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Lanssjukhus med stor bredd och varierat patientunderlag med stora volymer.
Produktionsfokus boérjar andras till utbildning tack vare utdkad bemanning och en
drivande SR som strukturerar och prioriterar utbildning

Val genomarbetade foreskrifter pa regional och lokal niva inklusive véletablerat
introduktionsprogram

God tillgang till specialister och andra medarbetare med relevant kompetens som
mojliggor handledning, instruktion och aterkoppling i det dagligt klinisk arbete.

Daglig genomgéang med specialist och ST-ldkare av morgondagens patienter. Arlig
utbildningsvecka for alla ST-lakare med simuleringar, fardighetstraning, utbildningar.

God interprofessionell stdmning pa operation och IVA

ST-lakarna trivs och vill fortsatta pa kliniken som specialistlakare

Otydlig klinkledningsstruktur avseende ST utbildning
Oklar ansvarsférdelning avseende delegerat verksamhetschefsansvar och mandat.
ST utbildningsfragor forefaller inte avhandlas av klinikledningen

Utbildningsklimatet har forbattrat utbildnings fokus men ar fortfarande
produktionsinriktat. Diskussion om nya rén, metoder, vetenskap saknas i strukturerad
form (moten, seminarier, informationspunkter) och i daglig klinisk verksamhet.

Fortlépande uppfoljning och aterkoppling av ST-lakarnas kompetensutveckling saknas
i strukturerad form och i det dagliga arbetet. Uppfoljning och aterkoppling i det
dagliga arbetet sker sporadiskt och huvudsakligen pa ST-lakarens initiativ.
Strukturerad aterkoppling sker vid bakjourskollegium for bedémning av
jourkompetens och vid arliga specialistkollegier.



Fordelningen av verksamhetschefsansvar for ST-utbildning behover fortydligas

ST utbildningsfragor behéver vara stdende punkt i LG-agendan med fokus pa att
inventera framgangar och identifiera utvecklingsmojligheter

Infora fortlpande uppféljning, bedémning och aterkoppling av ST ldkarnas
kompetenser, anvanda mojligheterna i dagligt kliniskt arbete. Exempel: strukturerad
bedémning och aterkoppling fére och efter avgransade placeringar. | dagligt arbete
kopplat till daglig genomgang av morgondagens pat, aterkoppling avs hanterade
patientfall. Avstdmning med specialist efter jour. Bedémning och aterkoppling vid
tillfallen da ST lakarna handleder och undervisar.

Strukturera regelbunden uppféljning av det individuella utbildningsprogrammet vid
ex. handledarsamtal

Storre 6ppenhet och engagemang i daglig klinisk verksamhet fér diskussion av nya
ron, vetenskapligt forhallningssatt samt patientsdkerhet

Utbildningsaktiviteter som stalls in ska planeras in framéver



Lanssjukhus med stor bredd och varierat patientunderlag med stora volymer och god
lakarbemanning. Verksamheten ar allsidig nog for att ge goda forutsattningar for
specialistlakarutbildningen med hdg och jamn kvalitet. Det finns 7 IVA-platser och 15
operationssalar. Ambitids studierektor ar specialist och har handledarutbildning. Samtliga
huvudhandledare ar specialister och handledarutbildade, handledartraffar 1 g/ar.
Regionala och lokala val genomarbetade instruktioner fér handledningen finns

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Skriftliga riktlinjer frdn vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
genomforas finns.

D Skriftliga riktlinjer frdn vardgivaren om hur specialiseringstjanstgoringen ska
utvarderas finns.

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad galler folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgérder krévs.

Kliniken har 17 specialistldkare varav 9 &r handledarutbildade, en docent och en disputerad
lakare. 9 ST-lakare varav 2 doktorander. Studierektor ar specialist och handledarutbildad.
Samtliga huvudhandledare ar specialister och har genomgatt handledarutbildning.



Foreskrift

D Samtliga huvudansvariga ST-handledare har specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Tillgang till specialistkompetent studierektor med handledarutbildning finns.

Tillrackligt manga lakare med relevant specialitet och kompetens finns for att alla
ST ska fa adekvat handledning.

Tillrackligt manga lakare och andra medarbetare med relevant kompetens finns for
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att instruktioner ska kunna ges.

Allmanna rad

D Studierektorn har relevant specialistkompetens.

Kvalitetsindikator

D Generella skriftliga instruktioner for ST-handledning finns.
D Regelbundna handledartraffar for ST-handledarna finns.

D Skriftlig uppdragsbeskrivning for SR finns.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allmédnna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan féorekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Q C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

Q D. Brister har pavisats vad géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.



Granskningen genomférdes digitalt. Kontroll av lokaler och utrustning gjordes med
hjalp av filmklipp, bilder och/eller videosamtal.

Andamaélsenliga delvis nybyggda lokaler med modern utrustning fér diagnostisk och
behandling. ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

Digital rundvandring fér inspektion av lokaler och utrustning

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra

specialiseringstjanstgoring av hég och jamn kvalitet.
Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Adekvat utrustning for diagnostik, utredning och behandling finns.

Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgang till funktionell arbetsplats.

D Tillgang till IT-baserade kliniska beslutsstod, sokbar vetenskaplig databas, stéd fran
bibliotek eller FoU-enhet finns.

Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar uppfyllda men
enstaka undantag kan forekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

Q D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet. Valetablerat introduktionsprogram och
val genomarbetade regionala och lokala styrande dokument. Okad jourbelastning pga
pandemin. 2 ST-Iakare har fordrdjd specialistkompetens pga indragna kurser och
placeringar under pandemin.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmédnna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Foreskrift
Verksamheten har de férutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Det finns skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska uttolkas samt styrande
dokument for tjanstgoringens upplagg.

D Jourtjanstgoring/beredskap uppfyller kraven i malbeskrivningen.

Foreskrift

D Alla ST-lakare har individuellt utbildningsprogram som utgar fran kraven i
malbeskrivningen.

D Det individuella utbildningsprogrammet f6ljs regelbundet upp och revideras vid
behov i samrad med SR, HL och ST-lakaren.

Allméanna rad

D SR bor utgdra en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

D SR bér medverka till utarbetning av ST-lakarnas introduktionsprogram.

D SR bor ta del av verksamhetschefens och handledarens bedémning av ST-lakaren.



Kvalitetsindikator

D Alla ST-lakare far introduktion till tjanstgoringen.

D Tillgdng till individuella utbildningsprogram och handledning for de leg lakare utan
specialistkompetens som arbetar vid enheten med siktet installt pa ST finns.

D Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och méjligheter att uppna malen i
mal-beskrivningen oavsett kon, konsoverskridande identitet eller uttryck, etnicitet,
religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda men enstaka undantag kan férekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.
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D. Brister har pavisats vad galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Produktionsfokus har de senaste aren borjat andras till utbildningsfokus tack vare uttkad
bemanning och en drivande studierektor. Specialist och ST-lakare har dagliga
genomgangar av morgondagens patienter. Strukturerad aterkoppling sker vid
bakjourskollegium for bedomning av jourkompetens och vid arliga specialistkollegier.
Uppfoéljning och aterkoppling av ST-lakarnas kompetensutveckling ar inte fortlopande, sker
sporadiskt och huvudsakligen vid patalat behov av specialist eller ST lakaren. ST-lakare
handleder och undervisar Ane/IVA-ssk, nya kollegor, AT-lakare och studenter.

Under granskningen pavisades brister vad géller folisamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allménna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.



Foreskrift
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Handledningen utgar fran det individuella utbildningsprogrammet.
Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST.
ST-lakaren har tillgang till handledare under varje utbildningsperiod.

Fortlopande bedémning av ST-lakarens kompetensutveckling utifran
malbeskrivningen och utbildningsprogrammet gérs under hela ST.

Kontinuerlig beddémning utfors av verksamhetschef (motsvarande) och huvudsaklig
handledare.

Verksamhetschef (motsvarande) ansvarar for att den kontinuerliga bedémningen
dokumenteras.

Allmanna rad

KIRE O K KR

ST-lakaren bor, utdver handledning, fa fortlépande instruktioner.
Handledningen ar inplanerad i ordinarie tjanstgéringsschema.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor dar ST-lakaren huvudsakligen
genomfor sin specialiseringstjanstgoring.

Handledarutbildningen bér omfatta handledning, pedagogik, metoder for
beddmning, kommunikation och etik.

Den fortlopande bedémningen gors med pa forhand kanda och 6verenskomna
metoder.

Pavisade brister i ST-lakarens kompetens leder till en atgardsplan.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

]
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ST-lakarnas sidoutbildning féljs upp.

Varje enhet har en plan for hur ST-lakare som riskerar hamna i svarighet for att
uppna enskilda delmal, sin professionella utveckling generellt eller av personliga
skal, ska kunna hjalpas.



Gradering

O A. Socialstyrelsens féreskrifter och allméanna rad féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda men enstaka undantag kan forekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad foljs.

C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

D. Brister har pavisats vad galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
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allméanna rad. Atgarder krévs.

ST ldkarna deltar i externa kurser. ST-lakarna deltar i numera helt digital regional utbildning
1 g/manad med forbattrad kvalitet och 6kad narvaro. Intern utbildning utgérs av
valplanerad och val genomférd utbildningsvecka 1g/ar. Intern utbildning bor utékas och
kompletteras med till exempel Journal Club, diskussion av nya medicinska ron,
kursrapporter och utbildning avs férekommande procedurer.

Foreskrift
Verksamheten har de forutsattningar som behdvs for att genomfoéra
specialiseringstjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i enlighet med
malbeskrivningen.

D ST-lakarna genomgar den teoretiska utbildning som definieras i det individuella
utbildningsprogrammet.
Foreskrift

D SR samordnar ST-lakarnas interna och externa utbildning.

Allméanna rad

D Intern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.
D Extern utbildning planeras in i det individuella utbildningsprogrammet.

D Tid for regelbundna sjalvstudier planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet.



Gradering
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A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

D. Brister har pavisats vad géller folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.

Forutsattningar finns for individuellt vetenskaplig arbete och for kvalitetsarbete.

Doktorandprogram finns. Fortlépande bedomning och aterkoppling av ST-lakarnas

vetenskapliga kompetens utanfér perioden med vetenskapligt arbete saknas. Bedémning

och aterkoppling avseende kvalitetsarbete gors i anslutning till kvalitetsarbetets

genomférande.

Under granskningen pavisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med

handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.

Foreskrift
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Utbildning erbjuds for att uppna ett medicinskt vetenskapligt syn- och
forhallningssatt.

Goda forutsattningar finns for genomfdrande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.

ST-lakarnas kompetens i medicinsk vetenskap bedéms fortldpande och
aterkoppling sker.

ST-lakarna ges maijlighet att utveckla kunskap om och kompetens i kvalitets- och
patientsakerhetsarbete.

Goda forutsattningar finns for att genomfora, dokumentera och redovisa ett
kvalitetsarbete.

ST-lakarens kompetens i kvalitetsutveckling bedoms fortldpande och aterkoppling
sker.



Kvalitetsindikator

D ST-lakares genomfdrda individuella arbeten publiceras eller presenteras vid
vetenskapliga moten.

Tillgang till ett valfungerande doktorandprogram finns.

Enheten har regelbundna méten dar medarbetare diskuterar och kritiskt granskar
vetenskaplig litteratur.

Minst ett, pa enheten utfort, sjalvstandigt forskningsprojekt har publicerats i

NN

vetenskaplig tidskrift eller presenterats vid vetenskapligt mote de senaste tva aren.

Gradering

O

A. Socialstyrelsens féreskrifter féljs. Ovriga kvalitetsindikatorer dr uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

B. Socialstyrelsens foreskrifter foljs.

C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allménna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.
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D. Brister har pavisats vad galler foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder kréavs.

Ledarskap och kommunikation tréanas under arligen dterkommande simuleringar. Det
saknas struktur for fortlopande handledning, bedémning, aterkoppling avseende
ledarskap, kommunikativ kompetens. ST-lakaren ges inte mojlighet att handleda eller
undervisa under handledning.

Under granskningen pdvisades brister vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens
foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har efter granskningen inkommit med
handlingsplan, se bilaga. Graderingen ar andrad till C.



Foreskrift

D ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla ledarskapskompetens i enlighet med
malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i ledarskapskompetens.
ST-lakarens kompetens i ledarskap bedoms fortlopande och med aterkoppling.

ST-lakaren ges forutsattningar att utveckla den kommunikativa kompetensen saval
muntligt som skriftligt i enlighet med malbeskrivningen.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.

ST-lakarens kommunikativa kompetens bedéms och aterkoppling sker.

LI O L

Allmanna rad

D ST-lakaren bereds mojlighet att undervisa under handledning.
D ST-lakaren bereds mojlighet att sjalv handleda under handledning.

D ST-lakaren bereds mojlighet att deltaga i inom- eller mellanprofessionell reflektion i
grupp.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

Q C. Socialstyrelsens foreskrifter foljs. Allmanna rad foljs i vasentliga delar men brister
forekommer. Atgarder rekommenderas.

Q D. Brister har pavisats vad galler folisamheten till Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad. Atgarder krévs.
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SPUR juni 2021
Atgarder for forbattrad ST-utbildning Sundsvall

Efter kvalitetsgranskning av ST Anestesi och intensivvard vid Sundsvalls sjukhus (juni 2021)
framgick att vi har forbattringspotential inom flera omraden. Vi tar till oss av kritiken och
forsoker forandra vart arbetssatt pa en rad omraden med SPUR-rapporten som utgangspunkt.

Vi har lyft SPUR-rapporten pa flera ldkarmoten och underhand arbetat fram en konkret
aktionsplan. Foljande konkreta forandringar och forbattringar ska géras i Sundsvall:

Klinikledningsgrupp (KLM)
For att fortydliga och forbattra ST-utbildningsfragornas plats i klinikledningen kommer:

- Utbildning vara staende punkt i KLM

- ST-utbildningsfragorna bevakas av Forskning/utbildning representanten (JW) efter
samrad med SR

- VCtydligt att ansvara for utbildningsfragor

- Process inledas med mal att infora bitradande VC, anestesildkare

- SR att adjungeras KLM vid behov

Handledarforum

For att utbilda, informera och uppdatera ST-handledare kommer det sammankallas till
handledarforum regelbundet och aterkommande. Handledarforum kommer:

- Attledas av SR

- Vara 1 gang/termin pa mandagsmote

- Vanda sig till alla specialister men fokusgrupp blir de med aktuell ST under handledning.
- Skeindrvaro av EC-lak och VC.

Postadress Besoksadress Telefon E-post
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Handledningssamtal (HL-samtal)

HL-samtal behover schemalédggas och innehallet i samtalet struktureras pa ett battre satt an
idag och darfér kommer:

Sit-in ch

HL-samtal schemaldggas samtidigt nar Op har utbildningsdag (7 fredagar/ar) eller APT
(torsdag morgon1 g/manad). Dessa tider finns markerade i Medinet-schemat.
Nastfoljande HL-samtal bestdms och bokas av ST-lak nar foregdende HL-samtal avslutas.
Titta i Medinet for lamplig fredag/torsdag. Meddela schemaldggare med mejl for not i
schemat.

HL/ST traff ske 1 ggr/manad forsta aret, fran ar 2 minst 3 ggr/termin

HL/ST traff ske enligt “mall for HL-samtal” sid 5 i: PM ST-ldk Handledning

Individuella utbildningsprogrammet uppdateras och revideras 1 g/termin + oftare vb
Den uppdaterad individuell utbildningsplanen skickas till SR

ecklista

For att underlatta for ST-1ak att Sit-In bedoémningar genomfors som tankt skapar vi en checklista
for Sit-In.

Checklis

Postadress

tan kommer att fungera som:

Schema for néar i utbildningen vilken Sit-In ska goras

En miniminiva for mangden Sit-In, minst 3/termin

Vara uppdelad pa: férsta6 man, ar1, 2, 3,4,5

Foresla vilka utvarderingsinstrument som ska anvdndas for vilket avsnitt. Ex DOPS, Mini-
CEX och medsittnings-protokoll

Lank Sit-In checklista

Besoksadress Telefon E-post


https://intranat.rvn.se/globalassets/platina/512994
SIt-In%20schema
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Fardighetstraning
Kompetensbeddmningen fér procedurer och moment ska utvecklas till mer korkorts-baserad
struktur. Likt vi idag bedémer kompetenser som: Generell anestesi (uppsévning),
ForlossningsEDA och beddmning infor forsta jour, ska fler moment inkluderas i den modellen.

- Kérkort —avstdmning infor uppnadda fardigheter — kopplat till Sit-In
o Procedurer: Artdrnal, Spinal, CVK, Sectio, RSI, Oppen aorta och flera.
o Moment: IVA-rond, Anhérigsamtal, MIG, svara samtal, vardbegransningar,
Hjartlarm och flera.
- CVK-skola — strukturerad inldarandemodell infors
- Dubbelarbete ST-ldk/specialist. Aven efter det att ST-lakaren uppnatt sjalvstindighet
och behdrskar ett moment ska arbete ske tillsammans for instruktion och bedémning
med Sit-In.

Klinikmo6te, mandag 16-17 "Mandagsmote”
Mandagsmoten ar klinikens viktiga veckovisa samling och traffytan ar hog bland de kollegor som
aritjanst aktuell vecka. EC beslutade efter diskussion vid flera ma-moten sommar/host-21 att
en rullande struktur ska inféras for schema och innehall. Fikalistan rullar pa som tidigare.

Det innebar att:

- APTinfaller forsta mandagen i manaden

- Journal Club 3 ggr/termin, lektor ansvarar

- Handledarforum 1 g/termin

- MLA haller i motet 2 ggr/termin for presentation av nya publicerade riktlinjer,
diskussion om behandlingsriktlinjer mm

- Kontaktpersoner och sektionsansvariga ges utrymme att presentera amnen

- ECansvarar att schemamal uppfylls

- Dokumenteras pa Ma-motesytan i Teams av fikaansvarig

- Digital narvaro kan ske vid speciella tillfallen men ej regelmassigt

- 3 moéten/ man med vetenskap, fortbildning, kvalitetsutveckling.

Postadress Besoksadress Telefon E-post
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Utbildningstimme, torsdag 12-12.30 "Torsdagslunch”

Klinikens utbildningstimme har tidigare fungerat som specialisternas fortbildningstraff och
breddas nu till hela kollegiets utbildningslunch. Man kan &ata innan eller ta medhavd lunch att
dta pa plats.

Torsdagslunchen kommer att fungera som:

Samling i konferensrummet Op med start kl 12.00 oavsett om inte “alla” kommit
Dragning av veckans fall. 10-15 min om tankvart fall senaste veckan, muntligt, ingen
bildpresentation

Presentation av dmne fran sin hemklinik av randande ST-lak under ca 15 min

ST-lakare presenterar fragestallningar hamtade fran SPOR/PASIVA1 gang vardera under
ST

Oversiktlig kurs/kongress rapport med diskussion, lyfta stora fragor till ma-motet!

SR och fortb.SR ansvarar och uppdaterar schemat efterhand och fungerar som
inpiskare!

Ledarskapstraning

| tillagg till kurser och simuleringstréning som, CEPS, trauma-, barn-simulering behéver vi pa
kliniken strukturera och skadrpa bedémning och aterkoppling av ST:s ledarskap. Det finns manga
tillfallen i praktiskt AnlVA arbete da ledarskap trénas och provas!

Vi kommer att inféra foljande:

Postadress

Specialist aterkopplar regelmassigt hur ST-lak leder IVA-arbete och
operationsteamsarbete

Ad-hoc Sit-In efter speciella situationer dar beddémningen inte var planerad innan och
utfdrs strukturerat i efterhand.

360-gr bedémning fr Opteam/ IVA-personal av ST-ldkarens ledarskap

Da ST-lakaren handleder AT, medicine studenter och skoterskor aterkopplar hen till
specialist for egen handledning

Besoksadress Telefon E-post
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IT-stod
Ett bra IT-stod efterfragas for att halla ordning i moment och delmal. Vi ska testa ett App och
Web-baserat stdd som utvecklats i region VG. Utvardering av instrumentet ska géras jan -23.

- ST-ldk anstallda under 2021 ska ges mojlighet prenumerera pa stplan.se.
- Prenumeration pa stplan.se for aktuella ST-1ak, deras HL och SR
- Youtubeldnk: Filmsnutt stplan.se

Sundsvall 211018

SR Peder Olsson EC Per Eriksson VC Anders Setterqvist

Postadress Besoksadress Telefon E-post


https://stplan.se/
https://www.youtube.com/watch?v=KRQAbXAkiXg&list=PLhUWdBDh403f93wYF0YC3dUkspFqxSFbi

