Malbeskrivningarna reviderade

Krav pa sidoutbildningar preciserade

Revideringen av malbeskriv-
ningarnafor specialistutbild-
ningarnahar nu blivit klar. Ar-
betet har framst syftat till att
skapa enhetliga malbeskriv-
ningar och preciserakraven pa
sidoutbildning. Dereviderade
malbeskrivningarna skall 6ver -
[amnastill Socialstyrelsen som
vantasfaststalla dem under va-
ren.

De nya malbeskrivningarna har de-
lats upp i tva delar; en dvergripande
mal beskrivning och en presentation av
preciserade delmdl for huvud- och si-
doutbildning.

Den dvergripande delen skall kunna
|3sas av en bred malgrupp utéver ST-1&
kare och skall inte behdva andras sa
ofta. De preciserade delmélen skall i
fortséttningen kunna andras genom ett
enkelt anméal ningsforfarande.

Malbeskrivningarnas Gvergripande
del har utformats pa ett likartat satt for
ala speciditeter. Dér beskrivs profil
och verksamhetsfalt, samverkan inom
och utom specialiteten, kunskaper, far-
digheter och forhallningssitt, gemen-
sam kunskapsbas, teoretisk utbildning
samt kvalitetssakring.

Né&gra avsnitt i den Gvergripande de-

len & gemensammafor samtligamal be-
skrivningar. Avsikten &r att lyfta fram
vissakrav och villkor som gdller for ala
specialiteter. Under avsnittet kunskaper,
fardigheter och forhallningssétt finns sa
t ex krav pa utbildning i medicinsk etik,
administration och ledarskap.

Behov av sidoutbildning

I de nya mébeskrivningarna anges
nodvandig sidoutbildning i termer av
kunskapsma i den Gvergripande delen.
Dessapreciserassedani denandradelen.

Utgangspunkten for arbetet har varit
att sidoutbildning skall anges som de
kunskaper och fardigheter inom annan
specialitets huvudomrade som ST-1aka-
ren maste inneha for att kunna fungera
som specialist inom sitt eget omrade.
Det &r altsa endast nédvandig sidout-
bildning som anges.

Deopererande speciaiteternahar, lik-
som de invéartesmedi cinska specialiteter-
na, en relativt stor gemensam kunskaps-
bas. | detta ssmmanhang & sidoutbild-
ning interelevant. Man har dérfor valt att
skilja den gemensamma kunskapsbasen
frén sedvanlig sidoutbildning.

Vad géller pabyggnadsspecialiteter
har man strévat efter att precisera vilka
grundspecidliteter som kan varautgangs-
punkt vid pdbyggnadsspecialisering.

Arbetet med malbeskrivningarnahar

utforts av specialitetsféreningarna och
koordinerats av SPUR, Specialistut-
bildningsradet. Social styrel sen har ock-
sa begart ett forslag till mélbeskrivning
for en ny speciaitet i sméartbehandling.
En s&dan har utarbetats av en grupp in-
tresserade | &kare.

Svenska nukledrmedicinarforbundet
och Svensk forening for nukledrmedicin
har utarbetat en malbeskrivning for en
pabyggnadsspeciditet i nukledrmedicin.
SPUR har bedlutat att 1&gga fram detta
fordag for Social styrel sen, eftersom det-
tadr enspecialiteti EU-direktivet. SPUR
har ocksd accepterat réttspsykiatrernas
onskemal om att réttspsykiatri skall vara
en specialitet ochintesom nu en pabygg-
nadsspecialitet. Aven detta laggs fram
som ett fordag till Socialstyrelsen.

Nar maélbeskrivningarna har fast-
stéllts av Social styrelsen kommer de att
utgotra styrelsens foreskrifter om speci-
aliseringstjanstgoringen.

Som ett komplement till mal beskriv-
ningarna skall speciaitetsforeningarna
utarbeta en utbildningsbok med rekom-
mendationer om hur erforderliga kun-
skaper skall uppnds inom respektive
specialitet. Mabeskrivningen och ut-
bildningsboken skall sedan ligga till
grund for ST-l&karens individuella
tjanstgoringsprogram.

Kristina Johnson

Statliga lakaravtalet klart

Forraveckan lyckadesL &
karforbundet och Arbetsgivar -
verket komma Gverensom ett
avtal for statligt anstallda léka-
re. Forhandlingarnadrog ut pa
tiden darfor att Arbetsgivarver -
ket ifrdgasatte L akar forbundets
réatt att teckna avtal for l&kare
vid vissa myndigheter. Denna
principfraga skall nu diskuteras
under avtalsperioden.

Lakarforbundets avtal for de statligt
anstéllda |&karna foljer dvriga uppgo-
relser pa den statliga sektorn. Avtalet
gdller fram till forsta kvartalet 1998.
Den 1juli 1995 utgér en generell [6ne-
6kning med 1,8 procent. Hojningen for
1996 &r lagst 4 procent som skall forde-
las lokalt. For 1997 skall lagst 3,3 pro-
cent fordelaslokalt. Sammantaget inne-
bér detta ett utrymme under avtal speri-
oden om |&gst 9,4 procent.
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For vissamedlemmar paden statliga
sektorn finns tarifflonesystemet kvar.
Tariffbeloppen bestéms dock numera
inteav de centralaparterna. Det innebar
att mediemmar med tarifflon kommer
att fa sina l6nedkningar efter lokala
uppgorelser om tariffbelopp och upp-
flyttningar salangelokalaparter &r ense
om att behdllatarifflonesystemet.

De centrala parterna forutsétter att
I6nedkningen for underlékare pa den
kommunala sektorn far genomslag
aven vid loneséttningen av i princip
motsvarande befattningar inom det stat-
liga omradet.

| det statliga |&karloneavtalet finns
|&gstloner kvar for lektor, klinisk assi-
stent och forskarassistent legitimerad
|&kare. Légstlonerna for dessa skrivs
upp med 1,8 procent.

Arvodeshbel oppet for arvodesanstéll-
da fortroendel &kare skall under avtals-
perioden réknas upp med ramtalen, dvs
1,8 respektive 4 och 3,3 procent.

| avtalen pa den statliga sektorn by-

ter man fran brutto- till nettosemester
fran den 1 januari 1997. Det innebér att
mellanliggande l6rdag inte réknas in i
semestern. Detta paverkar antalet se-
mesterdagar, som fran nastaar ar 28 for
anstalldatill och med 29 &r, 31 frén 30
ar och 35 for anstélldafran 40 &rs alder.
Forandringen medfor att sparade se-
mesterdagar skall omvandlastill det nya
systemet genom att divideras med fak-
torn 1,2. For att undvika detta kan spa-
rade semesterdagar tas ut under 1996.
Problemet med avtalets tillamp-
ningsomrade har man 16st genom att
komma 6verens om att genomfora ett
analysarbete for att faststélla vilka be-
fattningar som idag ligger inom |&kar-
avtalets tillampningsomrade och som
frdn och med nasta avtalsperiod skall
foljadet vanliga Saco-avtalet. Utgangs-
punkten for arbetet skall vara att kom-
petensforsorjning skall vara avgbrande
for om en befattning skall liggainom 1 &
karavtal ets till &mpningsomrade.
Kristina Johnson
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