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Sveriges Yngre Lakares Forening (SYLF) &r den néast storsta yrkesféreningen inom Sveriges
lakarforbund och organiserar underlékare. Foreningen har drygt 13 000 medlemmar och 27
lokalavdelningar spridda Gver landet. SYLF arbetar bland annat med utbildningsfragor,
arbetsmiljofragor, arbetsmarknadsfragor, I6nebildningsfragor och
sjukvardsorganisatoriska fragor.

For fragor om innehallet i rapporten kontakta:
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Forord

Foljande rapport baseras pa en enkatundersokning till legitimerade medlemmar i Sveriges Yngre lakares forening.
Under 5 - 5,5 &r gor lakare utbildningstjanst kallat specialisttjanstgoring. | specialisttjanstgoringen (ST) ingér for
vissa lakare bastjanstgoring (BT). Har har vi frdgat ST-lakarna om deras situation pa arbetsmarknaden.

ST-rapporten 2025 &r den forsta rapporten dar vi analyserar laget for specialisttjanstgoringen pa nastan 10 ar. Det
ar daremot inte den forsta gdngen. SYLF bildades 1927 och har sedan dess statt i framsta ledet for att paverka
underlakarnas situation till det battre. | samband med ST-rapporten 2006 konstaterades att endast 60 procent av
ST-lakarna hade en fast anstéllning. Darfor startade SYLF kampanjen fastjobb.nu och arbetade mélmedveten for
fler tillsvidareanstallningar. Tva ar senare mattes graden av tillsvidareanstaliningar i efterfoljande ST-rapport.
Resultatet visade att 93 procent da hade en fast anstallning!

Da var da och nu ar nu. [dag moter ST-lakarna delvis andra problem. Efter en inflationskris som har paverkat
regionernas ekonomi ser vi att ST-lakarna upplever hogre arbetsbelastning och att tillgang till kurser som behovs
for att nd malen dventyras. | vissa regioner har varsel kommit och gatt. SYLF:s tydliga budskap har under hela
denna period varit att detta inte far drabba utbildningstjansterna. Regionerna kan inte spara sig fattiga.

| denna rapport kan du som ST-lakare hitta stod i vad dina rattigheter ar och du som beslutsfattare eller makthavare
i sjukvarden fa en inblick i vilka ST-lakarna &r och vad de mar bra av.
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Ordlista

Bastjénstgoring (BT)

Bastjanstgoring (BT) ar en del av specialisttjanstgoring (ST). BT ar en praktisk tjanstgoring for legitimerade lakare
som instiftades fran 1 juli 2021. Lakare inom den nya svenska sexariga lakarutbildningen blir legitimerade vid
examen och ska darfor inte gora AT, utan kommer att gora bastjanstgoring som en inledande del av sin
specialiseringstjanstgoring. De som ska gora BT idag ar ofta lakare utbildade utomlands som erhallit legitimation i
samband med examen och vid flytt till Sverige omvandlat legitimationen till svensk legitimation. Eftersom dessa
lakare inte genomfort en AT innan de fatt svensk legitimation behdver de genomfora BT for att borja en ST tjanst.

Handledare

En sarskilt utsedd person som kontinuerligt utvarderar och stodjer den professionella utvecklingen hos adepten.
For ST-lakare s deltar handledaren i framtagandet av den individuella utbildningsplanen, och féljer upp denna
regelbundet. Lakare som arbetar under sérskilt forordnande samt for ldkare som genomgar AT och BT kan
handledaren vara ST-lakare eller specialist. Handledare for ST-lakare ska vara specialist. Ingen lakare innan
specialistbevis ska sta utan handledare. Handledaren bor inte vara studierektorn eller I6neséattande chef.

Legitimerad ldkare (Leg-ldk) / Legitimerad vikarierande lakare (Leg-vik)

Som nylegitimerad ldkare &r det vanligt att du anstalls pa tidsbegrdnsade anstallningar ett tag innan du far en tjanst
som ST-lakare. Detta motiveras ofta av arbetsgivaren med att bade du och de ska f& en chans att se hur du trivs pa
arbetsplatsen. SYLF anser att man i hogre utstrackning borde kunna tillampa provanstalining med en prévoperiod
pd 6 manader, i stéllet for vikariat innan ST.

Randning
For att uppna specialistkompetens inom en rad specialiteter krdvs sé kallad sidotjanstgoring, dven kallat randning,
inom angransande specialiteter.

Specialiseringstjanstgoring (ST)

En malstyrd utbildningstjanst for att den legitimerade lakaren ska kunna erhalla specialistbevis inom ett medicinskt
omrade, sdsom ortopedi, allmanmedicin, invartesmedicin, psykiatri med flera. Idag finns tva parallella
utbildningssystem for ST-lakare, den som bygger pd SOFS 2015:08 och den som bygger pd SOFS 2021:08. Dessa
tva former motsvarar 5 ar efter AT och 5,5 ar inklusive BT.

Specialistlakare
Lakare med specialistbevis som genomfort specialiseringstjanstgoring.

Underldkare
Lakare som €] ar fardig specialist. Anvands framst for Iakare innan legitimation; vikarierande underléakare fére AT
och AT-lakare, men kan dven omfatta samtliga icke specialistkompetenta lakare.

Utbildningslakare
Lakare som arbetar inom ramen for en utbildningstjanstgoring. AT-, BT- och ST-l&kare ingér i gruppen.




YNGRE s
LAKARES FORENING ) ;

Sammanfattning

| fokus for denna rapport ar handledning och studietiden for ST-lakarna, ndgot som ofta maste balanseras med den
praktiska vardagen. For att ge stod i hur vi ST-ldkare gemensamt kan sakerstalla att var vardag ar héllbar har SYLF
skrivit den har rapporten. Endast 1 av 5 ST-lakare far schemalagd handledning var 14e dag. | genomsnitt har ST-
lakarna 2 timmar schemalagd studietid per vecka — samtidigt som bara varannan har majlighet att ta ut denna
studietid. Detta &r langt ifrdn de 4 timmar schemalagd studietid som SYLF efterstravar.

| ST-rapporten 2025 publicerar vi dessutom den forsta statistiken pa vantetiden for ST inkluderat BT. Vi ser att den
genomesnittliga vantetiden till att f& en tjanst &ar 5,8 manader. Samtidigt skiljer den sig at. For att f& en BT-tjanst var
vantetiden mer dn 8 manader. Den regionala vantetiden visar ocksa att det skiljer sig stort hur lang tid det tar att fa
en tjanst. For lakare utbildade inom EU/EES var vantetiden till att f& en tjanst det dubbla jamfort med den
genomsnittliga vantetiden. Vidare ar bara var tredje tjanst som ST/BT-lakare ar offentligt utlyst. SYLF ser med oro
pa att underldkartjanster inte alltid utlyses offentligt och rekryteringen inte alltid sker i ett 6ppet forum. Ens karriar
ska inte avgoras av kontakter.

Besparingar tillsammans med hyrstopp har paverkat ST-lékarna. 1 av 5 ser svérighet att bli specialist i utsatt tid och
7 av 10 ST-lakare kdnner av nedskarningar i form av en 6kad arbetsbelastning med sdmre maojlighet till
aterhdmtning. Mer an 4 av 5 av ST-ldkarna dr mycket eller ganska oroliga for vad sparkraven kommer leda till och 3
av 4 ser att den patientsakerheten blir samre. En konkret effekt av besparingar ser vi i att externa kurser dras in. For
1 av 10 har forandringar i hur kurser erbjuds kommit det senaste aret, raknat fran enkéatens fragetillfalle.

ST-tjanstgoringen ar ocksa inne i ett skifte. 42 av 805 respondenter &r eller har varit BT-lékare, en del av
specialisttjanstgoringen som snart samtliga legitimerade lakare ska genomga.

ST-rapporten 2025 bygger pa en urvalsundersokning bland SYLF:s medlemmar. Undersékningens gjordes i form av
en enkat under varvintern 2024 och denna rapport bygger pa svaren fran 805 ST/BT-ldkare. Svarsfrekvensen var 35
procent. Lds mer om metod under metodavsnittet.
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ST-lakaren i samhallet

Av cirka 42 000 sysselsatta lakare i Sverige arbetar 1 av 4 som ST-lakare. Ofta ar det en AT-lakare eller ST-lakare du
som patient moter i varden. SYLF har organiserat dessa underlékare sedan 1921 men ST-lakaren som typ av lakare
har ddremot inte funnits fullt sa 18ng tid. Den forsta listan pa specialiteter sattes ihop 1915 av Lakarforbundet med
det dadvarande namnet Allménna svenska lakarféreningen. Fram till 1960 ansvarade Lakarforbundet for utfardandet
av specialistbevis. Lakarnas specialisttjanstgoring har varit reglerad sedan 1960. 1969 inrattade riksdagen FV-
tjanster (fortsatt vidareutbildning) som var féregéngaren till dagens ST-tjanst. ST-tjansten karaktériseras av att den
ar malstyrd och sker under tillsvidareanstéllning med handledning. Specialistbeviset utfardas av Socialstyrelsen
men verksamhetschefens intyg ligger som grund.

Specialitetsinledningen har foljt sjukvardens utveckling. Sedan 2015 finns det 44 basspecialiteter och ett antal
grenspecialiteter. SYLF stravar inte efter att ga in i ndgra detaljer avseende sarskilda specialiteters utbildning av ST-
l&kare — det lamnar vi med varm hand dver till specialistforeningarna. Daremot ar SYLF mana om att staten tar
storre ansvar for dimensionering och samordning av lakares utbildningstjanster.

SYLF ser positivt pa den paborjade statlig dimensionering och samordning av lakares utbildningstjanster som kom
genom regeringens uppdrag till Socialstyrelsen och féljdes upp med en dimensionering av ST-tjanster inom
allmanmedicin’ 2. SYLF varnar for att om inte nya medel tillkommer till Iakares ST-tjanster kan regioner behova dra
ned pa andra ST-tjanster vilket vore olyckligt.

T https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2025/03/forbundet-positivt-till-oversyn-av-dimensionering-av-at-bt-och-st/ Hamtad
2025-04-22

2 https//www.dagensmedicin.se/vardens-styrning/politik/fack-valkomnar-mal-for-bemanning-i-primarvard/ Hamtad 2025-04-22



https://lakartidningen.se/aktuellt/nyheter/2025/03/forbundet-positivt-till-oversyn-av-dimensionering-av-at-bt-och-st/
https://www.dagensmedicin.se/vardens-styrning/politik/fack-valkomnar-mal-for-bemanning-i-primarvard/
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Vantetid

SYLF har som ambition att regelbundet méta vantetiden mellan legitimation och p&borjad bastjanstgoring (BT)
respektive specialisttjanstgoring (ST). For att kunna gora det stélldes fragan: Hur mé&nga manader efter legitimation
sokte du ST eller BT innan du blev anstélld. 796 respondenter besvarade frdgan. 754 respondenter genomférde en
ST utan krav pa BT och 42 respondenter genomforde en ST med krav pd BT.

Tabell T Hur manga manader efter legitimation sékte du ST eller BT innan du blev anstalld?

Antal svar pa vantetid Medelvérde av vantetiden (antal manader) ‘

Utan kravpa BT 754 567
Med krav pA BT = 42 8,12
Totalsumma 796 5,80

Det vanligaste svaret (N=380) &r noll m&nader och far tolkas som ingen véantetid alternativt att respondenten blev
erbjuden en tjanst i samband med att denne fick sin legitimation. Medianvéntetiden var T manad. Samtidigt har 1
av 6 vantat mer an ett ar efter legitimation pa att bli anstélld som ST-lakare. Medelvardet fér vantetiden var 5,8
manader, dvs ungefar ett halvar. Vantetiden for Iakare som genomfor en ST utan krav pd BT &r i stort sett den
samma med 5,67 ménader. Medelvantetiden for gruppen som genomfor en ST med krav pé BT &r 8,12 ménader.

Foljande tabell visar vantetiden fordelat pa integrerad ST/BT, integrerad ST/BT med uppehall fér BT samt fristdende
BT. Integrerad ST/BT har hér kortare vantetid. Aven om den integrerade med uppehall har f& svarande visar det sig
att vantetiden &r kortare. 4 respondenter uppgav att de var anstallda pa ST-tjanst men behovde gora uppehall i sin
ST-tjanst for att uppnd malen for BT i en separat tjanst.

Tabell 2 Véantetid férdelat pa typ av BT.

Antal svar pa véntetid Medelvarde av vantetiden (antal manader) ‘

Integrerad 18 7,44
Integrerad med uppehall = 4 2,25
Fristdende 22 9,55

Delas vantetiden upp pa utbildningsland blir det tydligt att de som far vanta allra langst pé sin ST/BT ar lakare
utbildade inom EU/EES. Dessa far i genomsnitt vanta 12,25 manader mellan legitimation och anstéllning.

Tabell 3 Véantetid férdelat pa examensland och ST med eller utan krav pa BT (férre &n 5 svarande trunkerat).

Alla Utan krav pd BT Med krav pd BT

Sverige 474 472 -
EU/EES 12,25 12,57 11,00
Utanfor EU/EES 429 | 442 4,06
Alla examenslander 580 | 567 8,12
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For lakare utbildade utanfor EU/EES ar vantetiden narmare medelvantetiden for Iakare med Idkarexamen fran
Sverige. Visst tolkningsutrymme har funnits i fragan om vilket lands legitimation som avses. Utanfor EU/EES
behdver lakare genomgéd kompletterande utbildning for lakare alternativt Socialstyrelsens kunskapsprov innan de
erhéller svensk legitimation. Har ar det troligtvis den svenska legitimationen som avses.

Den regionala vantetiden visar pa stora skillnader mellan regionerna. P& grund av att det ar relativt f& respondenter
som gor en ST med krav pa BT péaverkar det inte vantetiden namnvart om det sérredovisas. Region Blekinge har
kortast vantetid med 0,4 manader eller cirka 12 dagar. Region Gavleborg har langst vantetid med nédra 10 ménader.
Region Gavleborg har daremot relativt fa svarande i relation till antal ST-lakare enligt SCB:s yrkesregister. Las mer
om regional representativitet i metodavsnittet.

Tabell 4 Regional vantetid till tjianst som BT-ldkare eller ST-lakare.

Region Vantetid i manader

Region Blekinge 0,40
Region Dalarna 3,56
Region Gotland 7,14
Region Gavleborg 10,00
Region Halland 7,61
Region Jdmtland Harjedalen 2,94
Region Jonkopings lan 4,63
Region Kalmar lan 1,75
Region Kronoberg 3,47
Region Norrbotten 0,89
Region Skane 6,24
Region Stockholm 8,65
Region Sérmland 7,50
Region Uppsala 8,09
Region Varmland 542
Region Vasterbotten 539
Region Vasternorrland 2,30
Region Vastmanland 3,39
Region Orebro lan 5,68
Region Ostergétland 429

Véstra Gotalandsregionen 5,71
Totalsumma 5,80
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Att fa en tjanst som ST/BT-lakare

| enkaten stéllde vi frdgan hur respondenten hittade tjansten som ST/BT-ldkare. 38 procent sokte och fick en tjanst
som var offentligt utlyst. Samtidigt fick ndstan lika stor andel, 37 procent, tjansten via kontakter. Bland BT-lakarna
var det 67 procent som hade sokt och fatt en tjanst som var offentligt utlyst.

Tabell 5 Hur hittade du tjansten?

Samtliga BT-lakare

Antal Andel Antal Andel
Tjansten var offentligt utlyst 302 38% 28 67%
Jag fick tjénsten via kontakter 292 37% 8 19%
Annat 203 25% 6 14%
Totalsumma 797 42

SYLF ser med oro pa att underlakartjanster inte alltid utlyses offentligt och rekryteringen inte alltid sker i ett Oppet
forum. Ens karriar ska inte avgoras av kontakter. Framfor allt &r detta viktigt for offentlighetsprincipen och ur
diskrimineringssynpunkt. Den ligger ocksé i arbetsgivarens intresse att anstélla den som &r mest meriterad och
lampad for en tjanst.

Vi ser har att var tredje tjanst inte utlyses offentligt. SYLF vill se tydlig annonsering av tjanster samt en strukturerad
och valmotiverad tillsattning.

P& en skala 1-6 fick respondenterna uppge hur svart det var att fa tjansten dar 1 var inte alls svart och 6 valdigt
svart. Medelvardet for 797 respondenterna var 2,85 och medianvérdet var 2. Medelvardet skiljde sig ndgot at for
|&kare utbildade i Sverige jamfort med ldkare utbildade utomlands — men visade pa smaé skillnader. Inte heller inom
i en jamforelse pa typ av specialitet var skillnaden sérskilt pataglig. Per region var det svarast pa Region Gotland
(4,14) och lattast i Region Kronoberg (2,06). Det &r for fa svar for att ranka svérighet att fa BT per region, men
medelvardet av svarighetsgrad for respondenter som gor en ST med krav pé BT &r 3,48.
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Specialisttjanstgoringen idag

Specialiseringstjanstgoringen ar en ansenlig del av lakarens yrkesliv med flera olika typer av utmaningar. Praktiken
maste balanseras med utbildning och handledning. Inte séllan gar klinisk tjanstgoring och administration ut Gver
sjalvstudier. Samtidigt ar specialiseringstjanstgoringen en nyckelkomponent i sjukvardens kompetensforsorjning,
dar nya foreskrifter och dverlappande regelsystem gor det till ett omrdde med potentiella falluckor fér den enskilde
lakaren, och dar kvaliteten kan skifta avsevéart mellan olika vardgivare. SYLF arbetar bade for att vagleda i de
system som finns och paverka forandringsprocesserna sé att de gynnar bade ST-lakarnas situation och
vardkvaliteten pa lang sikt.

| och med att lakarutbildningen &r under reformering far det ocksa effekter pa specialisttjanstgoringen. Studenter
pa nya lakarutbildningen erhaller bade lakarexamen och lakarlegitimation efter 12 terminer. De behover darfor inte
langre genomfora allméantjanstgoring (AT) eftersom denna tjanst ar till for olegitimerade lakare. De legitimerade
l&karna gér da vidare direkt till specialisttjanstgoring. Enligt nya ST-forordningen som géller fran 2021 ska den
inledas med bastjanstgoring (BT) dar lakaren erhaller baskompetens. Lakare som paborjat sin lakarutbildning innan
hostterminen 2021 behdver inte genomfdra BT utan gor som tidigare AT.

| denna rapport sarskiljer vi pd om respondenten genomfor en ST med eller utan krav pa BT. Efter fardigstalld BT
erhalls ett baskompetensbevis. Lakare med svensk legitimation, som inte har gjort AT i Sverige, och som vill
genomfora ST med start efter 1 juli 2021 ska gora bastjanstgoring. ST-2021 och ST-2015 &r bada malstyrda men
har en minimitid. ST inkluderande BT tar minst 5,5 & medan ST-2015 tar minst 5 ar.

Det ar fortfarande relativt ovanligt med lakare som genomfor BT. Enligt siffror fran Socialstyrelsen utfardades 202
BT-bevis under 2023 och 319 BT-bevis under 20243, Forst ndr de som tar examen fran det nya lakarprogrammet
sommaren 2027 kommer den stora gruppen lékare som ska sdka ST/BT-tjanst. De som ska gora BT idag &r ofta
|ékare utbildade utomlands som erhallit legitimation i samband med examen och vid flytt till Sverige omvandlat
legitimationen till svensk legitimation. Eftersom dessa lakare inte genomfort en AT innan de fatt svensk legitimation
behdver de genomfora BT for att borja en ST tjanst. Endast 46 respondenter eller cirka 6 procent av denna rapports
respondenter genomforde ST-2021 med krav pa bastjanstgoring.

Tabell 6 Genomfér du en ST med krav pa BT (i enlighet med 20217 ars foreskrift) eller ST som saknar krav pd BT (2008
eller 2015 ars foreskrift?)

Antal Andel

Jag genomfor en ST utan krav pd BT = 759  94%
Jag genomfor en ST med krav pd BT = 46 6%
Totalsumma 805  100%

Bastjanstgéringen (BT)
Syftet att BT-malen tillagts ST &r att alla lakare som specialiserar sig i Sverige ska f& samma introduktion under
handledning till svensk sjukvérd. SYLF foresprakar att BT ska genomforas som en del i en ST-tjanst. Pa detta vis

3 Uppgifter delade med ST-rédet vid Socialstyrelsen.
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kan ldkaren anstallas pa en tillsvidareanstalining och omfattas i den trygghet som detta medfor. | stora drag
innebdar detta att lakaren enligt det nya regelverket anstélls som ST-lakare och sedan inom tva ar bor uppfylla de
mal som &r specifika for BT. ST-mal kan uppfyllas innan samtliga BT-maél &r uppfyllda. Detta medfor en stor
flexibilitet och kan komma att ge utrymme till stdrre genomstromning av lékare, vilket Sverige behover for att
komma till ratta med specialistldkarbristen och sdkra kompetensforsorjningen. Foljande bild visar hur ett sddant
upplagg kan se ut dar baskompetensen uppfylls under de forsta tva aren.

ST 2021

Specialisttjanstgéring med integrerad bastjanstgdring (BT)

Bastjanstgoring

Start av ST oavsett
anstéllningsform -
tillsvidareanstallning/
provanstallning/vikariat.
Kontinuerlig handledning
och kompetensbedémning
fran start

T 1
L 1

Inom 2 ar

Akut
sjukvard

Fortsatta
sidotjanstgdringar

Priméarvard

L Minst 5,5 &r !

Figur 1 En stiliserad bild av specialisttjanstgéringen med integrerad bastjanstgoring (BT)

BT kan genomféras som en fristdende tjanst och da skall visstidsanstéllning anvandas som anstéllningsform. Efter
att BT introducerades 1 juli 2021 ser vi att manga regioner inlett med fristdende BT med central
organisationsstruktur. Det underlattar uppfoljningen av antalet tjanster, men risken finns for flaskhalseffekt likt deni
AT-systemet. Tiden som legitimerad lakare i vikariat |ar 6ka, och &ven om Ioneutveckling sker vid erhallen
baskompetens ingdr man inte i Ionerevisionen. En centralt planerad BT i strikta block minskar ocksd majligheten att
tillgodorakna sig kunskaper som ocksd ar relevanta for resterande ST.

Tabellen nedan visar att integrerad och fristdende BT &r lika fordelat mellan respondenterna i var enkat. Det &r
fortfarande relativt ovanligt att gora en BT och det saknas manga BT-platser i landet. Av 46 personer som
besvarade frdgorna om BT hade 18 personer redan erhallit baskompetensbevis.

Tabell 7 Gor/gjorde du BT integrerad inom ramen for ST eller fristaende?

Antal Andel

A. Integrerad. Jag &r anstalld for en ST, men dar

jag ocksa uppnar baskompetensmal. 18 39%
B. Integrerad. Jag &r anstalld for en ST, men

kommer gora uppehall i anstéalliningen for att 5 11%
uppna mélen for BT i separat tjanst

C. Fristdende. Jag &r anstélld som BT-lakare. 23 50%
Totalsumma 46 100%
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Bastjanstgoringen ar tidstyrd och ska utgora minst 6 manader. Normtiden ar ddremot 12 manader.

75 procent uppskattar att det kommer ta 12 manader for att nd baskompetens. 10 procent uppskattar att de
kommer erhélla baskompetens inom sex manader. Resterande 15 procent uppger att det kan komma att ta langre
tid &n 1 ar att uppna baskompetens. Kunskapsmal som uppnds innan och efter lakarexamen ska kunna
tillgodoraknas under ST, inklusive BT. Kravet ar da att lakaren ska kunna visa pd dokumenterad handledning och
kompetensvardering under anstallningen.

BT ska utgoras av minst 2 och som mest 4 tjanstgdringsstallen. Bara 1 av 10 hade tva tjanstgoringsstallen.
Varannan BT-lakare hade 3 tjanstgoringsstallen och 1 av 3 hade 4 tjanstgoringsstallen.

| fritextsvar vittnar BT-lakarna om en forvirrad situation dar det inte finns ndgon forstaelse for vad BT &r och ska
vara. Manga moter formella problem och kanner en frustration att behdva genomgéa BT innan de kan komma vidare
i karridren. Lonenivan ar lagre och 2 av 3 BT-lakare upplevde att de behdvde gé ned i 16n under perioden de arbetar
som BT-lakare. SYLF:s politik ar att legitimerade lakare ska Ioneséttas i nivd med ST.

Specialitetsinriktning p& ST-tjansterna
Respondenterna fordelar sig enligt foljande tabell pa specialitetsgrupperna.

Tabell 8 Vad gor du ST inom grupperat per specialitetsgrupp.

Specialitetsgrupp Antal

Barn- och ungdomsmedicinska specialiteter 43

Bild- och funktionsmedicinska specialiteter 41
Enskilda basspecialiteter 294
Invartesmedicinska specialiteter 120
Kirurgiska specialiteter 173
Laboratoriemedicinska specialiteter 18
Neurologiska specialiteter 28
Psykiatriska specialiteter 51
Totalsumma 769
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Bland de enskilda basspecialiteterna finns den stora allmdnmedicinska specialiteten samt medelstora
akutsjukvard. For att f& farre grupper som dessutom delar mer karaktaristik valjer vi att fordela in dessa i fyra
grupper. Bild- och funktionsmedicinska specialiteter slas samman med Laboratoriemedicinska specialiteter och kallas
Diagnostiska specialiteter. Allmdnmedicin behandlas ensamt. Sa dven psykiatriska specialiteter. Resterande kallar vi
sjukhusspecialiteter.

Tabell 9 Respondenter per typ av specialitet samt arbetsmarknadssektor.

Typ av specialitet Antal Offentlig Privat
Sjukhusspecialitet 447 | 435 12
Allmanmedicin 212 147 65
Diagnostiska specialiteter 59 58 1
Psykiatri 51 50 1
Totalsumma 769 690 79

Det finns ett antal privata vardgivare som utbildar egna ST-lakare. Detta sker primart inom primarvarden enligt hur
vara respondenter fordelar sig. Bland respondenterna arbetar 79 ST-lakare inom privat sektor. Av dessa gor 65
personer sin ST i allmanmedicin. Ovriga 14 respondenter i privat sektor finns inom geriatrik, anestesi, ortopedi,
akutsjukvard, kirurgi, onkologi, psykiatri och radiologi.

For fem specialiteter ar regionen inte huvudman. Det géller skolhalsovard som saknar utpekad huvudman idag.
Arbetsmedicin dar Forsakringskassan har foreslagits som huvudman. Rattsmedicin och rattspsykiatri som

Réattsmedicinalverket ar huvudman for. Samt Socialmedicin dér det i vissa fall inte ar regionen som ar huvudman.

Tabell 10 Ar detta din férsta specialisering?

Antal Andel

Ja 685 89%
Nej, har bytt frdn annan specialitet 76 10%
Annat 11 1%
Totalsumma 772 100%
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Handledning och beddmning

Larande &r en central del av lakaryrket. En viktig del av det ar kunskapsoverforing fran kollegor med klinisk
erfarenhet till kollegor under utbildning. Det allmanna radet i ST-foreskriften bor planeras in i den ordinarie
tjanstgoringen for handledare, BT-ldkare och ST-ldkare. Kravet fran foreskriften ar att BT-lakare och ST-lakare
kontinuerligt ska ges handledning i form av stod och vagledning med utgdngspunkt i det individuella
utbildningsprogrammet. For BT-ldkaren ska handledaren vara ST-lakare eller specialist. Handledare for ST-lakare
ska vara specialist. SYLF tycker att handledning ska vara schemalagd och ske var 14de dag. Bara varannan ST-
lakare i enkaten har schemalagd handledning. 1 av 5 ST-lakare traffar sin handledare var 14de dag.

Tabell 17 Schemalagd handledning

Antal Andel

Ja 412 52%
Nej 382 48%
Totalsumma 794  100%

Tabell 12 Hur ofta foljer din handledare upp din kompetensutveckling?

Antal Andel

Oftare &n var 14:e dag 127 17%
Var fjortonde dag 28 4%
En géng per manad 163 21%
Mer séllan &n en géng per manad 397 52%
Annat 51 7%
Totalsumma 766 100%

Om dessa tva variabler vags samman till ett bindrt méatt om ST-lakare uppnéar SYLF:s dnskemal om schemalagd
handledning var 14e dag ser vi att bara var femte ST-lakare far tillrdcklig handledning. Initialt ser det ut som att
handledning enligt SYLF:s standard &r vanligare inom privat sektor. Det beror daremot pa en effekt av att det ar
vanligare med handledning enligt SYLF:s standard inom allmanmedicin generellt. Det visar sig daremot attien
jamforelse mellan offentlig och privat sektor inom allméanmedicin &r det vanligare att offentlig sektor uppnar SYLF:s
standard med schemalagd handledning var 14de dag.

Tabell 13 Handledning enligt SYLF:s standard per typ av specialitet och sektor.

Samtliga Offentlig  Privat

Allmanmedicin 58% 64% 45%
Diagnostiska specialiteter = 3% 3%

Psykiatriska specialiteter ~ 18% 18%
Sjukhusspecialiteter 5% 5% 0%
Totalsumma 20% 18% 37%
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De allra flesta (93 procent) av BT-lakarna hade en specialistidkare som huvudhandledare. Ett allmént rad i
foreskriften &r att huvudhandledaren ska tjanstgora p&d samma tjanstgoringsstélle som BT-lakaren. Enké&ten visade
att 85 procent av BT-lakarna hade en huvudhandledare vid samma tjanstgoringsstélle.

Individuellt utvecklingsprogram (IUP)
Ungefér 4 av 5 ST-ldkare har ett individuellt utvecklingsprogram (IUP). Detta kan ddremot se olika ut.

Tabell 14 Har du ett individuellt utbildningsprogram (IUP) for din BT/ST?

Antal Andel

Ja, min huvudhandledare och jag har planerat en individuell studieplan som utgér frdn mina

behov 244 31%
Ja, till viss del, men mycket foljer ocksé en generell mall 377 47%
Nej, jag har inget utbildningsprogram 38 5%
Nej, utbildningsprogrammet och upplagget ar samma for alla 76 10%
Vet gj 19 2%
Annat 41 5%
Totalsumma 795 100%

Enligt foreskriften bor ett individuellt utbildningsprogram innehdlla planerade interna och externa
utbildningsaktiviteter, planerad tid for handledning och bedéomningar samt planerad tid for sjalvstudier.
Respondenternas svar visar att det brister avseende handledning och sjalvstudier. 2 av 5 ST-lakare har inte
handledning och studietid inlagt i sitt IUP.

Tabell 15 Vad innehaller ditt utbildningsprogram? (Baserat pa 737 svar, Flera val mdjliga)

Antal Andel ‘
Planerade interna och externa utbildningsaktiviteter, 684 93%
Planerad tid fér handledning och bedémningar 441 60%
Planerad tid for sjalvstudier 419 57%
Annat 51 7%
Totalsumma 737

Kompetensbedémning

Arbetsgivaren som utbildar en ST/BT-lakare ska enligt foreskriften ha &ndamaélsenliga metoder for att folja upp
utbildningslakarens kompetens. Det finns flera beddmningsinstrument som kan anvandas, bland annat DOPS, Mini-
CEX, Case based discussion, 360 grader eller sit-ins. 3 av 4 ST-lakare uppger att dessa bedomningsinstrument
anvands. Hélften av ST-lakarna uppger att dessa beddmningsinstrument anvands 2-4 ganger per ar och andra
halften mer séllan.
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Tabell 16 Anvands bedomningsinstrument?

Antal Andel

Ja 588 75%
Nej 163 21%
Vet €] 34 4%
Totalsumma 785 100%

Tabell 17 Hur ofta anvands bedémningsinstrument?

Antal Andel

Kvartalsvis 203 26%
En gang per halvar 201 26%
En gang per ar 136 17%
Mer séllan &n en gang per ar 161 21%
Annat 84 11%
Totalsumma 785 100%

| de allra flesta fall genomférs specialistkollegium. Inom allmanmedicin ar det daremot mer ovanligt. Endast 6 av 10
ST-lakare i Allménmedicin har specialistkollegium pa sin klinik.

Tabell 18 Genomférs specialistkollegium pa din klinik?

Antal Andel

Ja 656  84%
Nej 79 10%
Vet €] 46 6%

Totalsumma = 781 100%

Specialistkollegium ar ett strukturerat mote som leds av studierektorn dar handledare, verksamhetschef
tillsammans med ovriga specialister ger ST-lakaren en formativ bedomning. Av erfarenhet vet vi att
specialistkollegium ofta genomfors tvéa génger per &r. ST-ldkaren sjalv &r inte med p& motet. Syftet ar att
strukturera bedomningen men det kraver ocksa anvandning av bedomningsinstrument kontinuerligt for att ha ett
underlag att basera bedémningen pa.

N&r du som ST-ldkare &r pa vag att inte klara mal behover du fa veta det i god tid och med en formativ beddmning
sé du vet vad du behdver forandra. 8 procent av respondenterna har vid en handledningsbeddémning fatt veta att
mal inte uppnads som forvantat. | halften av dessa fall ledde det till en férandring i utbildningsprogrammet. Dessa
férandringar var i forsta hand nya eller fortydligade krav. For 2 av 3 ledde det inte till ndgon forlangning av ST-
tjiansten medan 1 av 3 fick en forlangning eller upplevde problem.

SYLF kan inte nog understryka vikten av god handledning for ST-lakarna. Handledningssamtalen bor ta upp alla
aspekter av yrkesrollen, dar bland annat etik, samtalskonst, kommunikation, bemétande, ledarskap, prioriteringar
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och stress- och konflikthantering bor ingé. Ett omfattande innehall som stéller stora krav pd bade handledaren och
underlakaren. Samtidigt prioriteras inte schemalagd handledning idag av alla arbetsgivare, i stallet far
handledningen ofta sta tillbaka for produktion. God handledning ger kompetenta lakare, vilket gynnar alla — inte
minst patienterna.

Randningar (sidotjanstgoring) och utbildningar tycks faststéllas pa flertalet olika vis. Flera av respondenterna visar
att det i slutdndan ar respondenten sjalv som bestammer om vilka randningar och utbildningar de vill genomfora.
Pa fragan hur randningar faststalls svarar de flesta att det &r ett gemensamt ansvar men 4 av 10 svarar att det ar
respondenten sjélv som faststéller randningen. For utbildningar ar det tydligare med 2 av 3 dér respondenten sjalv
ansvarar medan det &r ett gemensamt ansvar for 1 av 3. Det ar givetvis positivt med stor egenmakt i detta val. |
grund och botten ar ST-lakaren ansvarig for sin egen utbildning men denne bor ges stod och fa forutsattningar for
att utbildningen kan genomforas pa ett bra satt och att alla randningar hinns med. SYLF vill poangtera vikten av att
upprétta denna plan i det individuella utbildningsprogrammet samt att arbetsgivaren ska ge forutsattningar for att
obligatoriska moment hinns med inom avsatt tid for ST-tjansten.

Tabell 19 Hur faststalls randningar?

Antal Andel

Jag 288  38%
Gemensamt 296  39%
Arbetsgivaren 166 22%
Vet ej/ ej aktuellt 8 1%
Totalsumma 758  100%

Tabell 20 Hur faststalls utbildningar?

Antal Andel

Jag 508  65%
Gemensamt 242 | 31%
Arbetsgivaren 29 4%
Vet gj 1 0%
Totalsumma 780  100%
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Externa kurser utover de som kravs for att uppnd mal

2 av 3 av ST-lakarna har mojlighet att ga externa kurser utdver de som kravs for att uppna sina mal. Det tycks
finnas en skillnad i att det &r vanligare att inom allménmedicin f& tillgang till externa kurser hos en offentlig
arbetsgivare an hos en privat. Monstret tycks vara det motsatta inom sjukhusspecialiteter men dar ar antalet
svarande sd &gt att det inte gar att dra en saker slutsats (n=12) jamfort med allménmedicin i privat sektor (n=64).

Tabell 21 Finns mdjlighet att ga externa kurser utéver de som krévs for att uppna dina mal?

Externa kurser  Offentlig Privat

Allmanmedicin 69% 71% 66%
Diagnostiska specialiteter = 78% 78%

Psykiatriska specialiteter  76% 76% .
Sjukhusspecialiteter 65% 64% 100%
Totalsumma 67% 66% 72%

Bland regionerna ar det vanligast att fa externa kurser i region Kalmar dar nara 9 av 10 far tillgang till det. Inom
Gavleborg, Sormland och Véastra Gotalandsregionen far endast varannan ST-lakare tillgang till externa kurser.
SYLF tycker att ST-lgkare ska ha majlighet till ett minimum av 10 externa utbildningsdagar per ér.

Det ar en stor vinst for ST-lakaren att f& ga externa kurser. Sarskilt i mindre regioner kan det vara en forutséattning
for att fa helheten inom specialiteten. Att far tréffa ST-ldkare fran andra regioner och héra hur man arbetar dér
utgor ocksé en valdigt viktig del av utvecklingsarbetet inom halso- och sjukvarden. Pa kurserna utbyts ofta goda
erfarenheter.
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Studietid

SYLF anser att 4 timmars schemalagd tid per vecka for sjalvstudier ska vara ett krav. 3 av 10 av respondenter
uppger att de har 4 schemalagda studietimmar eller mer per vecka. Det &r positivt men fler maste fa ta del av det.
Som ST-lakare ar man utbildningslakare och malet ar att ta in den mest uppdaterade kunskapen inom specialiteten.

Tabell 22 Hur manga schemalagda studietimmar har du per vecka (omréknad till heltid om du arbetar deltid)

Antal Andel

0 213 27%
1 85 11%
2 169  22%
3 83 11%

4 eller mer 230 29%
Totalsumma @ 780 100%

Medelvardet av hur mycket studietid en ST-ldkare har schemalagd ar 2 timmar. Det skiljer sig ddremot mycket at
beroende pa inriktning hur mycket studietid som ar schemalagd. Allm&nmedicin har mest schemalagd studietid
med cirka 3,5 timme per vecka. Rdknas allmanmedicin bort fr&n ar medelvardet av studietiden i stéllet bara 1,5
timme per vecka.

Samtidigt visar det sig att bara for att studietiden ar schemalagd for ST-lakarna betyder inte det att den enskilde ST-
lakaren faktiskt far ut den tiden. Bara varannan ST-ldkare far ut sin schemalagda studietid. Samtidigt skiljer det sig
stort mellan typ av specialitet. 8 av 10 inom allmé&nmedicin far ut sin studietid medan endast 4 av 10 ST-ldkare
inom resterande specialiteter far ut sin studietid.

Tabell 23 Per typ av specialitet - medel av studietimmar per vecka och andel som far ut sin studietid férdelat pa kon.

Medelavh Faruttid Faruttid Man Far ut tid Kvinnor

Sjukhusspecialitet 442 1,33 34% 39% 32%
Allmanmedicin 208 | 342 79% 77% 80%
Diagnostiska specialiteter 59 2,50 69% 62% 74%
Psykiatri 50 1,98 58% 57% 60%
Totalsumma 759 2,03 51% 54% 49%

Det &r nagot vanligare att man far ut sin studietid &n kvinnor. Av ménnen bland respondenterna far 54 procent ut
sin studietid medan 49 procent av kvinnorna far ut sin studietid. Samtidigt far fler kvinnor &n man ut sin studietid
inom allmanmedicin, diagnostiska specialiteter och psykiatriska specialiteter. Inom sjukhusspecialiteterna ar det
vanligare att ménnen fér ut sin studietid.

| foljande tabell kan du se hur studietiden forhaller sig i just din region. Hogst andel som far ut sin studietid finns i

region Gavleborg, region Vasternorrland och region Vastmanland. Lagst andel finns i region Sérmland, region
Ostergdtland och region Halland.
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Tabell 24 Genomsnittlig studietid i antal timmar per vecka efter region, férdelat pa samtliga specialiteter samt med och
utan allmanmedicin. Sista kolumnen visar andelen av respondenter som uppgav att de far ut sin studietid. Férre an 5
svarande trunkerat.

Samtliga Endast Exklusive Far ut
specialiteter Allmanmedicin  Allmanmedicin studietid

Region Blekinge 1,55 R 1,33 40%
Region Dalarna 2,28 4,00 1,42 61%
Region Gotland 3,29 u 3,17 57%
Region Gavleborg 2,82 * 2,56 73%
Region Halland 2,33 3,83 1,58 39%
Region Jdmtland Harjedalen = 2,00 2,86 1,45 61%
Region J6nkdpings 1an 2,68 3,57 217 53%
Region Kalmar lan 2,53 3,44 1,70 58%
Region Kronoberg 2,63 * 2,31 56%
Region Norrbotten 2,85 4,00 2,37 52%
Region Skéne 1,70 3,46 1,16 45%
Region Stockholm 1,99 312 1,57 56%
Region Sérmland 2,11 & 1,60 37%
Region Uppsala 1,97 3,83 1,50 60%
Region Varmland 2,38 329 2,00 50%
Region Vasterbotten 1,38 3,80 0,81 46%
Region Vasternorrland 2,37 w 2,33 68%
Region Vastmanland 1,88 * 1,69 71%
Region Orebro 1&n 2,37 373 1,87 56%
Region Ostergétland 1,90 3,62 1,30 36%
Vastra Gotalandsregionen 1,82 3,29 1,18 45%
Samtliga <5 - 3,35 - -

Totalsumma 2,04 3,42 1,54 51%
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Lon
| enkaten stélldes fragan Vad ar din manadslon fére skatt, det vill séga Iénen fére paslag, tilldgg och évriga
kompensationer? Detta brukar kallas fast [6n.

For de ST/BT-lakare som uppgav sektor samt specialitet var &r 2023 den genomsnittliga [6nen 51 0171 kr. Lonen i
privat sektor for ST/BT-lakarna &r ungefar 10 procent eller 5000 kr hdgre an i offentlig sektor. Inom allménmedicin
ar loneskillnaden mellan offentlig och privat sektor fortfarande markant. Plockas daremot allmanmedicinarna bort
kvarstar endast en liten del av Ioneskillnaden mellan privat och offentlig sektor.

Tabell 25 Medel av manadslon 2023 efter typ av specialitet och sektor.

Typ av specialitet Antal Lon Offentlig  Privat
Allmanmedicin 212 53546 kr 52220kr 56 543 kr
Diagnostiska specialiteter 59 50185kr 50151 kr | -
Psykiatriska specialiteter ~ 51 51172 kr 51151 kr @ -
Sjukhusspecialiteter 447 | 49900 kr  49870kr | 50981 kr
Totalsumma 769 51011 kr 50487 kr = 55 589 kr

For ST-lakare inom privat vard &r det viktigt att komma ihdg att hos vissa arbetsgivare utan kollektivavtal sker inga
avsattningar till tjanstepension utan du ansvarar sjélv for att spara till din pension privat med din nettoldn. S8 dven
om din 10n ser hég ut pd pappret kan den ersattning arbetsgivaren betalar for dig vara lagre &n motsvarande
summa med I6n plus pensionsavsattningar.

For BT-lakarna ligger lag 16nen ungefar 3000 kr under ST-lakarnas 16n. For integrerad ST/BT &r I6nen cirka 1000 kr
under ST-lakarnas 16n. Lonen ar i nivd med ST-lakares 16n om jamforelsen sker med ST-lakare upp till tva &r in i sin

ST. Det ar daremot tydligt att fristdende BT lakare hade ungefar 3500 kr lagre 16n &n integrerad ST/BT.

Tabell 26 Medel av manadsion for ST/BT-lakare férdelad pa typ av BT.

Antal Lon

Fristdende 23 46 717 kr
Integrerad 18 50 072 kr
Integrerad med uppehall = 5 47 620 kr
Totalsumma 46 48 128 kr
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Besparingar

Vid enkatens utskick svarade 1 av 4 ST-lakare i offentlig sektor att det rdédde anstallningsstopp pa arbetsplatsen. |
fem regioner var andelen som uppgav att anstéllningsstopp rddde hogre &n 60 procent. Dessa regioner var Region
Gotland, Region Sérmland, Region Varmland, Region Orebro samt Region Ostergétland. Inom Region Jonkdpings
lan, Region Stockholm, Region Vasternorrland samt Vastra gotalandsregionen uppgav 20—60 procent
anstallningsstopp pa sin arbetsplats.

Bland de som svarade att det rAdde anstallningsstopp svarar 2 av 5 att det dven gallde utbildningslékare. Bland
respondenterna i Region Sormland var det varannan som sa att det rddde anstallningsstopp och det gallde aven
utbildningslédkare. Nastan lika m&nga med 44 procent i Ostergdtland och 32 procent i bade Vastra
Gotalandsregionen samt i Region Varmland.

| samband med dessa besparingar i varden har ocksa ett hyrstopp inforts i ménga regioner. Varannan ST-lékare
rapporterar att hyrstopp réder pa deras arbetsplats. | Region Sérmland och Region Ostergétland rapporterar mer én
80 procent att det rader hyrstopp pa arbetsplatsen. Region Halland rapporterar 2 av 3 ST-lékare hyrstopp.

Anstéllningsstopp leder inte bara till att farre ST-lakare anstélls i dag. Det leder till farre specialistidkare imorgon. |
kombination med hyrstopp leder ocksé anstallningsstopp pa utbildningslakare till tuffare arbetsbelastning pa
kliniken nar vakanser inte ersatts. Det leder till hogre arbetsbelastning och en tydlig effekt av det ar att ST-lakarna
behdver gé fler jourer vilket dventyrar dterhdmtningen. Mer an 7 av 10 ST-ldkare oroade sig for en hogre
arbetsbelastning och 4 av 10 med minskad aterhdmtning som foljd. 1 av 3 ST-lakare ser ocksa samre tillgdng pa
handledning b&de i stort, i den kliniska vardagen tillsammans med instruktion samt sdmre kvalitet pa utbildningen i
ST/BT.

o, na % naor £nay A9 —Zna, A9,
U7 LU alve 40% U bl fU% 80%

Hogre arbetsbelastning - |
Saémre maojlighet till &terhdmtning
Samre kvalitet pa utbildningen under BT/ST
kliniska vardagen
Samre tillgang till handledning
Samre maojligheter till forskning
Annat

|

|
Samre tillgang till handledning/instruktion i den I

I
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Nedskarningarna paverkar inte min arbetsmiljc

Figur 2 Hur paverkar nedskéarningar din arbetsmiljé? (Fler svar méjliga, antal svarande 648)
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Ett exempel vi kan knyta direkt till besparingarna ar att det blir farre som erbjuds kurser utanfor regionens utbud —
det visar sig att forandringen till det sdmre har skett under aret innan enkéten skickades ut. Detta far ocksé foljder,
framfor allt for ST-lakare som ar i behov av dessa kurser. For 1 av 10 har forandringar i hur kurser erbjuds kommit
det senaste aret. Ungefar 7 av 10 erbjuds fortfarande kurser men i flera regioner &r det sa fa som 6 av 10.
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Region Blekinge
Region Dalarna
Region Gotland
Region Gavleborg
Region Halland
Region Jamtland Harjedalen
Region Jénkdpings 1&n
Region Kalmar 1an
Region Kronoberg
Region Norrbotten
Region Skane

Region Stockholm
Region Sérmland
Region Uppsala
Region Varmland
Region Vésterbotten
Region Vasternorrland
Region Vastmanland
Region Orebro Idn
Region Ostergdtland

Véstra Gotalandsregionen

Samtliga

m.Ja mNej senastedret mNgj
Figur 3 Erbjuds kurser utover regionens egna kursutbud?

| vissa fall har utbildning dragits in eller senarelagts pé grund av det ekonomiska ldget. 1 av 8 ST-lakare har fatt
utbildning indragen eller senarelagd. Samtidigt har nastan 1 av 5 haft problem att ga de kurser som de behdéver for
att kunna bli fardig specialist. Dessa besparingar pa ST-lakares utbildning paverkar majligheten att bli specialist i
tid.

1 av 5 av samtliga ST-lakare tror att den ekonomiska situationen kommer péverka deras majlighet att bli specialist i

utsatt tid. Bland de som har haft problem att g de kurser som krévs bedémer 44 procent att den ekonomiska
situationen kan komma att forsena deras maojlighet att bli specialist i utsatt tid.
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Tabell 27 Hur upplever du att den ekonomiska situationen kommer paverka din méjlighet att bli specialist i utsatt tid?

Antal Andel

Det kommer inte paverka min majlighet att bli specialist i utsatt tid 539  67%
Det kan komma att forsena min mojlighet att bli specialist i utsatttid 170 = 21%
Vet gj/vill gj svara 102 13%
Totalsumma 805 | 100%

ST-lakarna ser ocksa att patientsékerheten kommer att paverkas av aviserade sparkrav. 3 av 4 ser att den blir
samre.

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m Ja, den blir sémre  m Det paverkar inte patientsékerheten mJa, den blir battre mVihar inga sparkrav  mVill g svara

Figur 4 Bedomer du att patientsakerheten pa den sjukvard du ger paverkas av aviserade sparkrav?

Mer an 4 av 5 av ST-lakarna ar mycket eller ganska oroliga for vad sparkraven kommer leda till.

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m Mycket orolig  mGanska aorolig Inte sérskilt orolig  mlinte alls orclig  mVihar inga sparkrav

Figur 5 Hur orolig &r du fér vad de sparkrav som aviserats for svensk sjukvard kommer att leda till?

Enkaten skickades ut forra dret och under vintern har vi trott att det sett lugnare ut. Vid forfattandet av denna
rapport i april 2025 nds vi av nya nyheter att regionerna behover spara. SYLF anser inte att regionernas besparingar
ska far paverka den enskilda ST-lakarens maojlighet att bli specialist i tid. Vi foreslar darfor att specialistion ska
erbjudas i tankt tid nar specialistbevis skulle ha erhallits.
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Metod

Malpopulation

Malgruppen for denna rapport ar lakare under specialiseringstjanstgoring (ST) inkluderat bastjanstgoring (BT).
Respondenterna jamfors med SCB:s yrkesregister baserat pa befolkningens arbetsmarknadsstatus (BAS). Sifforna
galler &r 2023. Det fanns enligt yrkesregistret 11 212 ST-ldkare i Sverige. Koden innefattar BT-lakare. Siffrorna ska
inte tas som ett exakt tal da ingen egentligen vet hur manga ST-lakare som finns i Sverige. Yrkesregistret ger
déaremot den enklast tillgdngliga statistiken éver ST-ldkare med ett antal nedbrytningar som anvands for att mata
representativiteten av enkatunderlaget.

Enkaten

Enkéten var ppen 30 dagar mellan 15 februari och 14 mars 2024. Utskicket till medlemmarna gjordes per mejl
med en personlig lank till enkaten. Enkaten distribuerades i form av personliga lankar till en webbundersdkning
tillhandahallen av foretaget Netigate.

Urval

Rapporten ar en urvalsundersokning bland anslutna medlemmar. Enkaten skickades ut till 30 procent av SYLF:s
medlemmar med svensk legitimation innan specialistbevis. Urvalet var representativt avseende alder, kon och
regionalt urval. Utskicket gjordes till 2959 mejladresser och enkaten besvarades av 1034 medlemmar av vilka 887
personer fullféljde hela enkaten. Det ger en svarsfrekvens pd 35 procent och en slutférandefrekvens pa 30 procent.

Till denna rapport anvands svarande som uppgav att de genomforde en ST eller BT under tiden for enkaten. Denna
respondentgrupp bestar av 805 respondenter varav 775 har slutfort enkaten.

Respondenterna

Kén

Av ST/BT-ldkarna som svarade pa enkaten var 63 procent kvinnor och 37 procent man. | jamférelse med
yrkesregistret ar kvinnor ndgot 6verrepresenterade bland de svarande jamfért med populationen i stort.

Tabell 28 Respondenterna fordelat p& kén och jamfért med BAS.

Antal Andel BAS
Kvinna 508 63% 58%
Man 295 37% 42%
Annat/vill ej uppge 2 0%
Totalsumma 805 100% 100%
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Region
Med 805 respondenter av 11 212 ST-lakare betyder det att var 14e ST-lakare har besvarat var enkét. Antalet
respondenter per region jamfort med antal ST-lakare i samma region varierar mellan 4 procent och 14 procent.

Andel av svarande

jamfort med SCB

BAS
01 Stockholms 1an 7%
03 Uppsala lan 6%
04 Sédermanlands 1an 6%
05 Ostergétlands Ian 8%
06 Jonkopings lan 5%
07 Kronobergs lan 10%
08 Kalmar lan 8%
09 Gotlands lan 9%
10 Blekinge lan 14%
12 Skéne lan 7%
13 Hallands lan 7%
14 Véastra Gotalands 1an |+ 6%
17 Varmlands l&n 8%
18 Orebro I&n 1%
19 Vastmanlands l&n 7%
20 Dalarnas lan 6%
21 Géavleborgs lan 4%
22 Vasternorrlands 1&n 8%
23 Jédmtlands lan 9%
24 Vasterbottens lan 8%
25 Norrbottens lan 12%
Totalt 7%
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Alder
6 av 7 ST/BT-lakare som svarat pa enkaten ar under 40 ar. Medeléldern for respondenterna var 34 ar och
medianaldern var 33 &r. Aldersstrukturen stammer relativt val dverens med yrkesregistret.

Tabell 29 Respondenterna fordelat pa aldersgrupper och jamfort med BAS.

Antal Andel BAS
16-244r O 0% 0%
25-29ar 106 13% 10%
30—344ar 373 46% 42%
35-39ar 209 26% 29%
40-443ar 74 9% 11%
45-494r 24 3% 5%
50-54ar 12 1% 2%
55-594r 6 1% 1%
60-644ar O 0% 0%
65-694r O 0% 0%
= 1 0%
Total 805 100% 100%

Tabell 30 Respondenternas progression i ST och medelalder.

Medel av Alder  Antal av Alder

Jag har genomfoért ST motsvarande upp till ett ars heltid 32,6 168
Jag har genomfort ST motsvarande upp till tva ars heltid 33 169
Jag har genomfoért ST motsvarande upp till tre 8rs heltid 34,5 158
Jag har genomfdrt ST motsvarande upp till fyra ars heltid = 36 172
Jag har genomfort ST motsvarande upp till fem &rs heltid 36,8 80
Jag har genomfort ST langre &n fem ars heltid 39,6 25
Ovriga, till exempel fristdende BT 328 33
Totalsumma 344 805
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Examensland
78 procent av ST/BT-lakarna som svarade pé enkéten hade tagit sin examen i Sverige, 15 procent i EU/EES och 6
procent utanfor EU/EES.

Tabell 31 Respondenternas examensland.

Antal Andel

Sverige 630 78%
EU/EES 124 15%
Utanfor
51 6%
EU/EES
Totalsumma 805 100%
Hérkomst

Respondenterna fick besvara fodelseland samt sina foraldrars fodelseland. 74 procent av ST/BT-lakarna var inrikes
fodda. Enligt yrkesregistret var 73 procent av ST-l&karna i Sverige 2023 inrikes fodda. Gallande harkomst rader det
alltsd ockséa god representativitet bland de svarande.

73 procent av ST/BT-lakarna hade svensk bakgrund definierat som minst en foralder fodd i Sverige oberoende av
sitt eget fodelseland. 6 procent var inrikes fodda med utlandsk bakgrund, dvs fodd inrikes med bada foraldrar fodda
utomlands. 19 procent var utrikes fodda med utlandsk bakgrund, fédda utomlands med béda foréldrar fodda
utomlands. For 3 procent saknades information for kategorisering.

Tabell 32 Respondenternas harkomst.

Antal Andel

Svensk bakgrund 584  73%
Utrikes fédda med utlandsk bakgrund | 150 | 19%
Inrikes fodda med utlandsk bakgrund = 49 6%

Otillracklig information 22 3%
Samtliga 805 | 100%
Arbetsmarknadssektor

Av respondenterna uppgav 90 procent att de arbetade i offentlig sektor inkluderat regiondgda aktiebolag. Enligt
yrkesregistret var 86 procent av ST-ldkarna anstéllda i offentlig sektor (kommun, region och staten). | yrkesregistret
ar det svart att utldsa om regionagda aktiebolag inkluderas i offentlig sektor.

Tabell 33 Respondenterna per arbetsmarknadssektor.

Antal Andel

Offentlig 725 90%
Privat 80 10%
Totalsumma 805 100%
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Vid &rsskiftet 2024/2025 avbolagiserade Region Stockholm S:t Eriks dgonsjukhus, Danderyds sjukhus,
Sodersjukhuset samt Sodertélje sjukhus som da ocksa i kommande yrkesregister kommer klassificeras som
offentlig sektor SCB.

Enké&tens struktur

Den forsta delen av enkéten behandlade bakgrundsinformation, 16n, ledarskap och forskning, regionernas ekonomi
och utveckling for svensk hélso- och sjukvard samt diskriminering. Fér de som svarat att de ar ST/BT-lakare har de
ocksa fatt besvara andra halvan av enkaten som innehaller frdgor om vantetid till tjanst, utbildning och handledning,
typ av specialisering samt antal schemalagda studietimmar. Lakare som genomfor BT-tjanst har ocksa svarat pa
fragor om typ av BT.

Berékning av studietid

Fragan ar stalld dar respondenten far rékna upp sin studietid till heltid. | analysen har det inte varit majligt att ge ett
hogre varde om studietiden 6verstigit 4 timmar. 4 timmar eller mer har raknats som varde 4. Foljden ar att
studietiden kan vara nadgot hogre &n medelvardet som anges.

Enkaten

Bifogas pé foljande sidor.
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1. SYLF:s enkat till legitimerade lakare, BT- och ST-lakare

Den har enkaten tar cirka 20 minuter att besvara. Den handlar om 16n och
arbetsvillkor for lakare med legitimation men fore specialistbevis. Med dina svar
kommer vi att kunna forbattra vart arbete for att uppmarksamma allmanhet och
beslutsfattare om lakares villkor, och pa satt forbattra dem.

Enkaten ar uppbyggd i fem delar:

- Bakgrund om dig som besvarar enkaten,

- Lon,

- Allmanna arbetsvillkor och arbetsmarknadsfragor,

- Diskriminering pa arbetsplatsen,

- Utbildnings- och studievillkor beroende pa progression i yrket,

Vi vill podngtera att du som far enkaten ar helt anonym och att vi inte kan koppla
svaren till en specifik person.

2. Forst nagra fragor om dig

Hur gammal ar du?

3. Forst nagra fragor om dig

Jagar ...

(J Man

(J Kvinna

(J Annat/vill ej uppge

4. Var tog du din lakarexamen?

Min ldkarexamen tog jag i...
(J Sverige

(J EU/EES

(J Utanfor EU/EES

5. Harkomst

| den har enkaten vill vi undersdka hur I6n kopplar till ett antal diskrimineringsgrunder, bl.a.
kon, alder och harkomst. Vi vill ater poangtera att vi inte kan koppla dina svar till
mejladress eller till din person pa nagot satt. Samma fraga anvands ocksa av andra
fackforbund som Akavia och DIK. Foér fragor kontakta rapport@syilf.se.



Jag ar fodd i:

0000000000000

Afrika séder om Sahara
Sverige

Norden

Vasteuropa
Nordamerika

Ostasien

Osteuropa

Sydeuropa

Sydasien

Syd- och Mellanamerika
Nordafrika
Mellandstern

Oceanien

6. Harkomst bakgrund

Min mamma ar fodd i:

O0000O00000co0o

Afrika séder om Sahara
Sverige

Norden

Vasteuropa
Nordamerika

Ostasien

Osteuropa

Sydeuropa

Sydasien

Syd- och Mellanamerika
Nordafrika
Mellandstern

Oceanien

Min pappa ar fodd i:

O0000000000o0o

Afrika séder om Sahara
Sverige

Norden

Vasteuropa
Nordamerika

Ostasien

Osteuropa

Sydeuropa

Sydasien

Syd- och Mellanamerika
Nordafrika
Mellandstern

Oceanien



7. 1 vilken region arbetar du?

Svara i vilken geografisk region du framst ar verksam inom, oavsett offentlig eller privat
arbetsgivare.

Jag bedriver framst mitt arbete i foljande region:

Region Blekinge

Region Dalarna

Region Gotland

Region Gavleborg
Region Halland

Region Jamtland Harjedalen
Region Jonkopings lan
Region Kalmar lan
Region Kronoberg
Region Norrbotten
Region Skane

Region Stockholm
Region Sérmland

Region Uppsala

Region Varmland

Region Vasterbotten
Region Vasternorrland
Region Vastmanland
Region Orebro 1an
Region Ostergétland
Vastra Gotalandsregionen
Jag arbetar inte i Sverige

0000000000000 uoocouooooo

8. Mer om din arbetsgivare

Jag arbetar for ....

Offentlig arbetsgivare (regionen)

Privat arbetsgivare men pa uppdrag av regionen
Offentlig arbetsgivare (statligt)

Privat arbetsgivare, annan

Eget foretag

00000

9. Din lon

Vad ar din manadslon fore skatt, det vill sdga Ionen fore paslag, tillagg och 6vriga
kompensationer?




10. Har du ledarskapsuppdrag?

Har du nagot av féljande ledarskapsuppdrag?
Chef

Studierektor

Schemalaggare

Handledare

Saknar chefs-eller ledaruppdrag

Annat

000000

Kompenseras du for ditt chefs- eller ledaruppdrag?
J Ja
(J Nej

Hur kompenseras du for ditt chefs- eller ledaruppdrag?

11. Forskar du?

Det vetenskapliga arbetet inom ramen fér ST 2015 avses inte med fragan, utan forskning
som doktarand, PhD eller post doc.

Forskar du?

(] Ja
(J Nej

Ar du disputerad?
J Ja
(J Nej
(J Vill ej svara

12. Forskande I6n
Dubbelklicka for att lagga till en sidbeskrivning
Far du ett Ionepaslag tack vare din doktorsgrad?

J Ja
(J Nej
(J Vetegj

Jag far ett paslag om x kronor for min doktorsgrad:

13. Regionernas ekonomi och arbetsmiljon
Flera regioner har aviserat stora nedskarningar och besparingskrav. Vi vill veta hur dessa



paverkar dig?
Finns det beslut om anstallningstopp pa din arbetsplats?

J Ja
(J Nej
(J Vetej

Om ja, inkluderar det utbildningslakare? (AT, BT, ST-lakare?) Om nej, hoppa over
fragan.

(J Ja
(J Nej
(J Vetej

Finns det beslut om hyrstopp pa din arbetsplats?
O Ja

(J Nej

(J Vetegj

14. Regionernas ekonomi

Flera regioner larmar om miljardunderskott, och vissa varslar. Vi vill veta hur det paverkar
din situation som lakare i svensk halso- och sjukvard.

Hur upplever du att den ekonomiska situtationen kommer paverka din méjlighet att
bli specialist i utsatt tid?

() Det kommer inte paverka min maojlighet att bli specialist i utsatt tid
() Det kan komma att férsena min majlighet att bli specialist i utsatt tid
(J Vet ej/vill ej svara

Har har du mojlighet att utveckla ditt svar

Hur paverkar nedskarningar din arbetsmiljo?

Hogre arbetsbelastning

Samre mojlighet till aterhamtning

Samre tillgang till handledning

Samre kvalitet pa utbildningen under BT/ST

Nedskarningarna paverkar inte min arbetsmiljo

Samre mojligheter till forskning

Samre tillgang till handledning/instruktion i den kliniska vardagen
Annat

O000O00o0o0

15. Utbildning i regionerna
Har du fatt utbildning indragen eller senarelagd pa grund av det ekonomiska laget?



Erbjuds kurser utdver regionens egna kursutbud?

O Ja
(J Nej, och den férandringen har skett inom det senaste aret
(J Nej

Har du fatt redan utlovad utbildning indragen eller senarelagd?
(J Ja, jag har fatt kurser indragna

(J Ja, jag har fatt kurser senarelagda

(J Nej

Har du haft problem att ga de kurser som du behover?
(J Nej
(J Ja (mdjligt att utveckla svaret)

16. Utveckling for svensk hélso- och sjukvard

Hur anser du att vardens kvalitet paverkas av aviserade sparkrav?

Bedomer du att patientsdkerheten pa den sjukvard du ger paverkas av aviserade
sparkrav?

(J Ja, den blir samre

() Ja, den blir battre

(J Det paverkar inte patientsakerheten
(J Vil ej svara

(J Vi haringa sparkrav

Hur orolig ar du for vad de sparkrav som aviserats for svensk sjukvard kommer att
leda till?

Mycket orolig
Ganska orolig

Inte sarskilt orolig
Inte alls orolig

Vi har inga sparkrav
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17. Diskriminering

Nu foljer ett antal fragor om diskriminering pa arbetsplatsen. Diskriminering i lagens
mening ar missgynnade eller krankning som har ett samband med en
diskrimineringsgrund, handlar om diskrimineringsform och har skett inom de
samhallsomraden dar diskriminering galler.

Forekommer det diskriminering pa din arbetsplats?
J Ja

(J Nej

(J Vetej

(J Vil ej svara

18. Diskriminering pa arbetsplatsen



Pa vilka grunder forekommer diskriminering pa din arbetsplats?
Kon (inklusive diskriminering kopplad till graviditet)
Koénsoéverskridande identitet eller uttryck

Etnicitet

Trosuppfattning

Funktionsnedsattning

Sexuell laggning

Alder

O00ocO0oO0o0oo

19. Diskriminering fortsattning

Har du utsatts for diskriminering?
J Ja

(J Nej

(J Villinte svara

20. Av vem diskriminerades du?

Av vem har du blivit diskriminerad?
Chef, lakare

Chef, ej lakare

Kollega, lakare

Kollega, ej lakare

Andra arbetsgivarrepresentanter an min narmsta chef, till exempel HR eller andra
chefer

Utomstaende
Vill inte svara
Vet inte
Annan

O00C0 0O 0000

Jag har tagit upp att jag kande mig diskriminerad med...
Kollega/kollegor

Min narmsta chef

Lakarforbundets radgivning/kansli

Lokala fackliga representanter i lakarforeningen

HR eller andra arbetsgivarrepresentanter

Ingen

Media

Annan/Andra

O00oc0000o0

21. Pa vilken grund diskriminerades du?



Pa vilken grund diskriminerades du?

Kon (inklusive diskriminering kopplad till graviditet)
Koénsoéverskridande identitet eller uttryck

Etnicitet

Trosuppfattning

Funktionsnedsattning

Sexuell laggning

Alder

O00cO0oO0o0oo

22. Hur hanteras diskriminering som rapporteras?
Du som har rapporterat diskriminering pa arbetsplatsen, gav det effekt?
Vad gjorde arbetsgivaren?

23. Kompetens att hantera diskriminering

Vad ar ditt fortroende for att arbetsgivaren kan hantera diskriminering pa
arbetsplatsen?

0 Inget foértroende
2

O000000000

4
5
6
7
8
9
1

0 Fullgott fortroende

Vad ar ditt fortroende for att facket kan hantera diskriminering pa arbetsplatsen?
0 Inget fortroende
2

00000000 oo

3
4
5
6
7
8
9
1

0 Fullgott fortroende

24, Var befinner du dig i karriaren?
Nu foljer ett antal fragor om utbildning och villkor kopplade till din tjanst och progression i



yrket. Det foljer fragor som definierar var i specialiseringstjanstgoring/bastjanstgéring du
befinner dig i kommande fragor.
Svara det som passar bast in pa dig:

(J Jag arbetar som legitimerad lakare fore ST
(J Jag arbetar som ST- eller BT-lakare
(J Jag ar arbetslos
(J Annan
25. ST eller BT

Du har svarat att du gor en ST. Genomfor du en ST med krav pa BT (i enlighet med
2021 ars foreskrift) eller ST som saknar krav pa BT (2008 eller 2015 ars foreskrift?)

(J Jag genomfor en ST utan krav pa BT
(J Jag genomfor en ST med krav pa BT

26. Bastjanstgoring:

Bastjanstgoring kan goéras fristdende, men ocksa integrerad inom ramen for en ST-tjanst.
Har du redan uppnatt baskompetensbevis, besvara fragorna utifran hur det var att géra BT.
Du har mgjlighet att komplettera senare.

Gor/gjorde du BT integrerad inom ramen for ST eller fristaende?

0 A. Integrerad. Jag ar anstalld for en ST, men dar jag ocksa uppnar
baskompetensmal.

0 B. Integrerad. Jag ar anstalld for en ST, men kommer gora uppehall i anstallningen
for att uppna malen for BT i separat tjanst

(J C. Fristaende. Jag ar anstalld som BT-lakare.

27.Lon BT

Du svarade att du anstallts till en ST-tjanst men dar du behdver ta tjianstledigt fran
anstallningen for att uppna bastjanstgéringsmalen.

Bedomer du att du kommer ga ned i I6n under perioden du arbetar som BT-lakare?

J Ja
(J Nej
(J Vetej

28. BT: Handledning

Tjanstgor/tjanstgjorde din huvudhandledare pa nagot av de tjanstgoringsstallen dar
du gor/gjorde din BT?

(] Ja
(J Nej
(J)  Annat

Ar/var din huvudhandledare under BT ST-ldkare eller specialist?
(J Min huvudhandledare ar specialistlakare
(J Min huvudhandledare ar ST-lakare
(J Harinte paborjat BT annu

29. BT: Handledning



Du uppgav att huvudhandledare inte arbetar pa nagot av dina tjanstgoringsstallen.
Hur sakerstaller arbetsgivaren att handledning sker?

30. BT

Hur lang tid uppskattar du att det kommer ta for dig att uppna baskompetens efter
paborjad BT? Alternativ hur lang tid tog det for dig? (omraknat till heltid)

Sex manader
1ar

18 manader
2ar

Langre an tva ar
Vet ej
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31. BT: Tjanstgoringstallen

Hur manga tjanstgoringsstallen innehaller din BT?
0 2
(J 3
0 4
(J 5ellerfler

Vill du utveckla ditt svar? Om inte ga vidare i enkéten.

32. Nagot du vill tillagga om din BT?

Majlighet till svar:

Jag genomfor BT just nu

J Ja
0 Nej, svaren avser tidigare BT. Jag erholl baskompetensbevis (ar)




33. BT/ST Att fa jobbet

Hur manga manader efter legitimation s6kte du ST eller BT innan du blev anstalld?

Hur hittade du tjansten som du sedan fick?
(J Tjansten var offetnligt utlyst

(J Jag fick tjansten via kontakter

(J Annat

Pa en skala 1-6, dar 1 ar inte svart alls och 6 valdigt svart, hur latt var det att fa
tjansten?

min

2

3

4

5

max

O00000d

Mojlighet att utveckla ditt svar

34. Kompetensutveckling BT och ST
Har du ett individuellt utbildningsprogram (IUP) for din BT och eller ST?
Har du ett individuellt utbildningsprogram (IUP) for din BT/ST?

0 Ja, min huvudhandledare och jag har planerat en individuell studieplan som utgar
fran mina behov

Ja, till viss del, men mycket foljer ocksa en generell mall

Nej, utbildningsprogrammet och upplagget ar samma for alla
Nej, jag har inget utbildningsprogram

Vet ej

Annat

00000

35. Kompetensutveckling BT/ST



Vad innehaller ditt utbildningsprogram? Flera svar mojliga
Planerade interna och externa utbildningsaktiviteter,
Planerad tid for handledning och bedémningar

Planerad tid for sjalvstudier

Annat,

OO0o0oo

36. Handledning

Ar tiden for mote med handledare fér att folja upp kompetensutveckling
schemalagd?

J Ja
(J Nej
(J Vetegj
(J Annat
37. ST-lakare
Ar detta din forsta specialisering?
J Ja
(J Nej, har bytt fran annan specialitet
(J Annat

Hur langt har du kommit i din ST? (arbetar du deltid, skriv hur manga at
motsvarande heltid din tjanstgoring pagatt)

Jag har genomfort ST motsvarande upp till ett ars heltid
Jag har genomfort ST motsvarande upp till tva ars heltid
Jag har genomfért ST motsvarande upp till tre ars heltid
Jag har genomfért ST motsvarande upp till fyra ars heltid
Jag har genomfért ST motsvarande upp till fem ars heltid
Jag har genomfért ST langre an fem ars heltid

000000

38. ST



Vad gor du ST inom?

Barn- och ungdomsmedicin
Barn- och ungdomsallergologi
Barn- och ungdomshematologi och onkologi
Barn- och ungdomskardiologi
Barn- och ungdomsneurologi med habilitering
Neonatologi

Klinisk fysiologi

Radiologi

Neuroradiologi

Allmanmedicin

Akutsjukvard

Arbets- och miljdmedicin

Hud- och koénssjukdomar
Infektionssjukdomar

Klinisk farmakologi

Klinisk genetik

Onkologi

Reumatologi

Rattsmedicin

Socialmedicin
Tillaggsspecialitet
Endokrinologi och diabetologi
Geriatrik

Hematologi

Internmedicin

Kardiologi

Lungsjukdomar

Medicinsk gastroenterologi och hepatologi
Njurmedicin

Anestesi och intensivvard
Barn- och ungdomskirurgi
Handkirurgi

Kirurgi

Karlkirurgi

Obstetrik och gynekologi
Ortopedi

Plastikkirurgi

Thoraxkirurgi

Urologi

Ogonsjukdomar

Oron-, nas- och halssjukdomar
Horsel- och balansrubbningar
Rost- och talrubbningar

Klinisk immunologi och transfusionsmedicin
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Klinisk kemi

Klinisk mikrobiologi

Klinisk patologi

Klinisk neurofysiologi
Neurologi

Neurokirurgi
Rehabiliteringsmedicin
Barn- och ungdomspsykiatri
Psykiatri

Rattspsykiatri

O00c000000oo

39. Handledning

Hur ofta foljer din handledare upp din kompetensutveckling?
Oftare an var 14:e dag

Var fjortonde dag

En gang per manad

Mer séallan an en gang per manad

Annat

00000

40. Handledning

Anvands bedomningsinstrument?
J Ja
(J Nej
(J Vetegj

Hur ofta anvands bedomningsinstrument?
Kvartalsvis

En gang per halvar

En gang per ar

Mer séllan an en gang per ar

Annat

00000

Vilka bedomningsinstrument anvands?

41. Handledning progression



Har du vid handledningsbedomning fatt veta att mal inte uppnas som férvantat?
O Ja

(J Nej

(J Vetej

42. Handledning progression

Nar din handledare bedomde att mal inte uppnatts som forvintat, ledde det till
forandring i utbildningsprogrammet?

O Ja
(J Nej
(J Vetej

Om ja, vad bestod forandringen i?
(J Justering i individuellt utbildningsprogram

Min arbetsgivare erbjod kurser,
utbildningsinsatser/schemaandringar/randningsforandringar

Jag fick nyaltydligare krav presenterade
Annat

0Oag o

Ledde det till en forlangning av ST?
J Ja

(J Nej

(J Vetej

43. Handledning och utbildning

Genomfors specialistkollegium pa din klinik?
O Ja

(J Nej

(J Vetej

44. Randningar

Hur faststalls randning?
() Jag ar sjalv ansvarig for att ordna randningar

Jag tillsammans med arbetsgivare (verksamhetschef, studierektor eller liknande)
delar ansvaret

Arbetsgivaren ordnar randningar
Annat

o0 O

Vill du utveckla ditt svar ovan?




45. Utbildningar

Hur faststalls utbildningar, t.ex. kurser?
() Jag ar sjalv ansvarig for att ordna kurser

Jag tillsammans med arbetsgivare (verksamhetschef, studierektor eller liknande)
delar ansvaret

Arbetsgivaren ordnar kurser
Annat

0OQg O

Finns det mojlighet att ga externa kurser utover de som kravs for att uppna dina
mal?

J Ja
(J Nej
(J Vetegj

46. Studietid

Hur manga schemalagda studietimmar har du per vecka (omréaknad till heltid om du
arbetar deltid)

0 o0
O 1
0 2
J 3
(] 4 eller mer

Far du ut din studietid som du har ratt till?
0 Ja

(J Nej

(J Vetej

Har finns majlighet att utveckla ditt svar

47. Ar det nagot du vill skicka med oss som arbetar pa SYLF?




Stort tack for att du tog dig tid att besvara var enkat!



Tveka inte att kontakta oss!

Kontakta SYLF - SYL r

Sveriges Yngre Lakares Forening EAKARES FORENING
Sylf.se
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