och behandling.

o Hur kan man med god kommunikationskvalitet arbeta med tolksamtal?
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DELMAL B2 SJUKDOMSFOREBYGGANDE ARBETE

Sjukdomsforebyggande arbete

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppfoljning

2.1

2.2

kunna végleda patienter i fragor om
levnadsvanor i syfte att férebygga
uppkomsten av sjukdomar som
grundar sig i en eller flera levnads-
vanor

forbattra prognosen hos patienter

med sjukdom som grundar sig i en
eller flera levnadsvanor

Klinisk tjanstgéring under
handledning.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera kur-
ser. Allmdnna rad Deltagande i
storre yrkesrelaterad samman-
komst.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av

kursledare eller handledare.

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta ldsningen.

Delmalet syftar till att fordjupa kunskaper som redan dr uppnadda under grundutbildningen. ST- ldkaren
forvantas fora ett analytiskt och reflekterande resonemang pa en djupare niva om héalsoekonomiska in-

satser pa omradet.

Klinisk tjinstgoring

Kompetensen utvecklas lampligen under hela den kliniska tjdnstgéringen. Exempel pa kliniska situationer
och @mnen att diskutera i handledningen

» Vad innebdr det att arbeta preventivt inom den egna specialiteten?

o Identifiera och analysera aktuella patientfall dédr levnadsvanor ér en bidragande faktor och hur prog-

nosen kan forbattras i dessa fall.
o Hur kan man paverka patienten att leva mer hilsosamt?

DELMAL B3 LAKEMEDEL

Likemedel

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppfoljning

3.1

3.2

3.3

34

3.5

3.6

3.7

kunna anpassa lakemedelsbehand-
lingen efter patientens alder, kon,
vikt, njur- och leverfunktion samt
eventuell samsjuklighet och 6vrig
medicinering

kunna bedoma risker for interaktio-

ner och biverkningar vid ladkeme-
delsbehandling

kunna samarbeta med patienter och
nérstaende for att uppna foljsamhet
till ldkemedelsbehandlingen

kunna samverka med andra aktorer
i vardkedjan om patientens lakeme-
delsbehandling

kunna kritiskt granska och vardera
information om ldkemedel

uppvisa kunskap om likemedels
inverkan pa miljon

uppvisa kunskap om hélsoekono-
miska aspekter av lakemedelsbe-
handling

Klinisk tjanstgoring under
handledning.

Intyg om genomférda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera
kurser.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underlitta ldsningen.

20




Utbildningsbok for specialiseringstjanstgoring i anestesi och intensivvard

Lakemedel ar ett av sjukvardens viktiga redskap. Kravet for uppnadd kompetens ska fungera for ST-ldkare
dér lakemedel anvinds dagligen, likvdl for de som mer sillan kommer i kontakt med fragorna.

Klinisk tjanstgoring

Delmal 3.3, 3.4 samt 3.5 kan uppnas i ST-ldkarens kliniska tjanstgoringar. ST-ldkaren far da praktisk
erfarenhet av att anvinda lakemedel och det blir ocksa ett naturligt omrade for diskussion i handledning-
en. Delmal 3.5 kan utvecklas och bedomas i samband med delmal a5 (medicinsk vetenskap).

Exempel pa kliniska situationer och amnen att diskutera i handledningen é&r

« Overviganden vid specifika interventioner, exempelvis radiologi och klinisk fysiolog.

o Samverkan med andra aktorer - kommunikation av lakemedel i vardens dvergangar.
Adherence/compliance (samarbete med patienter).

Faror med beroendeframkallande medel.

Ansvar for och genomforandet av lakemedelsgenomgangar enligt Socialstyrelsens foreskrifter (2012:9).

Exempel pa aktiviteter som kan goras pé arbetsplatsen

o Journal Club (se beskrivning sid 10), dar deltagarna kritiskt granskar och véirderar information om
lakemedelsbehandling och hilsoekonomiska aspekter (delmaél 3.5).

» Case seminarium, garna dér flera specialiteter dr involverade.

o Deltagande i likemedelskommittéernas arbete och likemedelsgenomgangar.

o Medverka i ldkemedelsgenomgéngar pa arbetsplatsen.

DELMAL B4 FORSAKRINGSMEDICIN

Detta delmal ingar inte for ST i anestesi och intensivvard

DELMAL B5 PALLIATIV VARD I LIVETS SLUTSKEDE

Palliativ vard i livets slutskede Utbildningsaktiviteter Uppf6ljning
Den specialistkompetenta likaren ska

5.1 | kunna identifiera behov av och ini- | Klinisk tjanstgéring under Intyg om genomforda utbild-
tiera palliativ vard i livets slutskede | handledning alternativt auskul- | ningsaktiviteter och uppfyllda

tation. kompetenskrav utfirdat av
handledare.

5.2 | kunna genomfora brytpunktssamtal | Deltagande i en eller flera Intyg om genomforda utbild-

med patienter och nérstidende kurser. ningsaktiviteter och uppfyllda

kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

5.3 |kunna tillimpa grundlaggande prin- | Allmdnna rad Deltagande i
ciper for palliativ symtomlindring | seminarium.Deltagande i storre
med beaktande av fysiska, psykiska, |yrkesrelaterad sammankomst.
sociala och existentiella behov Medsittning. Traning i simule-
rad miljo.

Ur Socialstyrelsens malbeskrivning. Siffrorna i forsta kolumnen dr tillagda for att underldtta ldsningen.
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Klinisk tjanstgoring/auskultation

Tjanstgoring bor utforas i klinisk miljo dar kompetensen inom palliativ vird dr hog. Flertalet av ST-ldkarna
kommer att mota situationer med palliativ vard under sina tjanstgoringar, om inte i sin huvudspecialitet s&
under sidotjanstgoring. I de fall da ST-lakaren inte praktiskt kan erbjudas mojlighet att tjanstgora kliniskt
for att uppna kompetensen, kan auskultation genomforas.

Exempel pa kliniska situationer och amnen att diskutera i handledningen

o Reflektera kring vilka fysiska, psykiska, sociala och existentiella faktorer som paverkar smartupplevelsen
och andra symtom.

o Situationer nér patienten inte sjilv kan redogora for sina behov

« Samarbete med andra specialiteter och vardgivare sasom hemsjukvard, socialtjanst, sirskilt boende

« Vilka anamnestiska uppgifter, statusfynd, laboratoriesvar, andra undersokningar etc som kan ligga
till grund for att identifiera nar patienten niarmar sig livets slut, vilket kan fa ldkaren att 6vervédga och
genomfora ett brytpunktssamtal?
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DELMAL C
SOEFS 2015:8

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha den kompetens som fordras for att kunna arbeta sjdlvstandigt pa
sjukhus med brett spektrum av akutspecialiteter, och med verksamhet dygnet runt. Den specialistkompe-
tenta ldkaren ska ha

o kunskap och firdighet i att 6vervaka, stodja och aterstélla kroppens vitala funktioner vid kirurgiska
ingrepp, stora skador eller allvarliga sjukdomar hos alla aldersgrupper,

o kunskap om anestesiologi och medicinsk teknik,

+ kidnnedom om sjukdomsldra, diagnostiska tekniker och terapeutiska metoder, och

« formdga att gora nytta-riskvarderingar.

Vidare ska den specialistkompetenta lakaren kunna leda arbetet kring kritiskt sjuka patienter inom och
utanfor sjukhuset. Har ingér prioritering av patienter med olika sjukdomar eller skador och stabiliserande

behandling under transport.

Ytterligare en viktig kompetens ar att kunna hantera komplexa, akuta situationer adekvat och att ha for-
maga att fatta etiska beslut vid livshotande tillstand.

SOEFES 2015:8

I delmalen c anvdnds behdrska for att uttrycka det mest omfattande kompetenskravet. Med behirska avses
hér att lakaren uppvisar de kunskaper, fardigheter och forhallningssatt som kravs for att fullstindigt och
sjalvstandigt kunna utfora de arbetsuppgifter som forekommer inom det omrade som avses. Det kan till
exempel vara att ldkaren fullstandigt och sjalvstindigt kan bedoma, utreda, diagnostisera, behandla och

folja upp en patient och anvinda de tekniker eller metoder som ér relevanta f6r omradet.

Ha kunskap anvédnds i delmalen c for att uttrycka ett kompetenskrav som ar mindre omfattande dn
behirska. Ofta handlar det dd om teoretiska kunskaper.

Ha kdnnedom anvands i delmalen c for att uttrycka det minst omfattande kompetenskravet.
For specifika delmal for barnanestesi och barnintensivvard, se delmal c11.

DELMAL c1 MEDICINSKA OCH NATURVETENSKAPLIGA GRUNDVETENSKAPER

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppfoljning

behérska tillimpliga delar av de
medicinska och naturvetenskapliga
grundvetenskaperna.

Klinisk tjanstgoring under
handledning vid en eller flera
enheter som bedriver sadan
verksamhet eller handldgger
sadana drenden.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera kur-
ser. Allmdnna rad Teoretiska
studier.

Intyg om genomférda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.
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Ur Socialstyrelsens malbeskrivning
Den specialistkompetenta likaren ska behdrska for specialiteten relevant

Anatomi, fysiologi och patofysiologi avseende cirkulations- och respirationsorganen, centrala och
perifera nervsystemet, autonoma nervsystemet, njurarna, levern, gastrointestinalkanalen, de endokrina
organen samt ha basal kunskap om inflammation, koagulation och metabolism.

Farmakologi, inklusive farmakokinetik, farmakodynamik, biverkningar, grundliggande farmako-
genetik, interaktioner och toxikologi.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om for specialiteten relevanta

Fysikaliska lagar sasom gas-, tryck- och flodeslagar samt kemi och biokemi.

DELMAL C2 MEDICINSKTEKNISK UTRUSTNING

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
behirska den medicinsktekniska | Klinisk tjanstgéring under Intyg om genomforda utbild-
utrustning som anvands inom handledning vid en eller flera ningsaktiviteter och uppfyllda
specialiteten. enheter som bedriver sadan kompetenskrav utfirdat av
verksamhet eller handldgger handledare.

sddana arenden.

Deltagande i en eller flera kur- | Intyg om genomf6rda utbild-
ser. Allmdnna rad Teoretiska ningsaktiviteter och uppfyllda
studier. kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Den specialistkompetenta lakaren ska behirska den medicinsktekniska utrustning som anvéinds frekvent
inom specialiteten samt sddan utrustning som ar viktig att kunna hantera i akuta situationer. Det innebar
att for sadan utrustning kunna

Beskriva principer, indikationer, kontraindikationer och eventuella risker.
Sjalvstandigt anvdnda den pa ett sdkert sitt, inklusive justering av instéllningar.
Korrekt tolka och reflektera dver resultat och utdata.

Felsoka och atgarda enklare fel.

Exempel pa sadan medicinskteknisk apparatur

Utrustning for videoassisterad intubation inklusive flexibelt bronkoskop.
Anestesiapparat.

Ventilator samt utrustning fér NIV/CPAP.

Pulsoximeter.

Kapnograf.

Utrustning for pleuradranage.

Defibrillator, instédllningar for vuxna respektive barn.

Invasiv respektive icke-invasiv blodtrycksmétning.

Utrustning for invasiv respektive icke-invasiv métning av hjartminutvolym.
Utrustning for massiv vatsketerapi och transfusion.

Utrustning for kontinuerlig dialys (Continuous Renal Replacement Therapy - CRRT).
Ultraljudsapparat.

Utrustning for bedomning av neuromuskulér transmission.
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Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om den medicinsktekniska utrustning som ér i allmant
bruk i specialiteten samt utrustning som anvands i angridnsande specialiteter och har inverkan pé anestesi-

ologens arbete. Det innebdr att for sédan utrustning kunna

Korrekt tolka resultat och utdata.
Felsoka och atgarda enklare fel.

Exempel pa sadan medicinskteknisk apparatur

- Utrustning for neonatal HLR inklusive CPAP.

- Utrustning for blodatervinning.
- Pacemaker inklusive ICD.
- Utrustning for nervstimulering.

- Utrustning for kontroll av kroppstemperatur.
- Utrustning for patientnéra laboratorieanalyser, t ex blodgas och TEG/ROTEM.

- Rontgenutrustning.

- Utrustning for monitorering av anestesidjup.

DELMAL C3 RISKBEDOMNING OCH PERIOPERATIV VARD

Beskriva principer, indikationer, kontraindikationer och eventuella risker.
Initialt anvdnda pa ett sdkert sdtt och tillimpa sedvanliga instillningar.

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppfoljning

behérska riskbedomning och
perioperativ vard vid savil kirur-
giska ingrepp som diagnostiska och
terapeutiska procedurer.

Klinisk tjanstgoring under
handledning vid en eller flera
enheter som bedriver sadan
verksamhet eller handldgger
sadana drenden.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera kur-
ser. Allmdnna rad Medsittning.
Teoretiska studier.

Intyg om genomfoérda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare

Den specialistkompetenta lakaren ska beharska

o Preoperativ beddomning och ordination av ldmplig anestesimetod for alla patientkategorier med hénsyn
till planerat ingrepp samt kunna beddma nér en patient behdver remitteras till hogspecialiserad enhet.
o Risk- och funktionsbedémning med hjélp av tillgédngliga skalor (t ex ASA-klassificering, POSSUM, MET,

Surgical Risk Calculators).

o Ordination av indicerade preoperativa undersokningar samt tolkning av resultaten.
o Perioperativ ordination av patientens aktuella medicinering.
o Ordination av férebyggande preoperativ medicinering sdsom analgetika och antiemetika.

o Optimering av patientens tillstand infor det forestdende ingreppet i samrad med ldkare fran andra

specialiteter.

« Rapportering och journalféring, inklusive remisser.
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Specifika kunskapsomraden av betydelse

Luftvig
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Luftvigsbedomning med identifiering av riskfaktorer for svar och/eller komprometterad luftvag.
Applicering av bedomningsinstrument, gradering (scores).

o De 6vre luftvigarnas samt bronktriddets anatomi och relationen till intrathorakala strukturer.

o Virdering av aspirationsrisk och planering av férebyggande atgéarder.

 Handldggning av luftvig med sdrskild hansyn till eventuell instabilitet i halsryggen.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om
« Patologi i huvud- och halsomradet och dess betydelse fér anestesiologisk handldggning.

Ventilation och respiration
Den specialistkompetenta lakaren ska behérska foljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pa val av
anestesildkemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

o Obstruktiva lungsjukdomar sasom astma och KOL.

o Restriktiv lungsjukdom.

o Ovre och nedre luftvigsinfektion.

o Akut respiratorisk svikt, t ex ARDS.

 Extrapulmonella faktorer av betydelse for respiration (t ex sjuklig overvikt, skelettmissbildningar,
neurologisk sjukdom).

Den specialistkompetenta ldkaren ska dartill behdrska kunskap om riskfaktorer och forebyggande atgarder
for respiratoriska forandringar som uppkommer perioperativt till f6ljd av kirurgi, anestesi och dvetrycks-
ventilation, t ex

Atelektaser,

Pneumothorax.

Kvarvarande muskelblockad.
Postoperativ andningsdepression.
Laryngo - och bronkospasm.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om f6ljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pa
val av anestesildkemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

o Pulmonell hypertension.
« Maligna sjukdomar i luftvdgar och lungvévnad.

Den specialistkompetenta lakaren ska dartill ha kunskap om principer och hjidlpmedel (t ex dubbel-
lumentub och bronkblockare) for lungisolering och enlungsventilation.
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Cirkulation
Den specialistkompetenta lakaren ska behérska f6ljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pa val av
anestesilakemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

Hjartsvikt.

Ischemisk hjértsjukdom.
Hypertension.

Arytmier.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om f6ljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pa
val av anestesildkemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

o Klaffvitier och intrakardiella shuntar.
o Medfodda hjartfel.

« Kardiomyopatier.

o Tromboemboliska sjukdomar.

» Koagulopatier.

Nervsystemet och rorelseapparaten
Den specialistkompetenta lakaren ska behérska f6ljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pa val av
anestesilakemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

o Cerebrovaskuldra sjukdomar.

o Intrakraniella processer och forhojt ICP (intracranial pressure).
o Spinala skador.

o Muskeldystrofi och myotoni.

o Myastenia gravis och myastent syndrom.

o Reumatiska sjukdomar.

« Epilepsi.

o Langvarig smarta.

Den specialistkompetenta lakaren ska ocksa behérska diagnostik och handldggning av postoperativ
kognitiv funktionsnedsdttning samt diagnostik av neurologiskt status och internationella graderings-
system som GCS och RLS.

Njurfunktion och urinvégar
Den specialistkompetenta lakaren ska behérska f6ljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pa val av
anestesilakemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

o Njursvikt.
o Rubbningar i syra-bas balansen.
o Elektrolytrubbningar.

Endokrina system och metabola sjukdomar
Den specialistkompetenta lakaren ska behérska f6ljande kroniska och akuta sjukdomars inverkan pa val av
anestesilakemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

Diabetes mellitus inklusive komplikationer.
Sjuklig dvervikt och metabola syndromet.
Thyroideasjukdomar.

Kronisk kortikosteroidbehandling.

Malign hypertermi.
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Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om foljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pa
val av anestesildkemedel, -monitorering och -metod samt postoperativ vard

Parathyroideasjukdomar.

Binjurebarksdysfunktion.

Pagaende immunosuppressiv behandling.
Hypofysdysfunktion.

Feokromocytom och andra neuroendokrina tumorer.
Porfyri.

Gastrointestinala systemet
Den specialistkompetenta lakaren ska behirska foljande akuta och kroniska sjukdomars inverkan pé val av
anestesilakemedel, -monitorering och —-metod samt postoperativ vard

Leversjukdomar.
Gallsjukdomar.
Pankreatit.
Tillstand med f6rhojd aspirationsrisk, som t ex
- Hiatusbrack, reflux, ulcus, gastrit, ventrikelretention
- Ileus
- Graviditet
- Genomgangen bariatrisk kirurg
- Sankt medvetande

Den specialistkompetenta ldkaren ska dartill behdrska

o Fasteregler.

« Fysiologi och patofysiologi gillande illamaende och krakning.
» Postoperative nausea and vomiting (PONV).

DELMAL C4 METODER OCH NYTTA-RISKBEDOMNING

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
behirska diagnostiska och terapeu- [ Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomforda utbild-
tiska metoder samt nytta-riskvarde- | handledning vid en eller flera ningsaktiviteter och uppfyllda
ring. enheter som bedriver sadan kompetenskrav utfirdat av
verksamhet eller handldgger handledare.

sddana arenden.

Deltagande i en eller flera kur- | Intyg om genomf6rda utbild-
ser. Allmdnna rad Medsittning. | ningsaktiviteter och uppfyllda
Teoretiska studier. kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska procedurer som anvénds frekvent inom specialiteten samt
sadana procedurer som dr viktiga att kunna i akuta situationer, vilket innebar att

» Kunna beskriva principer, indikationer, kontraindikationer och eventuella risker med avsedd procedur.
o Sjalvstandigt kunna utfora proceduren pa ett sikert stt.
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« Kunna forebygga samt handldgga eventuella komplikationer till proceduren. Exempel pa sadana
procedurer

Etablering av fri luftvdg samt hantering av den svara luftvagen.

Pleuradrinage.

Inldggning av perifera och centrala intravasala katetrar och intraosseds infart.

Vitske- och blodkomponentbehandling.

Mitning och 6vervakning av intravasala tryck, floden och saturation.

Anvindning av ultraljud vid invasiva procedurer och bedémning av respiration och cirkulation.
Elkonvertering.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om procedurer som féorekommer mer séllan, vilket
innebar att

« Kunna beskriva principer, indikationer, kontraindikationer och eventuella risker med avsedd procedur.
o Kunna utféra proceduren under handledning. Exempel pa sadana procedurer

Koniotomi.

Perkutan tracheostomi.

Jet-ventilation.

Enlungsventilation.

Perikardiocentes.

Hemodialys.

Monitorering av anestesidjup.

Neurofysiologiska utredningsmetoder sasom somato-sensory evoked potential (SEP), motorsensory
evoked potential (MEP), elektroneurografi (ENeG) och elektromyografi (EMG).

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om procedurer som ér i allmant bruk pa hogspeciali-
serade enheter, for att i rétt tid och pa ratt sétt remittera for vidare véard, vilket innebér att

+ Kunna beskriva principer, indikationer, kontraindikationer och eventuella risker med avsedd procedur.
Exempel pa sadana procedurer

Hogtrekvent ventilation
NO-behandling.

CO2-elimination.

Mekanisk cirkulationsstodjande terapi.
ECMO, hjért-lungmaskin.

Leverassist

Cerebral perfusionsévervakning.
Hyperbar oxygenterapi (HBO).
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DELMAL C5 ANESTESI

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
behirska anestesin vid kirurgiska Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomfoérda utbild-
ingrepp och vid diagnostiska och handledning vid en eller flera ningsaktiviteter och uppfyllda
terapeutiska procedurer. enheter som bedriver sadan kompetenskrav utfirdat av
verksambhet eller handldgger handledare.

sddana arenden.

Deltagande i en eller flera kur- | Intyg om genomférda utbild-
ser. Allmdnna rad Medsittning. | ningsaktiviteter och uppfyllda
Teoretiska studier. kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Kompetens inom anestesi omfattar tjdnstgoring inklusive jour pa allmin anestesiavdelning och special-
anestesi. Hit raknas ocksa relevanta sidoutbildningar, kurser och kongresser. Begreppen “identifiering”, "ut-
redning’, "diagnostik’, ’bedomning” och "behandling” i f6ljande text avser anestesi- och intensivvardsrela-
terade interventioner. Beskrivna kunskapsmal giller alla typer av kirurgiska ingrepp och patientkategorier,
inklusive barn >1 ar och >10 kg samt obstetriska och neurokirurgiska patienter som handlaggs pa lans-

sjukhus. For “specialanestesi” se delmal C11.
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Forberedelser, induktion, underhall och avslut av generell anestesi samt regional anestesi for planerat
kirurgiskt ingrepp, undersokning eller terapeutisk procedur med hénsyn till patientens fysiologi och
eventuella sjukdomar samt fysiologiska effekter av operativt ingrepp, procedur och intervention.

o Identifiering, bedomning, handlaggning och behandling av akuta komplikationer och tillstind under
pagaende anestesi, generell som regional.

o Perioperativ monitorering och diagnostik samt ordination av postoperativ vard.

» Monitorering, bedomning och adekvat handldggning av anestesidjup vid sedering och generell anestesi.

o Indikationer, kontraindikationer, anatomiska landmarken, teoretisk kunskap och tekniska fardigheter
for perifer och central regionalanestesi.

Generell anestesi
Specifika kunskapsomraden av betydelse

Luftvig
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Identifiering, beddmning, handlaggning och behandling av akuta luftvigskomplikationer och tillstand
som kan uppkomma under generell anestesi.
o Principer, fardigheter, riktlinjer, utrustning och hjalpmedel for

- Fri luftvag.

- Intubation.

- Rapid Sequence Induction (RSI).
- Den svara luftvigen.

- Extubation.
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Ventilation och respiration
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Identifiering, bedomning, handlaggning och behandling av perioperativa respiratoriska komplikationer
och tillstand.

» Bedomning, hantering och principer f6r mekanisk ventilation under generell anestesi och kirurgi. Dess
inverkan pa cirkulationen, perfusions-/ventilationskvoten samt det intrakraniella trycket vid olika
kroppslagen.

o Principer, fardigheter, utrustning och hjalpmedel for atgarder vid respiratorisk svikt.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

o Gaslagarna och tillimpning av dem i den kliniska situationen vid mekanisk ventilation.
« Enlungeventilation och dess inverkan pa syreséttning, ventilation och cirkulation.

Cirkulation
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Identifiering, bedomning, handldggning och behandling av perioperativ cirkulatorisk svikt och kardio-
vaskuldra komplikationer.

o Ordination av perioperativ vatsketerapi.

o Hemodynamisk monitorering, tolkning och handldggning.

» Bedomning och behandling av stor blodning samt hantering av blodprodukter och koagulationsaktiva
likemedel.

» Bedomning, handldggning och behandling av obstetrisk blodning ante-, peri- och postpartum.

Farmakologi
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Identifiering, bedomning, handlaggning och behandling av akuta komplikationer och tillstand som kan
orsakas av anestesildkemedel, inklusive anafylaxi.

« Indikationer for och val av korrekt anestesilikemedel samt anestesiform fér induktion, underhéll och
avslut av anestesi.

 Kunskap om anestesiformens och anestesilikemedlens kardiovaskuldra och respiratoriska effekter, dess
inverkan pé cerebral cirkulation, intrakraniellt tryck, uterin cirkulation, foster och brostmjolk.

o Anestesilikemedels och muskelrelaxantias farmakodynamik och kinetik.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om
o Interaktioner mellan perioperativt administrerade lakemedel.

Neuromuskulir blockad
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Identifiering, bedomning, handlaggning och behandling av akuta komplikationer och tillstand som kan
uppkomma av muskelrelaxantia och neuromuskular blockad.

o Indikationer och val av korrekt muskelrelaxantia och reverserande lakemedel under generell anestesi.

o Neuromuskuldr monitorering, tolkning och handldggning.
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Regional anestesi
Specifika kunskapsomraden av betydelse

Lokalanestetika
Den specialistkompetenta lakaren ska beharska

« Lokalanestetikas farmakodynamik och -kinetik, dosering och administreringsvagar.
« Identifiering, beddmning, handldggning och behandling vid toxisk reaktion.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om
« Adjuvantia till lokalanestetika, sdsom adrenalin och bikarbonat.

Ryggbedovning (neuraxial anestesi)
Den specialistkompetenta lakaren ska behdrska

« Principer, fardigheter och utrustning for spinal- och epiduralbed6vning, engangsbeddvning respektive
inlaggning av kateter for intermittent eller kontinuerlig tillférsel.

« Identifiering, bedomning, handliggning och behandling av komplikationer och tillstand som kan upp-
sta till f6ljd av neuraxial anestesi

- Accidentell durapunktion. Symtom pa och behandling av Post DuraPunktions-Huvudvérk (PDPH).
- Subdural injektion.

- Total spinalblockad.

- CNS-infektioner.

- Hematom.

- Nervskada.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om

« Ultraljudsledd neuraxial anestesi.
o Principer och teknik for sakralblockad.

Perifer regionalanestesi
Den specialistkompetenta lakaren ska beharska

o Principer, fardigheter och utrustning for perifer regionalanestesi vid engangsbed6vning respektive in-
liggning av kateter for intermittent eller kontinuerlig tillforsel.

o Teoretisk kunskap om och tekniska fardigheter for nervstimulering och ultraljudsledd blockad.

o Ultraljudsanatomi (sonoanatomi) for vanligt forekommande regionalanestesier.

o Teoretisk kunskap om och tekniska fardigheter for bedovning av brachial plexus och dess perifera grenar
samt perifera grenar till lumbala och sakrala plexus.

« Identifiering, bedomning, handldggning och behandling av komplikationer och tillstind som kan upp-
sta till f6ljd av perifer regionalanestesi
- Overgdende nervskada.
- Bestaende nervskada.
- Infektioner.
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Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

« Teori, indikationer och tekniska fardigheter for regionalanestesi av
- Djupa och ytliga cervikala plexa och dess grenar.

- Balen.
o Intravenos regional anestesi (IVRA).

DELMAL C6 INTENSIVVARD OCH ORGANDONATION

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppfoljning

- kunna handlédgga intensivvard vid
medicinska och kirurgiska sjuk-
domstillstand .

- kunna identifiera och vérda poten-
tiella organdonatorer.

Klinisk tjanstgoring under
handledning vid en eller flera
enheter som bedriver sadan
verksamhet eller handlidgger
sadana drenden.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera kur-
ser. Allmdnna rad Medsittning.
Teoretiska studier.

Intyg om genomfoérda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Intensivvardskompetens omfattar tjanstgéring inklusive jour pa allman intensivvardsavdelning (IVA) och

special-IVA. For “specialintensivvard” se delmal C11.

Hit rdknas relevanta sidoutbildningar, kurser och kongresser. Allman-IVA, special-IVA samt interme-
didrvardsavdelning och postoperativ enhet definieras enligt SIS riktlinjer for svensk intensivvard 2015.
Begreppen “utredning’, "diagnostik” och "behandling” i f6ljande text avser anestesi- och intensivvards-

relaterade interventioner.

Syfte

Att den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om den multidisciplindra intensivvarden, kunna
leda intensivvardslaget samt behidrska initialt omhandertagande, genomféra och avsluta behandling av
patienter med sviktande vitala funktioner. Den specialistkompetenta ldkaren ska vidare kunna bedoma

behov av och niva pa varden och i beddmningen véga in patientens kroniska sjukdomar och prognos.

Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

« Vitalorganens normala och patologiska fysiologi.
o Tillimpning och vérdering av data fran monitorering av funktionen hos vitala organ.

o Aktuella lakemedels farmakologi.

o Identifikation av svikt i vitala organ inklusive olika typer av chock, som till exempel septisk, kardiogen

och hypovolem chock.
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Specifika kunskapsomraden av betydelse

Akut neurologisk svikt
Den specialistkompetenta lakaren ska behdrska utredning, diagnostik och behandling av

o Oklar medvetanderubbning

« Forhojt intrakraniellt tryck.

« Akuta vaskuldra insulter.

« Status epileptikus.

« Neurotrauma.

« Spinal chock.

o Delirium.

« Akuta och akutisering av kroniska neuromuskuléra sjukdomar och critical illness.
o Eklampsi.

« Faststillande av doden med indirekta och direkta kriterier.

« Identifikation av mdjlig organdonator samt genomforande och avslutande behandling av donator.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om
o Forebyggande av sekundir hjarnskada.

Akut respiratorisk svikt
Den specialistkompetenta lakaren ska behdrska utredning, diagnostik och behandling av

o Ovre luftvigshinder.

« Pneumoni och pneumonit.

« Atelektaser.

« Pneumothorax och hemothorax.
« Obstruktiva och restriktiva lungsjukdomar.
o Akut och kronisk lungembolism.
« Neuromuskuléra sjukdomar.

« ARDS.

o Pulmonell hypertension.

« Thoraxtrauma.

« Hjartsvikt.

Den specialistkompetenta ldkaren ska dartill behdrska

» Metoder for att sakra och uppritthélla en fri luftvag.

« Inledning, genomforande och avslutning av non-invasiv och invasiv ventilatorbehandling samt lung-
protektiv behandling.

o Kunskap om risker och komplikationer med ventilatorbehandling.

« Tolkning och bedémning av arteriella och vendsa blodgasanalyser samt syra-basstatus.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om
o Olika ventilationssatt.

« Diagnostik av atelektas, pleuravitska och pneumothorax med ultraljud.
« Indikationer for extrakorporeal andningshjalp.
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Akut cirkulatorisk svikt
Den specialistkompetenta lakaren ska behdrska utredning, diagnostik och behandling av

« Kardiogen chock.

« Vasoplegi beroende pa septisk chock.
o Infektios hjartsjukdom.

o Pulmonell hypertension.

o Blédningschock.

o Anafylaxi.

Den specialistkompetenta ldkaren ska dartill behdrska

» Grundldaggande ekokardiografisk undersokning fér bedomning av global och regional kammarfunktion,
fyllnadsgrad och perikardsjukdomar.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om
 Pacemakerbehandling och ICD (IntraCardiell Defibrillator).
Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

o Aktuella metoder f6r mekaniskt hjartunderstod.

Akut njursvikt
Den specialistkompetenta lakaren ska behdrska definition, etiologi och patofysiologi for akut njursvikt
sekundart till

o Chock av olika genes.

« Infektion.

o Inflammatoriska sjukdomar.
« Nefrotoxiska droger.

« Rhabdomyolys.

o Kronisk njursvikt.

« Postrenalt hinder.

Den specialistkompetenta ldkaren ska dartill behdrska
» Bedomning av njurfunktionsrelaterade rubbningar i syra-basstatus och elektrolytbalans.
o Berdkning och bedémning av vitskestatus och ordination av vitska enligt gillande strategier.

o Indikationer for och biverkningar av njurerséttningsterapi.
« Initiering, ordination och avslutning av kontinuerlig njurersattning (CRRT).
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Akut gastrointestinal svikt
Den specialistkompetenta lakaren ska behédrska utredning, diagnostik och behandling av akut svikt i vitala
funktioner orsakad av

« Gastrointestinal blodning.

« Kérlkatastrof.

o Abdominellt kompartmentsyndrom.

o Peritonit, pankreatit och kolecystit.

o Perforation i gastrointestinalkanalen.

o Ileus.

o Buktrauma.

o Akut och akutisering av kronisk leversvikt.

Den specialistkompetenta ldkaren ska dartill behdrska

« Principer for och tolkning av buktrycksmitning.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

o Akut leversvikts betydelse fér metabola funktioner.
o Grundldggande ultraljudsundersokning av buken.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

« Indikationer for extrakorporeal leverersattningsterapi.

Trauma
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Ledning/medverkan i traumateam.

o Traumamekanismens betydelse for skadebilden.

o Primér och sekundér utvardering av patient.

o Utredning, diagnostisering och behandling av skador som hotar funktionen i vitala organ.

Infektion
Den specialistkompetenta lakaren ska behdrska utredning, diagnostik och behandling av

 Meningit och encefalit.

» Mjukdelsinfektioner.

« Pneumoni.

o Peritonit.

« Urinvégsinfektion.

o Obstetriska och gynekologiska infektioner

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

o Infektionssjukdomars epidemiologi inom intensivvard inklusive ventilator-associerad pneumoni och
kateterrelaterad sepsis.

o Principer for att forebygga spridning av multiresistenta bakterier.

o Relevant mikrobiologisk provtagning och vérdering av resultatet av dessa.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

« Tropiska sjukdomar.
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Brinnskador
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Kunskap om kriterier for nér ett brannskadecentrum ska kontaktas.

« Patofysiologin vid stor brannskada och/eller inhalationsskada.

» Bedomning och initial behandling av patient med stor brannskada och/eller inhalationsskada.
o Berdkning och styrning av vitskebehandling vid brannskadechock.

» Bedomning och behandling av kolmonoxid- och cyanidforgiftning.

o Identifiering och behandling av hot mot den fria luftvigen.

« Diagnostik och handlaggning av kompartmentsyndrom i extremiteter och buk.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

« Diagnostik och initial behandling av akut hudavlossning, t ex toxisk epidermal nekrolys, Steven Johnsons
syndrom och Staphylococci Skin Scalded Syndrome.
o Skademekanismens betydelse for skadebilden.

Koagulation och hematologi
Den specialistkompetenta lakaren ska behdrska utredning, diagnostik och behandling av

« Massiv blodning, trombocytdysfunktion och anemi.

o Koagulationsstorning vid blodning, leversvikt och medicinering.

« Behov av och transfusion med blodprodukter.

« Tillstand dar trombocytopeni upptriader tillsammans med multiorgansvikt.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om diagnostik och initial handlaggning av
« Svikt i koagulationssystemet.

o Pancytopeni vid hematologisk malignitet.

o Leukocytos och —peni, respektive trombocytos och —peni.

o Immunosupprimerade patienter.

Nutrition
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Berdkning av nutritionsbehovet hos olika intensivvardspatienter.
« Ordination av enteral och parenteral nutrition.

Den specialistkompetenta ldkaren ska dartill behdrska utredning, diagnostik och behandling av
« Komplikationer till enteral och parenteral nutrition, samt férebyggandet av dessa.

« Tillstaind med olika behov av glukos, fett, protein, vitaminer och sparimnen.

o Ventrikelretention, forstoppning och diarré.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

o Innehallet i olika nutritionslosningar
» Bedomning och foérdandring av den respiratoriska kvoten.
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Metabola och endokrina rubbningar
Den specialistkompetenta ldkaren ska behdrska utredning, diagnostik och behandling av

 Rubbningar av natrium-, kalium-, klorid-, magnesium-, kalcium- samt fosfatbalansen.

« Rubbningar i syra-bas balansen.

« Hyperlaktatemi.

 Rubbningar i kroppens temperaturreglering.

« Hypo- respektive hyperglykemi, som t ex diabetes mellitus, hyperosmolart koma och ketoacidos.

« Akuta livshotande rubbningar i funktionen hos endokrina organ som t ex hypofys, thyreoidea, para-
thyroidea och binjure.

Sedering och smirtlindring
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

« Ordination av smartlindring och sedering med beaktande av f6r- och nackdelar med olika strategier och
likemedel.

« Kontinuerlig analgesi och/eller sedering.

« Behandling av oro och éngest.

« Indikationer for och effekter av langvarig muskelrelaxation.

o Aktuella metoder for bedomning av vakenhet och delirium.

o Kunskap om risker med delirium och atgérder for att férebygga och behandla tillstandet.

Intoxikationer
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

» Diagnostik, utredning och behandling av akuta intoxikationer av t ex paracetamol, acetylsalicylsyra,
opioider, bensodiazepiner, alkoholer, antidepressiva preparat, kolmonoxid, illegala droger.

o Indikationer for specifika antidoter.

« Strategier for att forhindra absorption och paskynda elimination, som t ex ventrikelskéljning, medicinskt
kol, hemodialys.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

« Strategier for att forhindra absorption och paskynda elimination hyperbar oxygenbehandling och ECMO.

Dokumentation
Den specialistkompetenta ldkaren ska behdrska

« Rapportering och journalforing specifik for intensivvarden med dess sérskilda krav och behov.

DELMAL 7 FORHALLNINGSSATT, ETISKA BESLUT OCH KOMMUNIKATION

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
beharska ett professionellt férhall- | Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomforda utbild-
ningssatt mot patienter och ndrsta- | handledning vid en eller flera ningsaktiviteter och uppfyllda
ende i samband med etiska beslut enheter som bedriver sadan kompetenskrav utfirdat av
vid livshotande tillstand samt vid verksambhet eller handlagger handledare.
avslutande av behandling. sddana drenden. Allmdnna rad

Deltagande i diagnostik- och

behandlingskonferens. Medsitt-

ning.
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Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska att

« Behandla varje patient och nérstaende som en unik individ med respekt for hens 6nskningar, integritet
och virdighet.

o Ge god vard: saker, i ratt tid, andamaélsenlig, jamlik, patientfokuserad och kunskapsbaserad.

« Tillimpa goda etiska principer.

« Beakta patientens vilja.

o Ha ett medicinskt vetenskapligt syn- och forhallningssatt och soka relevant information samt kritiskt
granska och virdera informationskéllor.

o Strdva efter att minimera patientens lidande.

o Tillsammans med patienten och nirstaende skapa en dialog praglad av dppenhet, respekt, tillit och
empati. Detta forhallningsatt skall dven pragla brytpunktssamtal.

» Ha en kommunikation med patienten och dennes nérstaende som préglas av hinsyn till emotionella
effekter av sjukdomstillstandet, akuta krisreaktioner och kunskap om och respekt for transkulturella och
mangfaldsaspekter.

o Ha férmaga till saklig och strukturerad kommunikation, saval skriftligt som muntligt, med andra ldkare
och medarbetare.

« Kdnna sina egna och andras begransningar och veta hur, vad, ndr och vem man ska fraga.

DELMAL C8 SMARTBEHANDLING

Den specialistkompetenta likaren ska

Utbildningsaktiviteter

Uppfoljning

- behdrska bedomning och behand-
ling av akut smérta och forloss-
ningssmarta.

- kunna initialt handldgga can-
cersmarta.

Klinisk tjanstgoring under
handledning vid en eller flera
enheter som bedriver sadan
verksamhet eller handldgger
sadana drenden.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera kur-

ser. Allmdnna rad Medsittning.

Intyg om genomfoérda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda

Teoretiska studier. kompetenskrav utfirdat av

kursledare eller handledare

Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

« Forebyggande och behandling av akut nociceptiv smarta.

« Regionalanestesi vid forlossningssmarta.

o Analys och kategorisering av olika typer av smarta.

o Virdering av riskfaktorer for utveckling av langvariga smarttillstand samt kunskap om férebyggande
atgdrder for att minska risken for langvarig smarta.

o Analgetikas farmakologi.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om och initialt kunna handldgga
« Behandling vid icke nociceptiv smérta, inklusive cancersmarta.

o Akut smérta hos patient med kronisk smarta.
« Smértans anatomi och fysiologi.
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Den specialistkompetenta lakaren ska ha kinnedom om

« Faktorer som paverkar smartupplevelsen.

« Riskfaktorer for missbruk och beroendeproblematik vid sméartbehandling.

o Smarttillstand dar specifika blockader kan tillimpas, respektive icke bor tillimpas.
« Icke-anestesiologiska metoder for att behandla obstetrisk smérta.

o Det multidisciplindra smartteamets roll vid smartbehandling.

DELMAL C9 SVART SJUKA OCH SKADADE PATIENTER

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning

Den specialistkompetenta likaren ska

- behdrska omhdndertagandet av Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomférda utbild-

svart sjuka och skadade patienter, handledning vid en eller flera ningsaktiviteter och uppfyllda

inklusive barn. enheter som bedriver sadan kompetenskrav utfirdat av

- kunna handldgga komplexa och verksamhet eller handldgger handledare.

akuta situationer under stress. sddana drenden.

- kunna vidta adekvata atgirder vid

misstanke om att barn far illa.
Deltagande i en eller flera Intyg om genomforda utbild-
kurser. Allmdnna rad Teoretiska | ningsaktiviteter och uppfyllda
studier. Traning i simulerad kompetenskrav utfirdat av
miljo kursledare eller handledare.

Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

» Handldggning av svart sjuka och skadade patienter enligt delmal C5 och Cé.

« Rollfordelning, ledarskap och foljarskap i akuta situationer.

 Bedomning och behandling enligt ABCDE-principen.

o Dynamisk prioritering av atgarder i akuta situationer.

» Metoder och principer for strukturerat arbete i kritiska situationer tex Crisis Resource Management
(CRM).

« Patientsakerhetsaspekter pa akut omhéndertagande, t ex

- Genom muntliga avstimningar bidra till gemensam férstaelse vid akuta situationer.
- Sakligt och konstruktivt kunna ifragasitta en atgiard hen inte forstar.

- Reevaluera situationen och omproéva fattade beslut.

- Bidra till ett 6ppet klimat sé att information ej gar forlorad.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

» Strategier for att hantera sin egen och andras stressreaktion.
o Initiala atgdrder vid misstanke om att barn far illa.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kinnedom om

« Lokala rutiner for krissamtal efter allvarlig hdndelse.
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DELMAL C10 PREHOSPITAL VARD OCH KATASTROFMEDICIN

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
- kunna handlédgga patienter pa ska- | Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomforda utbild-
deplatser och utanfor vardenheter. | handledning vid en eller flera ningsaktiviteter och uppfyllda
- kunna handlédgga transporter av enheter som bedriver sadan kompetenskrav utfirdat av
patienter med sviktande vitalfunk- | verksamhet eller handldgger handledare.
tioner mellan och inom sjukhus. sadana drenden.
- ha goda kunskaper i katastrof-
medicin.
Deltagande i en eller flera Intyg om genomforda utbild-
kurser. Allmédnna rad Teoretiska [ ningsaktiviteter och uppfyllda
studier. Traning i simulerad kompetenskrav utfirdat av
miljo. kursledare eller handledare.

Den specialistkompetenta lakaren ska beharska

o Primért omhéndertagande i prehospital miljo.

« Planering och genomférande av markbundna transporter inom och mellan sjukhus, av patienter med
svikt i vitala funktioner.

o Kunskap om sékerhetsrisker och skyddsétgarder for arbete pa skadeplats.

« Katastrofmedicinska principer f6r bedomning, prioritering och handldggning.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om

o Sdkerhetsrisker och skyddsatgarder vid arbete i riskmiljoer orsakade t ex av radioaktiv strdlning, kemi-
kalier och extrema temperaturer.

o Riktlinjer som styr prehospital akutsjukvard.

« Vanligt forekommande medicinsk utrustning i prehospital akutsjukvard.

o Hur olika miljoer som t.ex. virme, kyla, lufttryck, stralning och acceleration paverkar patientens fysio-
logi och tillstind samt den &vervakningsutrustning som anvéands.

o Lokal och regional katastrofberedskap, dess organisation och uppgifter for att kunna arbeta savél kliniskt
som organisatoriskt i stabsarbete.

« Planering och genomforande av flygtransporter av patienter med svikt i vitala funktioner.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

« Organisation av prehospital akutsjukvard i Sverige.
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DELMAL C11 SPECIALANESTESI OCH -INTENSIVVARD

Utbildningsaktiviteter

Den specialistkompetenta likaren ska

Uppfoljning

kunna handldgga patienter inom Klinisk tjanstgoring under
minst ett specialanestesiomrade handledning vid en eller flera
med tillhorande intensivvéard. enheter som bedriver sadan

verksambhet eller handlidgger
sddana drenden.

Intyg om genomférda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
handledare.

Deltagande i en eller flera
kurser. Allmdnna rdd Teoretiska
studier. Teoretiska studier.

Intyg om genomforda utbild-
ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Med specialanestesi menas hiar "anestesiverksamhet med tillhérande intensivvard som pa grund av sjuk-
domarnas patofysiolog och ingreppens komplexitet och specifika behov utgor ett specialanestesiomrade”
exempelvis: barn-, thorax-, neuroanestesi och intensivvard, placering pa brannskadeenhet, transplanta-

tionsenhet eller storre traumacentrum.

Nedan f6ljer malbeskrivningar pa de tre vanligast forekommande specialanestesierna. Oavsett val av
specialanestesiplacering skall kurs eller tjanstgoring ingd géllande barn-, thorax- och neuroanestesi och

intensivvard.

Malbeskrivning barnanestesi och barnintensivvérd

Barn i alla dldrar handlédggs initialt pa alla sjukhus i Sverige. Vissa barn och vissa tillstind hos barn skickas
for vidare behandling péa specialanestesikliniker. Har foljer malbeskrivning for specialistkompetenta

ldkare, ddr Del 1 giller samtliga och Del 2 beskriver malet for specialanestesiplacering inom omradet.

Del 1 Kunskapsmal for alla specialistkompetenta ldkare i anestesi och intensivvard

Den specialistkompetenta lakaren ska beharska

« Perioperativt omhdndertagande, inklusive anestesi, till barn >1 ar och >10 kg, ASA I-II.

« Basal intensivvérd av barn >3 ar.

» Akut omhéndertagande av kritiskt sjuka barn, inklusive nyfodda.
o Normal luftvigshantering.

o Perifer kérlaccess inklusive intraosseos nal hos barn i alla aldrar.
« Dosering och tillforsel av akutldkemedel.

« Vitske- och elektrolytbehandling.

« Identifiering av svikt i vitala funktioner hos barn i alla aldrar.

» Normalvidrden for vitala parametrar i olika aldrar.

« Skillnader mellan barn och vuxna rérande anatomi, fysiologi och farmakologi.

« Beddmning av vanliga laboratorieprover hos barn.
o Kommunikation med barn, fordldrar och personal.

Den specialistkompetenta lakaren ska ha kunskap om

o Artarkateter.
» Central venkateter for korttidsbruk.
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Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

o Strategier for hantering av svar luftvag.

« Fysiologisk omstéllning vid partus och neonatal adaption.

« FNs barnkonvention.

o Lagar och forfattningar som reglerar sjukvardens skyldigheter och forhéllningssétt inom barnsjukvarden.

Specifika kunskapsomraden av betydelse

1) Akuta och kroniska tillstand och sjukdomar hos barn
Den specialistkompetenta ldkaren ska behdrska utredning, diagnostisk och behandling av

o Hjértstopp i alla aldrar.

o Drunkning.

o Luftvégsinfektioner.

o Astma.

o Allergisk chock.

o Akut trauma inklusive skalltrauma och brannskador.
o Akuta livshotande infektioner inklusive meningit.

« Diabetes och ketoacidos.

o Kramper.

» Malign hypertermi.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

» Muskel- och neuromuskuléra sjukdomar.

o Prematuritet och dess komplikationer.

« Vanliga medfédda syndrom (till exempel Mb Down).
o Forvarvade koagulationsrubbningar.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

o Ansiktsmissbildningar och deras betydelse for luftvigen.

o Persisterande fetal cirkulation och mekoniumaspiration.

» Medfodda hjartfel och kardiomyopatier.

o Kroniska sjukdomar hos barn av betydelse for anestesi och intensivvard.

o Barncancer och dess behandling.

o Barnkirurgiska akuttillstand i nyfoddhetsperioden (t ex esofagusatresi, tarmhinder, kongenitalt
diafragmabrack och bukvaggsdefekter).

» Medfodda koagulationsrubbningar.
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2) Anestesi - Generella principer for perioperativt omhindertagande av barn
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Preoperativ bedomning och principer for premedicinering.

« Fasteregler.

o Anestesiutrustning speciell for barn.

« Enkla perifera nervblockader.

 Lumbal epiduralanestesi (EDA) 6ver 25 kg.

« Anestesi vid diagnostik i lokal utanfér operationsavdelning.

o Temperaturkontroll.

« Behandling av akut smérta.

« Diagnostik och behandling av vanliga postoperativa problem t.ex. postoperativt illamaende och krak-
ningar, delirium i samband med uppvaknande (emergency delirium), stridor efter extubation och
hypotermi.

« Postoperativ dvervakning av barn, inklusive barn med 6kad apnérisk.

3) Intensivvardskriavande tillstind hos barn
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

« Stabilisering av vitalfunktioner hos barn i alla aldrar inf6r transport.

» Genomforande av transport.

o Basal respiratorvérd inklusive non-invasiv ventilation (NIV).

Den specialistkompetenta ldkaren ska behidrska initial handldggning av
o Nutrition under intensivvard.

« Sedering och behandling av smarta.

o Utvdrdering av vardniva.

o Akut cirkulationssvikt och —understod.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

« Behandling med hogfrekvent oscillerande ventilation (HFOV), extracorporeal membranoxygenering
(ECMO), kviavemonoxidbehandling (NO).

Del 2 - Kunskapsmal vid val av pediatrisk anestesi och intensivvard som specialanestesi

o Praktisk traning och férdjupad kunskap i barnanestesi och barnintensivvérd, dven for barn <1 &r och
<10 kilo, respektive <3 ar.
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Malbeskrivning thoraxanestesi och thoraxintensivvard

Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

o Anestesi till koronarsjuk patient.

o Anestesi till patient med hjértsvikt.

« Riskbedomning infor anestesi till svart hjartsjuk patient.

« Handldggning av patienter med aorta descendens-dissektion som ej skall opereras.

« Anestesi vid enlungeventilation, inklusive atgarder vid syreséttningssvéarigheter.

« Transoesofagealt hjart-eko, inklusive tolkning.

« Inlaggning av pulmonalisartédrkateter och tolkning av data.

o Smértlindring efter thorakotomi.

« Principer for antikoagulation vid hjartkirurgi, hemostas vid stor blédning och koagulationsdiagnostik
(TEG/ROTEM) och "trombocytmapping”

« Cirkulationsfysiologi och patofysiologi vid koronarsjukdom, olika typer av klaftvitier och olika typer av
hjartsvikt.

« Principer vid postoperativ intensivvard med sarskilt fokus pa hjartsvikt och blédning.

« Perioperativ anvindning av extern pacemaker och farmakologisk arytmibehandling.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

o Akut handlaggning av patient med dissektion av aorta ascendens, inklusive akut transport till thorax-
kirurgisk operationsavdelning.

o Anestesi vid olika typer av klaffvitier.

o Indikationer foroch principer vid olika typer av mekaniska hjartpumpar (t.ex. ECMO, aortaballongpump
och kammarassist).

« Basal probleml6sning vid anvdndning av mekanisk hjartpump.

o Resuscitering av nyopererad thoraxpatient anpassad efter differentialdiagnostik och akut reoperation.

o Indikationer for hjarttransplantation och lungtransplantation.

o Anestesi och intensivvard till patient med pulmonell hypertension.
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Malbeskrivning neuroanestesi och intensivvard

Patienter med olika former av intrakraniell patologi handldggs initialt pa alla sjukhus i Sverige. Vissa
patienter och vissa tillstand behover remitteras for vidare behandling pé specialanestesikliniker. Har foljer
malbeskrivning for specialistkompetenta ldkare, dar Del 1 giller samtliga och Del 2 beskriver malet for
specialanestesiplacering inom omradet.

Del 1 - Kunskapsmal for alla specialistkompetenta likare i anestesi och intensivvard

Neuroanestesi
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

Se delmal C3 och C5.

o Centrala nervsystemets anatomi och fysiologi relevant féor omhandertagande av den neurokirurgiska
patienten.

« Diagnostik av neurologisk status och internationella scoring-system som GCS och RLS.

o Preoperativ bedomning av neurologisk status inklusive tolkning av preoperativa labprover, neuroradio-
logiska och fysiologiska undersokningar.

o Preoperativ bedomning och handldggning av luftvig med sérskild hénsyn till eventuell instabilitet i
halsryggen.

« Patofysiologin for traumatisk hjarnskada.

« Effekten av ventilation pa cerebral cirkulation och intrakraniellt tryck.

« Effekten av anestesimedel pa cerebral cirkulation och intrakraniellt tryck.

o Anestesi av patient med intrakraniell tryckstegring.

o Initial handldggning av rupturerat intracerebralt aneurysm. Anestesi vid aneurysmal subaraknoidal
blodning.

o Forstaelsen av transmuralt tryck och effekter pa detta av anestesi och laryngoskopi.

o Anestesi vid spinal kirurgi.

Neurointensivvard
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

Se delmal Cé6.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

o Principer for mitning och uppritthallande av cerebralt perfusionstryck.

o Principer for djup EEG-styrd sedering for behandling av t.ex. refraktdr kramp och ICP-kontroll.
» Bedomning och akut behandling av shuntdysfunktion med hotande inkldmning.

« Bedomning och virdering av tillganglig kompetens i specifika situationer, t.ex. vid transport.
Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

Se delmal C4

o Cerebrala biomarkorer.
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Del 2 Kunskapsmal vid val av neuroanestesi och neurointensivvard som specialanestesi
Den specialistkompetenta ldkaren ska beharska

« Patofysiologin for traumatisk hjarnskada, inklusive tidsforlopp.

o Principerna f6r métning och uppratthallande av cerebralt perfusionstryck.

o Aktuella lidkemedel och relevant évervakning nédvandig for optimering av intrakraniella férhallanden,
stabil cirkulation och respiration under intrakraniell operation eller intervention.

« Patofysiologin hos och perioperativ handliggning av patienter med intrakraniella arteriovendsa
missbildningar.

o Utredning och handldggning av patienter med subaraknoidal blodning.

o Sederingsstrategier for intrakraniell tryckkontroll, inklusive farmakologiska principer.

o Anestesi av patient med intrakraniell tryckstegring.

o Anestesi vid bakre skallgropskirurgi.

o Indikationer for pentothalsedering.

o Indikationer for hemikraniektomi.

o Anestesi vid neuroradiologisk intervention.

« Handldggning av patienter med ryggmargspéaverkan.

o Sedering vid ingrepp i lokalanestesi som t.ex. utrymning av kroniskt subduralhematom och intrakraniella
punktioner.

o Anestesi vid radiologisk intervention.

o Indikationer f6r och handldggning av lumbaldrén.

« Diagnostik, monitorering och behandling av cerebral vasospasm.

o Intensivvardsbehandling for att minimera sekundira neurologiska skador.

o Intrakraniell tryckmétning avseende indikation, funktion och hantering av ventrikeldrdnage (v-dran)
och intraparenkymatds tryckmatare.

o Intensivvardsmetoder for att sinka forhojt intrakraniellt tryck.

« Handldggning av tillstand som t.ex. intracerebralt hematom, bakteriell meningit, status epileptikus och
status post-trombektomi.

« Handldggning av férdandringar i s-osmolaritet och elektrolyt- och vitskebalansrubbningar som t ex cere-
bral salt wasting syndrome, diabetes insipidus och SIADH.

« Diagnostik och behandling av extrakraniella fysiologiska fordandringar hos patienter med intracerebral
patologi.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kunskap om

o Anestesi vid funktionell neurokirurgi som t.ex. implantation av elektriska stimulatorer och behandling
av trigeminusneuralgi.

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om

o Cerebral monitorering med hjélp av t ex
- Mikrodialys.

Jugularis-bulb kateter.

Trans Kraniell Doppler (TCD).

- EEG.

- Brain tissue oxymetri.
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DELMAL C12 ANDRA SPECIALITETERS VERKSAMHET OCH SYNSATT

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
ha kunskap om andra specialite- Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomforda utbild-
ters verksamhet och synsétt som dr | handledning vid en eller flera ningsaktiviteter och uppfyllda
relevanta for ett multidisciplinért enheter som bedriver sadan kompetenskrav utfirdat av
arbetssatt. verksamhet eller handldgger handledare.

sddana drenden

Tjanstgoring inom anestesi och intensivvard innebér kontinuerligt samarbete med andra specialiteter. Det
ger kinnedom om andra specialiteters verksamhet och synsitt, savdl med kirurgisk som medicinsk inrikt-
ning. Det innebir att delmalet kan uppfyllas med tjanstgoring inom den egna verksamheten.

Eventuell sidotjdnstgoring pa annan enhet bor forlaggas till enheter som lar ut specifika kunskaper relevanta
for anestesi och intensivvard, som t ex ekokardiografi, neonatal intensivvard, infektionsmedicin etc.

DELMAL C13 LAGAR OCH FORESKRIFTER

Utbildningsaktiviteter Uppfoljning
Den specialistkompetenta likaren ska
kunna tillimpa lagar och andra Klinisk tjanstgoring under Intyg om genomférda utbild-
foreskrifter som galler for speciali- | handledning. ningsaktiviteter och uppfyllda
teten. kompetenskrav utfirdat av
handledare.
Deltagande i en eller flera Intyg om genomforda utbild-
kurser. ningsaktiviteter och uppfyllda
kompetenskrav utfirdat av
kursledare eller handledare.

Den specialistkompetenta lakaren skall kunna tillimpa de lagar och foreskrifter som ér foérenliga med
utovandet av lakaryrket vilket behandlas under delmal A6.

Utover detta finns ett antal lagar som framst ber6r anestesi och intensivvard.
Den specialistkompetenta lakaren ska beharska

o Lag (1987:269) om kriterier for bestimmande av médnniskans dod.

o Lag (1995:831) om transplantation m.m.

o Socialstyrelsens foreskrifter om hantering av ménskliga organ avsedda for transplantation. SOSFS
2012:14

o Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om ldkemedelshantering i hélso- och sjukvarden. SOSES
2000:1

Den specialistkompetenta ldkaren ska ha kinnedom om/kunna tillimpa for specialiteten relevanta delar i
o Lag (1991:1128) om psykiatrisk tvangsvérd.

o Lag (1988:870) om vérd av missbrukare i vissa fall.
« Nodvérnsratten (24 kap. 1 § brottsbalken).
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ANSOKNINGSFORFARANDE

Aktuella och detaljerade anvisningar gillande utformning av korrekta ansékningshandlingar aterfinns pa
socialstyrelsens hemsida http://www.socialstyrelsen.se. Sok pa "ansdkan om bevis om specialistkompe-
tens”. Anvdndbar information finns dven pa samma hemsida, under "Fragor och svar”.

SOES 2015:8 7 kap. Ansékan om bevis om specialistkompetens

1 § For att fa ett bevis om specialistkompetens ska en ansokan goras hos Socialstyrelsen. Den ska goras pa
en sarskild blankett (bilaga 1).

2 § Uppnadd specialistkompetens enligt malbeskrivningen for den sokta specialiteten ska styrkas genom
ett intyg (bilaga 2) som ska bifogas ansokan.

3 § For att styrka att foreskrivna utbildningsaktiviteter har genomforts ska till ansokan dven bifogas intyg
om

1. auskultationer (bilaga 3),

2. kliniska tjanstgoringar under handledning (bilaga 4),

3. kurser (bilaga 5),

4. kvalitets- och utvecklingsarbeten (bilaga 6), och

5. sjalvstandiga skriftliga arbeten enligt vetenskapliga principer (bilaga 7).

4 § Ett intyg ska bifogas ansokan om ST-ldkaren vill tillgodordkna sig

1. godkénd svensk doktorsexamen,

2. utldndsk doktorsexamen som har bedomts motsvara en svensk doktorsexamen, eller
3. utldndsk tjanstgoring enligt 6 kap. 6 §.

SOEFS 2015:8 6 kap. Tillgodordaknande av kompetens

Tidigare specialiseringstjanstgoring
1 § Om en lékare vill uppna specialistkompetens i ytterligare en bas-, gren- eller tilldggsspecialitet, far
tidigare specialiseringstjanstgoring tillgodoraknas efter provning.

Meriter fran forskarutbildning
2 § Den ldkare som har en svensk doktorsexamen ska fa ett bevis om specialistkompetens om han eller
hon har

1. upptyllt kompetenskraven i malbeskrivningen for specialiteten, och
2. tullgjort minst fyra och ett halvt ars specialiseringstjanstgoring.

Detta giller dven for en utlindsk doktorsexamen som av ett svenskt universitet, en svensk hogskola eller
Universitets- och hogskoleradet har bedomts motsvara en svensk doktorsexamen.

Specialistlidkare fran annat EES-land

3 § Bestaimmelser om vad som galler for erkdnnande av bevis om specialistkompetens frén ett annat EES-
land dn Sverige finns i 5 kap. 4 och 5 §§ patientsiakerhetsférordningen (2010:1369) och i 3 kap. 4 och 5
§S Socialstyrelsens foreskrifter (SOSES 2007:23) om erkdnnande av yrkeskvalifikationer inom halso- och
sjukvarden.
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Specialistlikare fran tredjeland

4 § Den lakare som har ett bevis om specialistkompetens fran tredjeland efter att ha fullgjort minst tre ars
specialiseringstjanstgoring och darefter har tjanstgjort som specialist i en sidan omfattning att den sam-
manlagda tjanstgéringstiden inom specialiteten eller tiden for specialiseringstjanstgoring utgér minst fem
ar ska fa ett bevis om specialistkompetens i motsvarande specialitet i Sverige. Detta géller dock endast om
han eller hon

1. genomfor minst ett ars specialiseringstjanstgoring i Sverige efter att ha fatt svensk legitimation, och
2. uppfyller samtliga kompetenskrav i malbeskrivningen.

For ldkare som har ett bevis om specialistkompetens fran tredjeland 2015:8 enligt de férutsattningar som
anges i forsta stycket far ett bevis om specialistkompetens i motsvarande specialitet meddelas utan hinder
av vad som anges i 5 kap. 2 och 3 §§.

5 § Den huvudansvariga handledaren och verksamhetschefen vid det tjanstgoringsstille dar ST-lika-
ren huvudsakligen genomfor sin specialiseringstjanstgoring ska bedoma om lakaren uppfyller samtliga
kompetenskrav i malbeskrivningen under hans eller hennes specialiseringstjanstgéring. Om bedémning-
en visar att lakaren inte uppfyller kompetenskraven, ska specialiseringstjanstgoringen kompletteras med
de foreskrivna utbildningsaktiviteter som anges i delmélen i mélbeskrivningen. Den tid som angesi4 § 1
ska vid behov forlangas. Delar av tjanstgoringen fran annat EES-land eller tredjeland.

6 § En ldkare far tillgodorakna sig upp till fyra ars tjanstgoring som ldkare i ett annat EES-land 4n Sverige
eller i tredjeland om han eller hon

1. har genomfort tjanstgéringen under handledning,
2. har fatt ett intyg om tjdnstgoringen fran en verksamhetschef eller motsvarande i tjanstgoringslandet,
3. enligt en handledare i Sverige uppfyller kompetenskraven i delmélen i malbeskrivningen, och

4. har genomfort tjanstgoringen efter att ha fatt behorighet att utova lakaryrket i tjanstgoringslandet.

Intyget i 2 ska innefatta en beskrivning av tjanstgoringens innehall och omfattning.

Beskrivning av regelverk for specialistlakare fran tredjeland for att fa svenskt specialistbevis (2016)

Innan beddmning av vad som behdver kompletteras for att fa svensk specialistkompetens i anestesi och
intensivvard, skall grundkraven for att uppfylla svensk ldkarlegitimation vara uppfyllda.

Grundkrav for svensk legitimation dr beskrivna av Socialstyrelsen i 6 kap. 1 § Patientsékerhetsférordningen
2010:13609.

1. Ansokan om bedémning om ldkarutbildningen dr jamforbar med den svenska lakarutbildningen.

2. Lakaren ska ha lart sig svenska eller ha motsvarande kunskaper i danska eller norska.

3. Lakarens kunskaper och fardigheter motsvarar vad som kravs for att fa legitimation inom yrket - detta
bedoms genom sex manaders provtjanstgoring under handledning pa klinik i Sverige - inom anestesi
och intensivvdrd eller allmdnmedicin. For att uppfylla kraven motsvarande godkdnd AT ska provtjanst-
goringen bedomas enligt en checklista fran Socialstyrelsen. Om provtjanstgoringen inte blir godkind
av Socialstyrelsen kan ett kunskapsprov krévas for godkdnnande. Provtjanstgoringen kréver sarskilt
forordnande (SOSF 2000:6).

4. Lakaren har genomgatt kurs om vilka lagar och regler som giller.
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