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Gott arbetsklimat med hogt i tak

Hog vetenskaplig kompetens med goda mojligheter att bedriva forskning inom
enheten

God balans mellan specialister och ST-lakare

Bred dermatologisk verksamhet med hog kompetens inom lakargruppen
Goda mojligheter till adekvat extern utbildning for ST-lakarna

Goda mojligheter till sidoutbildning pa narliggande universitetssjukhus
Varje lakare har tillgdng till egen kamera med dermatoskopitillsats

Goda forutsattningar att inom avsatt tid fullfélja arbetsuppgifterna

Foérutom schemalagd handledning erbjuds i det dagliga arbetet dven goda mojligheter
till informell patientdiskussion som leder till 6nskad kunskap

Fungerande aterkoppling

Samtliga lakare kan i nulaget inte erbjudas fast arbetsplats med egen dator
Specialistovergripande samarbeten ar endast sparsamt forekommande
Regelmassig och formaliserad aterkoppling saknas vid sidoutbildning

Det saknas naturliga forutsattningar for att trana ledarskapskompetens da vare sig
lakarstudenter, auskulterande AT-lakare eller ST-allmanmedicin finns vid kliniken

Avsaknad av gemensam bildhanteringsfunktion oméjliggor bl.a. teledermatologi



Finna en modell fér ledarskapstraning i vardagen

Okad undervisningsverksamhet fér ST-ldkaren gentemot t.ex. primarvarden med
aterkoppling

Se 6ver mojligheterna att pa kliniken kunna erbjuda personlig arbetsplats med dator
till samtliga lakare

Infora befintlig mall for aterkoppling vid sidoutbildning

Strukturera innehall och dokumentation vid schemalagd handledning
Oka antalet specialistkollegium till minst en géng arligen

Hitta mojligheter for utdkat samarbete 6ver specialistgranserna

Lata ST-lakaren ta egna konsulter i slutet av tjanstgoringen

Se over formerna for ST-lakarens aktiva medverkan i kvalitets- och
patientsakerhetsarbeten

Studierektorn bor delta i det nationella studierektorsnatverket inom dermato-

venereologi



Hudmottagningen pa lasarettet i Landskrona ingar i verksamhetsomradet Internmedicin,
med ett upptagningsomrade pa c:a 60 00 invanare. Enheten har 9 anstéllda varav 5 lakare,
3 specialistkompetenta dermato-venereologer och 2 ST-lakare, 1 sjukskodterska , 2
underskéterskor och 2 sekreterare. Kliniken bedriver en ren 6ppenvardsmottagning,
Slutenvard kan vid behov ordnas vid Skanes universitetssjukhus (SUS) i Lund.
Verksamheten ar allsidig med brett dermato-venereologiskt spektrum, men saknar egen
STI-mottagning. ST-Idkarnas utbildning och tjanstgoring inom STI sker vid Centrum for
Sexuell Halsa (CSH) i Malmo. Kliniken har remisstvang med c:a 2 350 remisser arligen.
Antalet lakarbesok ar c:a 4 500/ar och skoterskebesok/behandlingar arligen c:a 3 600.
Under 2022 utfordes 1 100 excisioner av hudtumérer, varav hélften i huvud-halsregionen,
1 600 ljusbehandlingar (smalbands-UVB), 234 PDT-behandlingar och c:a 800
saromlaggningar. ST-lakarna har mojlighet att erhalla kompletterande sidoutbildningar
inom bensar, hudpatologi och slutenvard i Lund samt STI, yrkes-och arbetsmiljomedicin
och laserverksamhet i Malmé. Aven reumatologi, plastikkirurgi och ONH kan erbjudas vid
SUS. Enheten ar tydligt forskningsinriktad med 3 disputerade lakare varav en docent.
Hudmottagningen deltar i de nationella kvalitetsregistren RiksSar, INCA Malignt
Hudmelanom, PsoReg och SwedAD.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomfora sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket, enligt SPUR-modellen, innebar att:

D Det finns skriftliga riktlinjer fran vardgivaren om hur verksamhetens
specialiseringstjanstgoring ska genomfdras.

D Vardgivaren tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur bedémning av ST-ldkarens
kompetens ska goras.

D Tjanstgoringen ar tillrackligt allsidig.

Kvalitetsindikator

I:I Det finns rutiner som, utdver extern granskning, anger hur kvaliteten i ST-
utbildningen kontinuerligt ska utvarderas och sakerstallas.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d 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.

Enheten har 5 lakare, varav 3 6verlakare och 2 ST-lakare. 3 av ldkarna ar disputerade varav
en docent och en fjarde kommer att lagga fram sin doktorsavhandling under varen 2024,
Vid mottagningen foreligger en god fordelning mellan specialister och ST-lakare. 2 av
specialisterna deltar i verksamheten Moh’s kirurgi vid hud SUS/Lund. Samtliga specialister
har genomgatt handledarutbildning.

Foreskrift

D Den huvudansvariga handledaren har ett bevis om specialistkompetens i avsedd
specialitet.

Samtliga huvudansvariga ST-handledare har genomgatt handledarutbildning.
Ovriga handledare &r legitimerade ldkare med relevant specialistkompetens.

Det finns tillgang till specialistkompetent studierektor, som har genomgatt
handledarutbildning.

Det finns tillgang till handledare i en omfattning som motsvarar behovet av
handledning.

Det finns tillgang till medarbetare som kan ge nédvandiga instruktioner.
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Allméanna rad

D Studierektor har relevant specialistkompetens.



Kvalitetsindikator

D Det finns generella skriftliga instruktioner for hur handledningen av ST-ldkare ska ga
till.

D Handledarna ges minst en gang per ar majlighet till
utbildning/uppdatering/kompetensutveckling inom omradet.

D Det finns skriftlig uppdragsbeskrivning for studierektorn.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna 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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Verksamheten bedrivs i ljusa, moderna och andamalsenliga lokaler med adekvat
utrustning. Dessa medger dock i nulaget inte att samtliga lakare kan tilldelas fast
arbetsplats med egen dator. Varje lakare har egen kamera med dermatoskopitillsats. Pa
behandlingsenheten finns smalbands-UVB for helkropp samt hand-/ och fot, PDT och ett
bensarsrum. Mottagningen har ett separat operationsrum. Badkar och apparatur for Bucky
och laser saknas. Uppdaterad dermatologisk litteratur finns tillganglig framst i form av E-
bibliotek med ClinicalKey och Up-to-Date, dessutom finns mojlighet for ST-lakarna att
inhandla adekvat litteratur efter egen 6nskan.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomfora saddan tjanstgoring av hdg och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebar att:

D Utrustning for diagnostik, utredning och behandling ar adekvat.

D Utrustning for mottagningsverksamhet, méten och behandlingskonferens pa distans
ar adekvat.



Kvalitetsindikator

D ST-lakarna har tillgdng till funktionell arbetsplats.

D Det finns tillgang till relevanta IT-baserade kliniska beslutsstod, sékbar vetenskaplig
databas samt stod fran bibliotek eller FoU-enhet under hela
specialiseringstjanstgoringen.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens féreskrifter foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r uppfyllda, men
enstaka undantag kan férekomma.

Q B. Socialstyrelsens foreskrifter.

Q D. Brister har pavisats vad géller foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.



ST-utbildningen ar upplagd utifran Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad samt
foljer SSDV:s malbeskrivning. Varje ST-lakare har ett individuellt utbildningsprogram som
revideras efter behov. ST-ldkarna slussas snabbt in i mottagningsverksamheten med
successivt Okat patientantal och det finns alltid tillgang till hudspecialist som kan ge
medicinska instruktioner. Det finns goda forutsattningar for ST-Idkarna att handlagga
patienter med varierande dermatologiska akommor. ST-lakarna skolas in i
remissbedémningen under slutet av tjanstgoringen.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomféra sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebar att:

D Verksamheten tillhandahaller skriftliga riktlinjer for hur malbeskrivningen ska
uttolkas, samt styrande dokument for tjanstgdringens upplagg. Dessa ska vara
kanda och anvandas.

D Jourtjanstgoring/beredskap utgdr en adekvat del av tjanstgoringen.

D Alla ST-lakare har lika rattigheter, skyldigheter och mgjlighet att uppna malen i
malbeskrivningen oavsett kon, kdnsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell
laggning eller alder.

Foreskrift

D Verksamhetschefen pa det tjanstgoringsstalle dar en ST-lakare genomfor sin
huvudsakliga tjanstgoring har det dvergripande ansvaret for ST-lakarens ST-
utbildning.

D Den ansvariga verksamhetschefen ansvarar for att det for varje ST-lakare tas fram
ett individuellt utbildningsprogram och att det for varje ST-lakare utses en
huvudansvarig handledare.

D Varje ST-lakare har ett utbildningsprogram som utgar fran malbeskrivningen och
som omfattar de utbildningsaktiviteter som behdvs for att uppfylla
kompetenskraven i malbeskrivningen.

D Utbildningsprogrammet foljs upp regelbundet och revideras vid behov.

D Studierektorn samordnar ST-ldkarnas interna och externa utbildningsaktiviteter.



Allmanna rad

D Studierektorn ar en organisatorisk stodfunktion till verksamhetschef, handledare och
ST-lakare.

D | studierektorns arbetsuppgifter ingar att ansvara for att utarbeta
introduktionsprogram for ST-lakarna.

D Studierektorn tar del av kompetensbedémningarna.

Kvalitetsindikator

[v/|  Alla ST-iakare far introduktion till Ganstgoringen.

D Leg lakare som arbetar vid enheten med sikte pa ST och som avslutat sin BT
och/eller BT-lakare som pabdrjat sin ST med BT vid enheten har tillgang till
individuella utbildningsprogram och handledning i enlighet med ST.

Gradering

Q A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna r&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
uppfyllda, men enstaka undantag kan férekomma.

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 féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Utbildningsklimatet ar gott med ett stort kollegialt stod. Varje ST-lakare har en personlig
handledare som genomgatt handledarutbildning. Handledningen ar schemalagd c:a 1
timme /manad. Det finns dessutom god tillgang till informell handledning i anslutning till
mottagningsarbetet. For kompetensbedomning anvands dandamalsenliga metoder som sit-
ins, DOPS, Mini-CEX, 360 grader med flera. Aterkoppling utgér en naturlig del i
handledningen. Specialistkollegium sker 2-3 ganger under tjanstgoringstiden.
Medarbetarsamtal sker arligen med enhetens medicinskt ansvariga lakare, tillika
studierektor.



Foreskrift

]
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Varje ST-lakare ges kontinuerligt handledning i form av stéd och vagledning med
utgdngspunkt i det individuella utbildningsprogrammet.

Det finns en utsedd huvudansvarig handledare for varje ST-lakare.
Varje ST-lakare har tillgang till en handledare for varje del av tjanstgoringen.

Den huvudansvariga handledaren beddmer ST-lakarens kompetensutveckling
kontinuerligt, med utgangspunkt i malbeskrivningen for specialiteten och det
individuella utbildningsprogrammet.

Det finns faststallda rutiner for bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamheten har rutiner for hur den kontinuerliga beddmningen dokumenteras
(For ST enligt 2015:8 &r verksamhetschef ansvarig enligt ovan)

Allmanna rad

]
]
]

]
]

]
]

ST-lakaren bor, utéver handledning, fa fortldpande instruktioner, samt aterkoppling
fran de som har gett instruktionerna.

Handledningen ar inplanerad i den ordinarie tjanstgoringen fér huvudansvarig
handledare och ST-lakare.

Den huvudansvariga handledaren tjanstgor vid det tjanstgoringsstalle dar ST-lakaren
genomfor sin huvudsakliga specialiseringstjanstgoring. Om sa inte ar fallet ska
vardgivaren pa nagot annat satt sakerstalla att huvudhandledaren éar tillganglig for
handledning och aven i dvrigt har forutsattningar att utfora sitt uppdrag.

Varje handledare har genomgatt handledarutbildning som tillgodoser kraven enligt
foreskriften.

Om det finns en risk for att en ST-lakare inte kommer att uppfylla kompetenskraven
bor det leda till en atgardsplan. En atgardsplan bor omfatta justeringar i det
individuella utbildningsprogrammet, forandringar i vardgivarens utbildningsinsatser
eller tydligare krav pa ST-lakarens insatser.

Andamalsenliga metoder anvénds fér bedémningar av ST-lakarens kompetens.

Verksamhetschefen eller motsvarande haller regelbundna utvecklingssamtal med
ST-lakarna.

Kvalitetsindikator

[v]

ST-lakarnas sidoutbildning foljs upp.



Gradering

O A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer ar
uppfyllda, men enstaka undantag kan forekomma.

O 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 galler féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Teoretiska utbildningsmoment och kurser planeras in i det individuella
utbildningsprogrammet i enlighet med malbeskrivningens krav. ST-lakarna har lastid 1-2
timme / vecka. Utbildningsaktiviteter av intern alternativt regionalt extern karaktar sker
veckovis onsdag eftermiddag. Dessutom férekommer regiondagar i Lund/Malmo 2 gdnger
per termin och utbildningsdag for enheten i Landskrona en heldag per termin. Det finns
goda mojligheter for ST-ldkarna att delta i externa kurser. Det finns en generds syn pa
deltagande i regionala och nationella ST-traffar.

Foreskrift
Den vardgivare som tar emot lakare for specialiseringstjanstgoring ska ansvara for att det
finns forutsattningar for att genomfora sadan tjanstgoring av hog och jamn kvalitet.

Vilket enligt SPUR-modellen innebér att:

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

D ST-lakarna genomgar den utbildning som planerats i enlighet med malbeskrivningen
och det individuella utbildningsprogrammet.

Allmanna rad

I:I Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade interna
utbildningsaktiviteter.

I:I Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerade externa
utbildningsaktiviteter.

I:I Det individuella utbildningsprogrammet innehaller planerad tid for sjalvstudier.



Kvalitetsindikator

D Den teoretiska interna utbildningen ar systematiskt uppbyggd med koppling till
Socialstyrelsens delmal.

Gradering

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

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 foljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Det finns regiondvergripande kurser inom vetenskap och kommunikation. Pa enheten finns
dessutom god tillgang disputerade och forskningsaktiva ldkare. Det finns goda mojligheter
att bedriva forskning vid enheten. Senaste aren har fran enheten 2 vetenskapliga artiklar
publicerats. Vetenskapliga artiklar refereras och granskas med regelbundenhet. Kvalitets-
och patientsakerhetsarbete sker pa enheten i begransad omfattning.

Foreskrift

D ST-lakarens kompetens inom medicinsk vetenskap bedéms utifran kunskap kring
vetenskapliga metoder och forskningsetiska principer.

D ST-lakaren bedéms utifran formagan att kunna kritiskt granska och vardera
vetenskaplig information, samt i sitt arbete ta ansvar for att omsatta och tillampa
denna kunskap.

ST-lakaren deltar i systematiskt kvalitets- och patientsakerhetsarbete i sadan
utstrackning att forutsattningar for delmaluppfyllelse féreligger.

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

Det finns goda forutsattningar for genomforande av ett skriftligt individuellt arbete
enligt vetenskapliga principer.

AN RSN

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



Allmanna rad

D ST-lakaren ges mojlighet till utbildning inom patientsakerhetsarbete och systematiskt
kvalitetsarbete.

Kvalitetsindikatorer

D Under det senaste aret har av ST-lakare genomférda arbeten publicerats och/eller
presenterats (av ST-lakaren) vid vetenskapliga/professionella sammankomster.

D Det finns tillgang till ett valfungerande doktorandprogram.

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

Gradering

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

O B. Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad foljs.

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

O D. Brister har pavisats vad géller féljsamheten till Socialstyrelsens foreskrifter.
Atgarder krévs.

Det finns regionovergripande kurser i ledar- och medarbetarskap. ST-lakarna ges mojlighet
att undervisa med aterkoppling. ST-lakarna ges viss handledning i kommunikativ
kompetens och aterkoppling sker. Da enheten vare sig har ldkarstudenter, auskulterande
AT-lakare eller randande ST-allmanlakare foreligger inte mojligheter att i det vardagliga
arbetet handleda medarbetare i enlighet med malbeskrivningen.

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



Foreskrift

[ ]
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ST-lakaren ges forutsattningar att kontinuerligt utveckla ledarskapskompetens i
enlighet med malbeskrivningen.

ST-lakaren beddms kontinuerligt i medicinskt ledarskap och multiprofessionellt
samarbete och aterkoppling sker.

ST-lakaren genomgar utbildning i halso- och sjukvardens forutsattningar i enlighet
med malbeskrivning.

ST-lakaren ges kontinuerlig handledning i kommunikativ kompetens.
ST-lakarens kommunikativa kompetens beddms fortldpande och aterkoppling sker.
ST-lakaren bereds méjlighet att planera och genomféra undervisning.

ST-lakarens kompetens i undervisning bedéms fortldpande och aterkoppling sker
kontinuerligt.

ST-lakaren bereds méjlighet att handleda medarbetare och studenter.

ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortlopande och aterkoppling sker
kontinuerligt.

Allménna rad

]
L]
]

ST-lakaren bereds méjlighet att undervisa under handledning.
ST-lakaren bereds méjlighet att sjalv handleda under handledning.

ST-lakaren bereds méjlighet att delta i reflektion i grupp i enlighet med
malbeskrivningen.

Kvalitetsindikatorer

]

Det finns mojlighet att auskultera hos chefer och ledare inom organisationen.

Gradering

O

O
@

O

A. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna ré&d foljs. Ovriga kvalitetsindikatorer &r
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.

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






Under granskningen pavisades brister vad galler foljsamheten till
Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad. Verksamheten har
efter granskningen inkommit med féljande handlingsplan.

ST-1akaren ges férutsattningar att kontinuerligt utveckla ledarskapskompetens i enlighet
med malbeskrivningen.

Planerad atgard

Kliniken behdver utveckla det multiprofessionella samarbetet. Vi kommer att lagga upp en
plan dér respektive ST-ldkare far ansvara for att leda olika delar av detta utvecklingsarbete.
Detta kommer att ske under handledning av huvudhandledare. Aktuella omraden ar:
Samarbetet med primarvarden. Samarbete med folktandvarden kring munhalesjukdomar.
Samarbete med barnmottagningen kring barn med atopiskt eksem. Samarbete med
internmedicin inkl akutmottagningen kring inneliggande patienter och patienter pa
akutmottagningen.

Datum nar atgarden ska vara genomfoérd
240401

Ansvarig for genomforandet
Ingela Ahnlide

Datum fér uppféljning
250901

Ansvarig fér uppféljningen
Studierektor Ingela Ahnlide och verksamhetschef Jonas Tengsmar

ST-lakaren bereds mojlighet att handleda medarbetare och studenter.



Planerad atgard
ST-lakarna kommer att fa handleda auskulterande AT-ldkare samt auskulterande ST-

tandlakare pa kliniken. Detta kommer att ske under handledning och med strukturerade
bedoémningar. Under sidotjanstgoring pa Skanes universitetssjukhus, SUS handleder ST-
lakarna lakarstudenter, AT-lakare och ST-lakare i allmanmedicin. Kontakt kommer att tas
med ST-studierektor pa SUS for att sakerstalla att detta sker under handledning och att ST-
lakarna far adekvat aterkoppling.

Datum nar atgarden ska vara genomford
240401

Ansvarig for genomforandet
Ingela Ahnlide

Datum fér uppféljning
250901

Ansvarig for uppféljningen
Studierektor Ingela Ahnlide och verksamhetschef Jonas Tengsmar

ST-lakarens kompetens i handledning bedéms fortlopande och aterkoppling sker
kontinuerligt.



Planerad atgard

ST-lakarnas handledning av auskulterande AT-lakare och ST-tandlakare kommer att ske
under handledning och med strukturerade bedémningar fortlopande. Vi kommer ocksa att
fa nyanstallda inom 6vriga personalkategorier under aret. ST-lakarna kommer att fa delta i
handledningen av dessa enligt samma princip. Vi kommer att se till att ST-lakarna far
fortlopande aterkoppling avseende sin handledning av studenter pa SUS. Kontakt kommer
att tas med ST-studierektor pa SUS for att sakerstalla att detta.

Datum nar atgarden ska vara genomford
240401

Ansvarig for genomforandet
Ingela Ahnlide

Datum fér uppféljning
250109

Ansvarig for uppféljningen
Ingela Ahnlide och Jonas Tengsmar



