
1. KLINISK	  HEMATOLOGI:	  BENIGN	  HEMATOLOGI	  

1a)	  Erytrocytsjukdomar	  

	  

	  

1b)	  Benmärgssvikt	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Förvärvad	  aplastisk	  anemi	   	   	   	  
b)	  Paroxysmal	  nokturnal	  hemoglobinuri	  (PNH)	   	   	   	  
c)	  Fanconi´s	  anemi	   	   	   	  
d)	  Andra	  ärftliga	  anemier	  (ex.	  Diamond-‐Blackfan,	  Schwachman)	  	  	   	   	   	  
	  

	  

1c)	  Icke	  Maligna	  Leukocytsjukdomar	  

	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Granulocytdysfunktionssjukdomar	   	   	   	  
b)	  Granulocytopeni/agranulocytos	   	   	   	  
c)	  Lymfopeni	  och	  lymfocytdysfunktionssyndrom	   	   	   	  
d)	  Ärftliga	  immundefektsyndrom	   	   	   	  
e)	  Hemofagocyterande	  lymfohistiocytos	   	   	   	  
f)	  Sekundär	  leukocytos	   	   	   	  
	   	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Anemi	  vid	  bristtillstånd	  (järn,	  B12,	  folat)	   	   	   	  
b)	  Anemi	  vid	  kronisk	  sjukdom	   	   	   	  
c)	  Anemi	  vid	  toxisk	  exponering	   	   	   	  
d)	  Pure	  red	  cell	  aplasi	   	   	   	  
e)	  Thalassemi	   	   	   	  
f)	  Sickle	  cell	  anemi	  och	  övriga	  hemoglobinopatier	   	   	   	  
g)	  Erytrocytmembrandefekter	  (ex.	  sfärocytos)	   	   	   	  
h)	  Erytrocytenzymopatier	  (	  ex.	  G6PD	  brist)	   	   	   	  
i)	  Förvärvad	  autoimmun	  hemolytisk	  anemi	   	   	   	  
j)	  Förvärvade	  icke-‐immunhemolytisk	  anemi	   	   	   	  
k)	  Andra	  kongenitala	  anemier	  (	  CDA,	  sideroblastanemi)	   	   	   	  
l)	  Erytrocytos	   	   	   	  
m)	  Primär	  hemokromatos	   	   	   	  
n)	  Sekundär	  hemokromatos	   	   	   	  
	  o)	  Porfyri	   	   	   	  



1d)	  Trombocytsjukdomar	  och	  angiopati	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Förvärvad	  trombocytdysfunktion	   	   	   	  
b)	  ITP	   	   	   	  
c)	  TTP	   	   	   	  
d)	  Pseudotrombocytopeni	   	   	   	  
e)	  Sjukdomar	  med	  telangiektasier	  	   	   	   	  
(	  För	  övriga	  trombocytsjukdomar	  se	  sektion	  6d)	  

	  

1e)	  Rådgivande	  hematologi	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Genetisk	  rådgivning	   	   	   	  
b)	  Hematologiska	  manifestationer	  av	  kongenitala	  metabola	  sjukdomar	   	   	   	  
c)	  Hematologiska	  manifestationer	  av	  icke	  hematologiska	  sjukdomar	   	   	   	  
d)	  Hematologiska	  manifestationer	  under	  graviditet	   	   	   	  
e)	  Hematologiska	  manifestationer	  vid	  HIV	  och	  andra	  infektioner	   	   	   	  
	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  

	  



2. KLINISK	  HEMATOLOGI:	  MYELOIDA	  MALIGNITETER	  
2a)	  Myeloproliferativa	  och	  myelodysplastiska	  neoplasmer	  

	  

	  

2b	  )	  Akut	  myeloisk	  leukemi	  och	  akut	  odifferentierad	  leukemi	  

	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a) AML	  med	  vanliga	  genetiska	  rubbningar	   	   	   	  
b) AML	  med	  MDS-‐liknande	  förändringar	   	   	   	  
c) Terapirelaterad	  AML	  och	  MDS	   	   	   	  
d) Annan	  AML	   	   	   	  
e) Myeloid	  proliferation	  relaterad	  till	  Down´s	  syndrom	   	   	   	  
f) Akut	  leukemi	  med	  oklart	  linjeursprung	   	   	   	  

	  

3. KLINISK	  HEMATOLOGI:	  LYMFOIDA	  MALIGNITETER	  OCH	  PLASMACELLSSJUKDOMAR	  

3a)	  B-‐cellssjukdomar	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a) Akut	  lymfatisk	  leukemi/lymfoblastlymfom	  av	  B-‐cellstyp	   	   	   	  
b) Diffust	  storcelligt	  B-‐cellslymfom	   	   	   	  
c) Burkitt	  lymfom/leukemi	   	   	   	  
d) Andra	  aggressiva	  B-‐cellslymfom	  (t.ex.	  blastiskt/aggressivt	  

lymfom	  av	  B-‐cellstyp,	  mediastinalt	  storcelligt	  B-‐cellslymfom,	  
intravaskulärt	  storcelligt	  B-‐cellslymfom,	  plasmablastiskt	  
lymfom,	  ALK-‐positivt	  storcelligt	  B-‐cellslymfom)	  

	   	   	  

e) Mantelcellslymfom	   	   	   	  
f) Follikulärt	  lymfom	   	   	   	  
g) Andra	  indolenta	  	  B-‐cells	  lymfom	  (t.ex.	  lymfoplasmacytiskt	  

lymfom/Waldenströms	  makroglobulinemi,	  hårcellsleukemi)	  
	   	   	  

h) Marginalzonslymfom	  (t.ex.	  MALT,	  SMZL)	   	   	   	  
i) KLL/Lymfocytiskt	  lymfom/monoklonal	  B-‐cellslymfocytos	   	   	   	  

	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  	  1	   Nivå	  	  2	   Nivå	  	  3	  
a) Kronisk	  myeloisk	  leukemi	   	   	   	  
a) 	  Polycytemia	  vera	   	   	   	  
b) Primär	  myelofibros	   	   	   	  
c) Essentiell	  trombocytos	   	   	   	  
d) Kronisk	  eosinofil	  leukemi	   	   	   	  
e) Mastocytos	   	   	   	  
f) Neoplasier	  med	  eosinofili	  och	  abnorm	  PDGFR	  och	  eller	  FGFR1	   	   	   	  
g) CMML	   	   	   	  
h) MDS	  lågrisk	   	   	   	  
i) MDS	  intermediär	  och	  högrisk	   	   	   	  



3b)	  T-‐	  och	  NK-‐cells	  sjukdomar	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a) T-‐Akut	  lymfatisk	  leukemi/T-‐lymfoblastlymfom	  	   	   	   	  
b) Perifert	  T-‐cellslymfom	   	   	   	  
c) Anaplastiskt	  storcelligt	  lymfom	   	   	   	  
d) Andra	  T-‐	  och	  NK-‐cells	  lymfom	  (inkluderande	  AILD,	  T-‐PLL	  samt	  

NK-‐cellslymfom	  och	  leukemi)	  
	   	   	  

	  

	  

3c)	  Hodgkinlymfom	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a) Nodulärt	  lymfocytdominerat	  Hodgkinlymfom	   	   	   	  
b) Klassiskt	  Hodgkinlymfom	   	   	   	  

	  

3d)	  Andra	  speciella	  närliggande	  sjukdomar	  	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a) Immundefektassocierade	  lymfoproliferativa	  sjukdomstillstånd	  

(inkluderande	  PTLD	  och	  HIV-‐associerade	  lymfom)	  
	   	   	  

b) Kutana	  lymfom	  	   	   	   	  
c) Primära	  CNS-‐lymfom	   	   	   	  
d) Histiocytära	  och	  dendritiska	  neoplasier	   	   	   	  

	  

3e)	  Plasmacellssjukdomar	  

ST	  läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  har	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a) Monoklonal	  gammopati	  av	  oklar	  signifikans	  (MGUS)	   	   	   	  
b) Solitärt	  plasmocytom	   	   	   	  
c) Multipelt	  myelom	   	   	   	  
d) Monoklonala	  immunglobulininlagringssjukdomar/amyloidos	   	   	   	  
	  

4. KLINISK	  HEMATOLOGI:	  STAMCELLSTRANSPLANTATION	  OCH	  SPECIELL	  TERAPI	  
	  
4a)	  Stamcellstransplantation	  (SCT)	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	  	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Indikation,	  risker	  och	  nytta	  av	  autolog	  SCT	   	   	   	  
b)Kriterier	  för	  val	  av	  myeloablativ	  eller	  reducerad	  konditionering	   	   	   	  
c)Administrering	  av	  högdosbehandling	   	   	   	  
d)Val	  av	  stamcellsskälla	   	   	   	  
e)Akut	  och	  kronisk	  Graft	  Versus	  Host	  Disease	  (GVHD)	   	   	   	  
f)Lungkomplikationer,	  Venoocklusiv	  sjukdom	  i	  lever,	  hemorragisk	  cystit	   	   	   	  
g)Värdering	  av	  chimerism	   	   	   	  
h)Mobilisering,	  skörd	  och	  manipulering	  av	  hematopoetiska	  stamceller	   	   	   	  
	  



4b)	  Cell	  och	  genterapi	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	  	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Klinisk	  nytta	  och	  begränsning	  av	  embryonal	  och	  adult	  
stamcellsterapi.	  Etiska	  överväganden.	  

	   	   	  

b)	  Klinisk	  nytta	  och	  begränsning	  av	  genterapi	   	   	   	  
c)	  Mesenkymalcells-‐	  och	  NK-‐cellsterapi	   	   	   	  
d)	  Tumörvacciner	   	   	   	  
	  

4c)	  Behandling	  av	  hematologiska	  sjukdomar	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  uppnått	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Läkemedelsbehandling,	  verkningsmekanism,	  farmakologi	  och	  
resistens	  

	   	   	  

b)Administrering	  av	  standardkemoterapi	   	   	   	  
c)Akuta	  och	  senkomplikationer	  efter	  kemoterapi	  och	  radioterapi	  
(inkluderande	  infertilitet	  och	  sekundära	  neoplasier)	  

	   	   	  

d)Administrering	  av	  immunsuppresiva	  läkemedel	  och	  tillväxtfaktorer	   	   	   	  
e)Hematologisk	  malignitet	  i	  samband	  med	  graviditet	   	   	   	  
	  

4d)	  Infektionskomplikationer	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  uppnått	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Neutropen	  feber	   	   	   	  
b)Bakteriella	  infektioner	   	   	   	  
c)Svampinfektioner	   	   	   	  
d)Cytomegalvirus	  (CMV)	  infektion	   	   	   	  
e)Andra	  virusinfektioner	  hos	  immunsupprimerade	  patienter	   	   	   	  
	  

4e)	  Understödjande	  behandling	  och	  akuta	  tillstånd	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	  	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Hyperleukocytos,	  hyperviskositet	  och	  tumörlyssyndrom	   	   	   	  
b)Medullakompression	   	   	   	  
c)Vena	  cava-‐syndrom	   	   	   	  
d)Mucosit,	  illamående/kräkning,	  smärta	   	   	   	  
e)Neurologiska	  och	  psykiatriska	  störningar	   	   	   	  
f)Venösa	  accesser	  (ej	  praktisk	  anläggning	  av)	   	   	   	  
g)Nutrition	   	   	   	  
	  

	   	  



5. LABORATORIEDIAGNOSTIK	  

5a)	  Grundläggande	  koncept	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Hematopoes	   	   	   	  
b)	  Stamcellsbiologi	   	   	   	  
c)	  Kromosom-‐	  &	  genstruktur	   	   	   	  
d)	  DNA,	  RNA	  och	  proteiners	  roll	  i	  normala	  cellulära	  processer	   	   	   	  
e)	  Basala	  koncept:	  transkription,	  translation,	  epigenetisk	  reglering,	  
cellulär	  signalering,	  cellcykelreglering	  och	  apoptos	  

	   	   	  

f)	  Sammanställning	  av	  laboratorieresultat,	  relatera	  dem	  till	  klinisk	  bild	  
och	  formulera	  en	  diagnos	  

	   	   	  

	  

5b)	  Good	  Laboratory	  practice	  (GLP)	  	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Principerna	  för	  drift	  av	  ett	  laboratorium	  och	  dess	  organisation	   	   	   	  
b)	  Kvalitetskontroller	  (externa	  och	  interna)	   	   	   	  
c)	  Faror	  och	  säkerhet	   	   	   	  
d)	  Normalvärden	  för	  laboratorieprover	  med	  hänsyn	  tagen	  till	  ålder,	  
etnicitet	  och	  kön.	  

	   	   	  

	  

5c)	  Blodstatus	  och	  morfologi	  

ST-‐läkaren	  skall	  vara	  förtrogen	  med	  procedurer,	  rapportering	  and	  klinisk	  bedömning	  av	  blodstatus	  
och	  morfologi	  i	  syfte	  att	  formulera	  och	  kommunicera	  en	  handlingsplan.	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Automatiserat	  blodstatus	  inklusive	  differentialräkning;	  anledningar	  
till	  felaktiga	  svar	  

	   	   	  

b)Utförande	  av	  benmärgsutstryk	  och	  biopsi	  samt	  lumbal	  punktion	   	   	   	  
c)	  Preparering,	  fixering,	  färgning,	  samt	  tolkning	  av	  blod-‐	  och	  
benmärgsutstryk	  

	   	   	  

d)	  Undersökning	  av	  blod	  och	  benmärg	  för	  parasiter	   	   	   	  
e)	  Specialfärgningar	  av	  blod	  och	  benmärgsutstryk	   	   	   	  
f)	  Histopatologi	  avseende	  hematologiska	  maligniteter	   	   	   	  
g)	  Immunfärgningar	  hos	  hematologiska	  maligniteter	  (lymfoida	  
myeloida	  samt	  differentieringsmarkörer)	  

	   	   	  

	  

	   	  



5d)	  Andra	  laboratorietekniker	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Hemoglobin	  analyser	  (Hb-‐elfores)	   	   	   	  
b)	  Andra	  analyser	  av	  röda	  blodkroppar	  (sickling,	  syreaffinitet,	  
enzymaktivitet	  –	  pyruvatkinas,	  glukos	  6-‐fosfat-‐dehydrogenas)	  

	   	   	  

c)	  Laboratorieanalyser	  av	  järnmetabolism	  och	  vitaminbrister	   	   	   	  
d)	  Detektion	  av	  onormala	  immunoglobulinnivåer	  (elfores,	  
immunfixation,	  kryoglobuliner,	  fria	  lätta	  kedjor)	  

	   	   	  

	  

5e)	  Immunfenotypning	  med	  flödescytometri	  

ST-‐läkaren	  ska	  vara	  förtrogen	  med	  flödescytometri	  från	  det	  initiala	  medicinska	  beslutet	  till	  slutgiltig	  
diagnos	  inkluderande	  integrering	  av	  relevanta	  kliniska	  upplysningar	  och	  laboratorieanalyser.	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Flödescytometri	  av	  blod,	  benmärg	  och	  andra	  kroppsvätskor	  
(preparering,	  färgning,	  gating,	  datainsamling)	  

	   	   	  

b)	  Viktiga	  cellulära	  markörer	  som	  tillämpas	  vid	  diagnostiserandet	  av	  
hematologiska	  maligniteter	  (linje-‐,	  progenitor-‐	  och	  differentierings	  
markörer)	  

	   	   	  

c)	  Generella	  principer	  för	  sjukdomsorienterade	  antikroppspaneler	   	   	   	  
d)	  Analys	  av	  svar	  (bestämning	  av	  cellers	  linjetillhörighet,	  klonalitet	  och	  
specifik	  hematologisk	  sjukdom)	  

	   	   	  

e)	  Användningsområden,	  begränsningar	  och	  värde	  för	  diagnos	  och	  
klassifikation.	  Utvärdering	  av	  minimal	  residual	  disease	  (MRD).	  
Stamcellsräkning.	  

	   	   	  

	  

5f)	  Genetik	  och	  molekylärbiologi	  

ST-‐läkaren	  skall	  vara	  förtrogen	  med	  genetiska	  och	  molekylära	  analyser	  från	  och	  med	  det	  initiala	  
medicinska	  beslutet	  av	  val	  av	  den	  mest	  lämpliga	  metoden	  vid	  en	  viss	  specifik	  hematologisk	  sjukdom	  
till	  den	  slutgiltiga	  diagnosen	  samt	  tolkningen	  av	  svaret	  utifrån	  relevanta	  kliniska	  upplysningar	  och	  
laboratorieanalyser.	  ST-‐läkaren	  skall	  använda	  definitionerna	  av	  kromosomala	  avvikelser	  (reciprok	  
translokation,	  deletion,	  inversion,	  monosomi,	  trisomi	  etc)	  och	  deras	  molekylära	  motsvarigheter.	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)	  Karyotyp	  (konventionell	  cytogenetik	  och	  FISH)	   	   	   	  
b)	  PCR	  för	  detektion	  av	  genmutationer,	  fusionsgener,	  
klonalitetsbestämning	  och	  genuttryck	  (reverse	  transcription	  PCR,	  
kvalitativ	  och	  kvantitativ,	  sequencing)	  

	   	   	  

c)	  Andra	  tekniker	  för	  detektion	  av	  genetiska	  och	  epigentiska	  avvikelser	  
(Western	  blot,	  CGH,	  SNP,	  gene	  expression	  profiling,	  micro	  RNA-‐
assessments,	  high-‐throughput	  sequencing,	  metyleringsstudier	  och	  
proteomics)	  

	   	   	  

d)	  Användning	  av,	  begränsningar	  med	  och	  prognostiskt	  värde	  av	  
genetiska	  och	  molekylära	  avvikelser	  för	  diagnos	  och	  klassifikation	  av	  
hematologiska	  sjukdomar	  och	  för	  utvärdering	  av	  MRD.	  

	   	   	  

	  



	  
6. TROMBOS	  OCH	  HEMOSTAS	  

6a)	  Laboratoriemedicin	  	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Laboratoriemetoder	  för	  koagulation	  och	  trombocytutredning	  	   	   	   	  
b)Utredning	  av	  antifosfolipidantikroppar,	  lupusantikoagulans	   	   	   	  
c)Etablera	  normalintervall	  inkl	  relevans	  för	  ålder	  och	  kön	   	   	   	  
	  

6b)	  Förvärvade	  blödningsrubbningar	  (koagulopati)	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Massiv	  blödning	  vid	  förlossning	  (obstetrik),	  trauma	  och	  kirurgi	   	   	   	  
b)Disseminerad	  intravasal	  koagulation	  (DIC)	   	   	   	  
c)Blödning	  associerad	  vid	  njur-‐	  och	  leversjukdom	   	   	   	  
d)Blödning	  vid	  antikoagulantia	  samt	  trombocythämmande	  läkemedel	   	   	   	  
e)Förvärvad	  blödningsrubbning	  (F	  VIII	  och	  vWF)	   	   	   	  
f)Ogynnsam	  effekt	  av	  behandling	  vid	  akut	  blödning	  (blodprodukter,	  pro-‐
hemostatiska,	  läkemedel)	  

	   	   	  

	  

6c)	  Medfödda	  blödningsrubbningar	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Koagulationsprocessen/hemostas	   	   	   	  
b)Relevant	  blödningsanamnes	  inkl	  klinisk	  undersökning	   	   	   	  
c)Hemofili	  A	  &	  B	   	   	   	  
d)Von	  Willebrands	  sjukdom	   	   	   	  
e)Andra	  blödningsrubbningar	  (brist	  av	  faktor	  XIII,	  XI,	  X,	  V,	  II	  och	  
fibrinogenbrist)	  

	   	   	  

f)Risker	  vid	  graviditet	  hos	  bärare	  av	  hemofili	  och	  behandling	  av	  
neonatala	  med	  hemofili.	  

	   	   	  

g)Säkerhet	  vid	  behandling	  med	  blodkomponenter	  och	  faktorkoncentrat	   	   	   	  
	  

	  

6d)	  Trombocytsjukdomar	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Trombocyternas	  uppbyggnad,	  funktion	  och	  kärlväggsinteraktion	   	   	   	  
b)Medfödda	  trombocytrubbningar	  t.	  ex	  Bernard-‐Souliers	  syndrom	   	   	   	  
c)Heparininducerad	  trombocytopeni	  (HIT)	   	   	   	  
d)Trombocytopeni	  under	  graviditet	   	   	   	  
	  

	  

	   	  



6e)	  Trombos	  och	  emboli	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Mekanismer	  och	  riskfaktorer	  vid	  arteriell	  och	  venös	  tromboembolism	   	   	   	  
b)Venös	  tromboembolism	   	   	   	  
c)Laboratorieövervakning	  och	  dosering	  av	  antikoagulation	   	   	   	  
d)Posttrombotiska	  komplikationer	   	   	   	  
e)Trombofili	  t.ex.	  F	  V	  Leiden,	  F	  II	  G20210A	   	   	   	  
f)Förvärvad	  trombostendens	  t.	  ex.	  APS,	  HIT,	  PNH,	  MPN.	   	   	   	  
g)Behandling	  och	  profylax	  av	  venös	  
tromboembolism	  under	  graviditet	  

	   	   	  

h)Specifik	  behandling	  vid	  trombos,	  t.ex	  Cava	  filter	   	   	   	  
i)Purpura	  fulminans	   	   	   	  
j)Ogynnsam	  effekt	  av	  antikoagulation,	  antitrombotiska	  läkemedel	  och	  
trombolysbehandling	  

	   	   	  

	  

TRANSFUSIONSMEDICIN	  
	  

7a)	  Blodgivning	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Allmänna	  föreskrifter	  gällande	  blodgivare	   	   	   	  
b)Epidemiologi	  för	  infektionssjukdomar	  i	  området	   	   	   	  
c)Donatorförberedelse,	  venesektion,	  donatorscreening,	  risker	  för	  
donatorn	  

	   	   	  

d)Preparation	  och	  hantering	  av	  blodkomponenter:	  erytrocyter,	  
trombocyter,plasma,	  leukocytfiltrering,	  strålade	  respektive	  tvättade	  
blodprodukter	  

	   	   	  

	  

7b)	  Immunhematologi	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)BAS-‐test,	  korstest,	  direkt	  och	  indirekt	  antiglobulintest,	  ABO-‐	  och	  Rh-‐
test	  

	   	   	  

b)HLA-‐typning	  och	  HLA-‐antikroppspåvisning	   	   	   	  
c)Minor	  erytrocytantigen	  och	  antikroppar	   	   	   	  
	  

7c)	  Riktlinjer	  och	  föreskrifter	  för	  användning	  av	  blodkomponenter	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Erytrocyter,	  trombocyter,	  plasma	   	   	   	  
b)Granulocyter	   	   	   	  
c)Blodderivat	  inkl	  immunglobuliner	   	   	   	  
d)Alternativ	  till	  allogen	  blodtransfusion	  (autologt	  blod,	  erytropoietin,	  
järn)	  

	   	   	  

e)Massiv	  transfusion	  (kirurgi,	  trauma,	  graviditet)	   	   	   	  
	  



7d)	  Administrering	  av	  transfusion	  och	  hantering	  av	  komplikationer	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Information	  till	  patienten	   	   	   	  
b)Rutin-‐	  respektive	  akuttransfusion	   	   	   	  
c)Identitetskontroll	   	   	   	  
d)Administrering	  och	  monitorering	   	   	   	  
e)Transfusionsreaktioner	  (icke-‐hemolytisk,	  hemolytisk,	  allergisk,	  TRALI,	  
GvHD	  

	   	   	  

	  

	  

8. GENERELLA	  FÄRDIGHETER	  

8a)	  Evidensbaserad	  medicin	  	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Fundamentala	  principer	  för	  evidensbaserad	  medicin	   	   	   	  
b)Att	  använda	  vetenskaplig	  litteratur	  och	  kritiskt	  evaluera	  information	   	   	   	  
c)Biostatistik	  som	  tillåter	  ST	  läkaren	  att	  tolka	  publicerad	  litteratur	   	   	   	  
d)Definition	  och	  disclosure	  av	  intressekonflikter	  och	  policy	  för	  
intressekonflikter	  

	   	   	  

e)Industrikontakter	  och	  deras	  effekter	  på	  användande	  av	  diagnostiska	  
och	  terapeutiska	  strategier	  

	   	   	  

f)Använda	  evidensbaserade	  metoder	  i	  patientomhändertagande	   	   	   	  
g)Strategiska	  och	  ekonomiska	  sätt	  att	  kombinera	  läkemedel	  och	  
kliniska	  biomarkörer	  (individualiserad	  medicin)	  

	   	   	  

h)Problembaserade	  inlärningstekniker	   	   	   	  
	  

8b)	  GCP	  good	  clinical	  practice	  /kliniska	  studier	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Identifiera	  faser,	  typer	  och	  mål	  för	  kliniska	  studier	  (fas1-‐4),förstå	  
skillnaden	  mellan	  industridrivna	  och	  prövarinitierade	  prövningar	  

	   	   	  

b)Använda	  en	  uppdaterad	  version	  av	  guidelines	  för	  kliniska	  prövningar	  
och	  lagstiftningar	  (Direktiv	  2001/20/EC	  för	  implementering	  av	  GCP	  i	  
Kliniska	  prövningar,	  World	  Medical	  Association	  Declaration	  of	  Helsinki	  
2008,	  på	  etiska	  principer	  för	  medicinsk	  forskning	  

	   	   	  

c)Applicera	  appendix	  2	  på	  guideline	  för	  evaluering	  av	  anticancermedel	  
till	  människor	  för	  hematologiska	  studier	  

	   	   	  

d)Informera	  patienter	  med	  olika	  sociala-‐,	  kulturella-‐	  och	  religiösa	  
bakgrund	  avseende	  alla	  aspekter	  av	  kliniska	  studier	  

	   	   	  

e)	  Erhålla	  informerat	  samtycke	  enligt	  gällande	  regler	   	   	   	  
f)Behandla	  patienter	  enligt	  protokoll	  och	  regler	  och	  veta	  när	  man	  ska	  
avvika	  från	  protokollet	  

	   	   	  

	  

	   	  



8c)	  Farmakovigilans	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Använda	  relevanta	  termer	  för	  läkemedelsinducerad	  skada	  (SAE,	  AD,	  
risk	  benefit	  ratio,	  toxicitet)	  

	   	   	  

b)Känna	  igen,	  dokumentera,	  och	  behandla	  adverse	  events	   	   	   	  
c)Nationella	  och	  EU	  lagstiftningar	  angående	  farmakovigilans	   	   	   	  
d)Procedurer	  och	  övervakning	  studier	  (efter	  godkännande)	  för	  att	  
bedöma	  säkerhetsprofil	  av	  läkemedel	  (riskhanterings	  plan,	  risk	  
minimeringsstrategi)	  

	   	   	  

	  

8d)	  Etik	  och	  lagar	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   	  Nivå	  3	  
a)Principer	  för	  medicinsk	  etik	  och	  patient-‐läkar-‐elationen	  (autonomi,	  
social	  rättvisa,	  patientens	  väl	  i	  första	  rummet)	  

	   	   	  

b)Syfte	  och	  funktion	  av	  etikprövningsnämnden	  och	  andra	  myndigheter	  
(ex	  Läkemedelsverket)	  som	  övervakar	  kliniska	  studier	  

	   	   	  

c)Professionellt	  ansvar	  (respekt	  för	  autonomi,	  att	  ej	  göra	  skada)	   	   	   	  
d)Multidisciplinära	  diskussioner	  om	  etiska	  dilemman	  i	  klinisk	  praxis	  (t	  
ex	  patienter	  med	  reducerad	  autonomi)	  

	   	   	  

e)Relationer	  mellan	  hälsovårdspersonal	  och	  nationella	  och	  Europeiska	  
myndigheter,	  vävnadsbanker,	  försäkringsbolag,	  inklusive	  lagar	  

	   	   	  

f)Kostnads-‐effektivitetsresonemang	  och	  allokering	  av	  begränsade	  
resurser	  (prioritering,	  rationalisering)	  

	   	   	  

g)Bedöma	  livskvalitetsmått	   	   	   	  
h)Rådande	  moraliska	  värderingar	  av	  icke	  diskrimineringsprinciper	  och	  
mänskliga	  rättigheter	  

	   	   	  

	  

	  

8e)	  Kommunikationskunskaper	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Kommunicera	  med	  patienter	  med	  hematologisk	  sjukdom	  (inklusive	  
svåra	  besked,	  och	  svår	  information	  till	  patienter	  med	  olika	  kulturell	  
bakgrund)	  

	   	   	  

b)Kommunicera	  med	  patienters	  anhöriga	   	   	   	  
c)Kommunicera	  med	  multidisciplinära	  team	   	   	   	  
d)Presentera	  kliniska	  fall	   	   	   	  
	  

	   	  



8f)	  psykiska	  reaktioner,	  socioekonomiska	  aspekter	  samt	  patienträttigheter	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Svara	  på	  normala	  psykologiska	  reaktioner	  på	  hematologiska	  
sjukdomar	  

	   	   	  

b)Känna	  igen	  psykologisk	  stress,	  socioekonomiska	  problem	  och	  
identifiera	  behov	  av	  speciella	  resurser	  

	   	   	  

c)Patientens	  rättigheter	  enligt	  nationell	  lag	   	   	   	  
	  

8g)	  Hematologisk	  vård	  hos	  äldre	  patienter	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Effekter	  av	  specifika	  åldersassocierade	  förändringar	  och	  effekterna	  
på	  normala	  hematologiska	  processer	  

	   	   	  

b)Ålders	  inflytande	  på	  farmakodynamik,	  farmakokinetik	  och	  
läkemedelsrisker	  vid	  behandling	  av	  hematologiska	  sjukdomar	  

	   	   	  

c)Patientens	  vård	  i	  ett	  geriatriskt	  perspektiv	   	   	   	  
	  

	  

8h)	  Livets	  slutskede	  

ST-‐läkaren	  har	  fått	  utbildning	  i	  och	  erhållit	  kompetens	  enligt	   Nivå	  1	   Nivå	  2	   Nivå	  3	  
a)Kommunicera	  med	  patient	  och	  anhöriga	  om	  döden	  och	  döendet	   	   	   	  
b)Beslutsfattning	  i	  livets	  slutskede	  situationer	   	   	   	  
c)Känna	  igen	  fysiska,	  psykologiska	  sociala	  eller	  andliga	  behov	  och	  
identifiera	  behov	  av	  specialist	  palliativ	  vård	  

	   	   	  

d)Potentiella	  kvalitetsindikatorer	  för	  vård	  i	  livets	  slutskede	   	   	   	  
e)Samarbete	  med	  multiprofessionellt	  team	  med	  patienter	  och	  familj	   	   	   	  
f)Bästa	  omhändertagande	  de	  sista	  timmarna	  och	  dagarna	  i	  livet,	  
inklusive	  effektiv	  symtomlindring	  för	  patienter	  som	  närmar	  sig	  döden	  

	   	   	  

g)Nationella	  lagar	  angående	  eutanasi	   	   	   	  
	  

	  


