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Riktlinjer for Ilbnesattning av ST-lakare

Allmanna utgangspunkter
Region Skane lonepolitik for utbildningstjanster for lakare ska stodja regionens
stravan att rekrytera till prioriterade specialiteter.

Loneséattning av ST-lakare ska hanteras i enlighet med Region Skanes Ionepolitik.
Lonen for ST-l&kare ska darfor vara individuell och differentierad och avspegla
prioriteringar i verksamheten.

Bedoémning av hur den enskilde ST-lakaren bidrar till verksamhetens mal ligger till
grund for I6nesattningen. Tillampade kriterier ska stodja 6nskvarda beteenden.
Lonesattningen av ST-lakare ska vidare stodja utvecklingen av den skanska halso-
och sjukvarden.

Narsjukvardens utveckling &r ett prioriterat omrade, vilket far genomslag i
I6nepolitiken. Lonepolitiken ska aven uppmuntra strategiskt viktiga omraden som
forskning och dubbelspecialisering/profilering anpassade till patientgruppers
behov.

Loneutveckling under ST

Specialisttjanstgoring préglas av en intensiv yrkesutveckling for den enskilde
lakaren. Lékare under ST ska darfor ges mdjlighet till en god I6neutveckling. Detta
forutsatter en stram aterhallsamhet i ingangslon. Ingangslénen provas individuellt
dar faktorer som tidigare yrkeserfarenhet och meriter inom forskning eller andra
for verksamheten vardefulla omraden vags in.

For att 0ka lonespannvidden inom ST-l&kargruppen och minska det strukturella
I6negapet mellan ST och fardig specialist, ar inriktningen en aterhallsamhet i
boérjan av ST for att skapa utrymme till prioriterade satsningar i slutet av ST.

Dialogen om 16n och I6neutveckling sker i utvecklingssamtal och/eller I6nesamtal
och kopplas till ST-lakarens utveckling dar den individuella tjanstgdérings- och
utbildningsplanen utgér en viktig del. Ansvaret for [6nesattningen ligger hos
verksamhetschefen, men forutsatter en aktiv dialog med handledare.
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Skillnader i I6nelagen mellan specialitetsinriktningar

Skillnader i relativa 1onelagen mellan specialitetsinriktningar for ST kan motiveras
av satsningar pa utveckling av narsjukvarden eller av olika forutsattningar att
rekrytera.

Hantering av 16n vid dubbel-specialisering eller profilering for ST-
lakare

Mot bakgrund av den nya utbildningsstrukturen sker hanteringen av l6nesattning
vid dubbelspecialisering utifran tva olika utgangspunkter:

1. Dubbelspecialisering genom bas- och grenspecialisering
Dubbelspecialisering med bas- och grenspecialisering ger bade bredd och djup och
ska darfor uppmuntras.

Principen for I6neséttningen bygger i detta fall pa att lakaren ska ha en méjlighet
till god I6neutveckling under hela specialisttjanstgoringen dvs. bade under bas- och
grenspecialisering. Inriktningen ar att specialistutbildningen med bas- och
grenspecialitet ska ske under en sammanhéngande period.

I de undantagsfall l&kare arbetar som specialist inom basspecialiteten innan
grenspecialisering paborjas, sker en individuell prévning av 16nen for
utbildningstjansten med hénsyn taget till kompetens, verksamhetens behov och till
lakarens tidigare 16n som specialist.

2. Dubbelspecialisering genom byte av basspecialitet

For ST-lakare som byter basspecialitet till en helt ny specialitetsinriktning eller
genomgar en dubbelspecialisering genom subspecialisering utan bred ingang
motsvarande bas- och grenspecialisering, sker I6nesattning efter en annan
huvudprincip.

| dessa fall prévas I6nen individuellt framst utifran verksamhetens behov av ny
specialitetsinriktning. Hansyn tas dock till lakarens tidigare erfarenhet och
kompetens och avvagning mot den tidigare I6nen kan géras. Om det i
beddmningen tas hansyn till tidigare 16n som specialist kan mojligheten till
I6neutveckling komma att paverkas. De specialister som utbildar sig inom
specialitetsinriktningar med uttalad brist ska dock inte forlora [6nemassigt i
samband med att bytet sker.

ST och forskning

ST-lakare som forskar parallellt forlanger sin ST-tid och tappar i l6neutveckling i
relation till de ST-l&kare som enbart &r kliniskt verksamma. Forskande ST-l&kare
har darfor efter 5 ars ST-tjanstgoring (klinik och forskning) ratt till sarskild
I6nejustering utan att ha uppnatt specialistkompetens.

Ett krav ar att ST-lakaren vid tillfallet avlagt med. lic eller genomford
halvtidskontroll. Nivan prévas individuellt och ligger i spannet mellan fardig ST-
lakarlon och ingangen for specialistlakarlon.

Hanteringen av forskar-ST som redan under ST-tiden disputerar sker enligt
principerna for individuell 16neséttning med beddmning av vilket varde
forskningsresultaten har for verksamheten och sjukvardens utveckling i stort. De
lakare som fore ST har disputerat far denna merit individuellt prévad vid
I6nesattningen vid tillsattning av ST-tjansten, enligt ovan.



