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Fa moment i Socialstyrelsens riktlinjer
for ST-utbildningen (SOSFS 2008:17)
har skapat sa mycket forvirring och gett
upphov till s4 manga olika tolkningar
som delmélen 19 och 20 om kompetens i
vetenskap och kvalitetsarbe-
te [1] (se aven artikeln av An-
ders Hansson och Bertil
Marklund i detta nummer).
Forvirringen har flera or-

»...ambitions-
nivan for saval
kurs som skrift-

nér ett vil genomfort arbete inte alls
uppmirksammas utéver handledarens
intygande om godként skriftligt arbete.

Vi menar att det &r stor risk att bris-
ten pa tydliga riktlinjer nir det géller
malen »kompetens inom medicinsk ve-
tenskap och kvalitetsarbete« kan ha en
avskrickande effekt pa ST-ldkaren sna-
rare én att stimulera till fortsatt forsk-
ning.

Mot den bakgrunden vilkomnar vi An-
ders Hanssons och Bertil Marklunds
artikel. Det &r tilltalande att den teore-
tiska utbildningen i forskningsmetodik
integreras med projektarbetet och att
man har en pa férhand given
tidsram for nir savil de teo-
retiska momenten som det
skriftliga arbetet ska vara av-
klarade och redovisade.

saker. I grunden saknas en hgt arbete bor Malséttningen att »skapa
definition av vad som avses sta i rimlig goda och kritiska konsumen-
med »vetenskapligt synsétt«i proportion till ter av vetenskaplig littera-
Socialstyrelsens foreskrifter, e . tur« ar tilltalande, och kur-
" - .. allade 6vriga s
och lirandemetod for delmal o sen synes ha goda mgjlighe-
19 varierar for olika speciali- delmal somska  teratt uppfylladet malet. Det
teter. I de flesta fall krivs ge- uppfyllas under ir dock samtidigt viktigt att
nomgangen kurs, men inte specialiserings- tillrackligt utrymme och tid

for alla specialiteter.

Vidare har specialistfore-
ningarna utfirdat egna re-
kommendationer, som i flera fall 4r be-
tydligt mer ambitiosa &n Socialstyrel-
sens foreskrifter. Dessa rekommenda-
tioner uppfattas inte sidllan av ST-ldkare
och handledare som krav.

Slutligen aligger det overgripande
studierektorer och FoU-ansvariga inom
respektive landsting att gora sin tolk-
ning av bestdimmelserna, vilket ska ut-
mynna i lokala riktlinjer. I en enkét till
samtliga landsting framkom stora skill-
nader [Robert Lundqvist, Luled, pers
medd; 2011]. Antalet kursdagar variera-
de mellan 4 och 20, och tidsatgangen for
det vetenskapliga arbetet varierade
inom spannet 4 till 15 veckor.

Enligt var erfarenhet drar ST-likares
projektarbete ut pa tiden, trots en ambi-
tios start och inspirerande metodkurs.
Ibland har detta haft sin grundi att pro-
jektplanen fran borjan varit for diffus
eller for ambitios, vilket avspeglar det
faktum att kursgivare och handledare
varit osdkra pa vilka krav som egentli-
gen stills.

Foér manga blivande specialister har
det sdkert upplevts som ett antiklimax

tjanstgoringen.«

ges for det skriftliga indivi-
duella arbetet.

Viidr eniga med forfattarna
omvikten av att entusiasmera ST-ldkar-
na for forskning och utvecklingsarbete,
men att ambitionsnivan for saval kurs
som skriftligt arbete bor sta i rimlig
proportion till alla de 6vriga delmal som
ska uppfyllas under specialiserings-
tjinstgoringen.

Det dr avvirde att ST-1dkaren kan be-
doma och vérdera arbeten som gjorts
utifran vedertagen forskningsmetodik.
Detta kravs for att sjdlvstindigt kunna
arbeta evidensbaserat och kunna kom-
municera med patienter, forskare och
lakemedelsindustrins representanter.
Kraven pa framtidens specialistlikare
kommer hérvidlag att 6ka.

Det dr ddremot inte rimligt att férvinta
sig att alla ST-ldkare ska kunna genom-
fora ett vetenskapligt projekt och skriva
en vetenskaplig artikel pd under 10
veckor. Att tilldgna sig ett »medicinskt
vetenskapligt syn- och férhallnings-
sitt« dr inte detsamma som en forskar-
utbildning.

Vi menar i likhet med forfattarna att
utbildningen i vetenskap bor skriaddar-
sys for ST-ldkarnas behov och inte er-
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Kravet pa att ST-utbild-
ningen ska ge kompetens
i medicinsk vetenskap
och kvalitetsarbete ar
otydligt.

Illustration: Colourbox

Hie

sittas med en metodkurs for doktoran-
der.

I Socialstyrelsens revision av fore-
skrifterna for ST-utbildningen som just
nu pagar ser vi det som angeléget att
tydliggora vad delméal 19 om kompetens
inom medicinsk vetenskap verkligen
ska innebira. Malbeskrivning, lirande-
metod och uppféljning boriprincip vara
desamma for alla specialiteter.

B Potentiella bindningar eller jdvsforhallan-
den: Inga uppgivna.

B Kollegor i samordnande studierek-
torsndtverket har varit med och paverkat
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Jonkdoping; Eva Hesse-Sundin, Sérmland;
Sven-Anders Sélveborn, Region Skdne, och
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HSAMMANFATTAT

Kompetens inom medicinsk vetenskap och
kvalitetsarbete dr viktiga delmal i Socialsty-
relsens foreskrifter for den nya ST-utbild-
ningen.

Kraven for att uppfylla delmalet »Att ha
formaga till ett medicinskt vetenskapligt
syn- och forhallningssatt« dr daligt definie-
rade avseende bade kursinnehall och det
skriftliga individuella arbetet.

| den pagaende revisionen av foreskrifterna
for ST behovs ett fortydligande av kraven for
kompetens i medicinsk vetenskap. Kraven
borvara desamma for alla specialiteter.



