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Kvalitetsarbete/Forbittringsarbete 2022

del 1 och del 2: Vald i Nara Relationer

Instruktioner till mottagningen
Denna mall avser dels planen (del 1) och dels slutredovisningen (del 2). Mallen med del 1 ifylld och
dopt till "’Enhet tema ar del 1” t.ex. "Boo VC diabetes 2022 del 1” skickas per e-post till
funktionsbrevlada forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se senast den 28 februari 2022.
Denna mall med dven del 2 ifylld (klipp inte bort del 1) och dopt till "Enhet tema ar del 2” t.ex. "Boo
VC diabetes 2022 del1 och 2” skickas till samma funktionsbrevldda senast den 31 januari 2023.
Mer information finns i “Information om maélrelaterad ersittning 2022” pa Vardgivarguiden.
Frégor kan dven skickas till rita.fernholm @regionstockholm.se.

Kvalitets- och forbattringsarbete ar viktigt. En strukturerad metod underléttar bade arbetet och ger
storre chans till ett lyckat utfall. Denna mall ar upplagd efter en sddan struktur. Kurser i kvalitets-
och forbattringsarbete rekommenderas for dem som inte tidigare gétt det och ska leda ett
forbattringsarbete. Mallen ska dock kunna anviandas av alla. De grda rutorna innehéller
instruktioner. Kursiverad text i de vita rutorna utgor exempel pa hur man kan formulera sig. Las
hela mallen innan du borjar. Att gora stegen i riatt ordning underléttar processen, det ar litt att vilja
borja med en plan for vilken atgidrd man vill géra, men en ordentlig analys av bakgrunden ar viktig
for att gora ratt saker.

DEL 1 — Planen

Ansvarig(-a) for kvalitetsarbetet, ange éiven teammedlemmar och deras professioner
Ett forbattringsarbete har storre chanser att fa goda resultat om flera olika yrkesgrupper deltar.

Byt ut kursiverad text i denna mall till er egen text.

Satt ihop ett forbattringsteam med olika yrkeskategorier, 2—5 personer. Inkludera garna en ST-ldkare
eftersom forbattringsarbete igar i deras méalbeskrivning.

Ange vem som iir kontaktpersonen och hens e-postadress.

Catrin Claeson, ST likare, Kontaktperson catrin.claeson@regionstockholm.se
Linda Angeby, Specialistlikare i allmin medicin

Gunilla Cardell, leg. Kurator

Carina Aronsson-Linder, barnsjukskéterska, BVC

Linda Angerbjorn, leg. sjukskoterska
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Steg 1 Beskrivning av nuliiget — Tydliggor vilket problem ni vill 16sa!

Inom vilket omrade ser ni en tydlig forbittringspotential och varfor? Detta ar viktigt for att
kunna vilja ett omrade dar ni har mojlighet att gora tydlig skillnad si ni inte lagger tid pa ett omréde
som ni redan ar bra pa.

Resultat nar det giller kvaliteten pa varden och era processer finns t.ex. i medrave m4,
PrimirvardsKvalitet (PVQ), Nationella Diabetesregistret (NDR) osv.

Borja giarna med att titta pa era siffror t.ex. i medrave m4 (oftast fran programmenyn) dar dven
PrimirvardsKvalitet (PVQ) finns med (under huvudmeny - rapporter-PrimarvéirdsKvalitet) med en
oversiktssida for er vardcentral. Valj helst ett omrade dar ni ligger under medel. Ni kan ldra er mer om
PrimérvardsKvalitet pa: https://skr.se/primarvardskvalitet

Ange det ni kommer fram till i stora drag.

Med anledning av det uppmiarksammade nationella problemet vald i néira relationer under det ginga
aret, kunskapen om det fysiska- och mentala lidande som ofta drabbar utsatta individer och inte minst
med anledning av det tragiska fall som intraffade pa harvarande klinik, dar en kvinna foll offer for
dodligt vald i ndra relation, ser vi det som relevant att arbeta med problemet pé var klinik.

I statistik 6ver riskfaktorer for vald i nira relation framkommer att kvinnor med utlandsk bakgrund i
hogre grad ar utsatta, vilket stirker motiveringen till att arbetet skulle vara relevant pa harvarande
Kklinik, dar en majoritet av listade kvinnor ar utrikesfodda.

Det har varit uppenbart att ldkarkaren sillan journalfort att patienter tillfrdgats om vald i ndra relation
rutinmaissigt, vilket ocksa bekriftas vid avstaimning med kollegorna. Kollegorna vittnar om att man tar
upp frdgan pa (stark) misstanke. Det finns ingen journalmall som inkluderar fragan. Inte heller
sjukskoterskor har for vana att ta upp amnet. Daremot finns en inarbetad rutin att friga om psykiskt-,
fysiskt- och sexuellt vald vid nybesok i psykosociala teamet. Var misstanke ar att det finns ett stort
morkertal dd ménga antagligen inte sjdlva tar upp dmnet och inte skulle definiera sina hemférhallanden
som vildsamma, 4ven om de kanske skulle uppfylla var definition.

Steg 2 Val av tema for forbittringsarbete
Utifran era lardomar fran steg 1, vilket omrade vill ni jobba med?

Oka moijligheten for att personer som lever i valdsutsatthet identifieras och erbjuds relevanta
stodinsatser.

Steg 3 Overgripande mal — vad vill vi forbéttra och varfor det ar viktigt (tink patient- verksamhets-
och samhallsniva)

- Utarbeta och sprida lokal rutin for arbetet med att uppmérksamma véld i néra relation
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Identifiera utsatta individer for att kunna framja psykisk och fysisk hilsa inom denna
patientgrupp.

Utbilda personalen sé att de kdnner sig mer trygga i att tillfriga patienter om vald, journalféra
uppgifter pa ett sikert sitt och kdnna till lampliga stodinsatser som kan erbjudas.

Minimera faktorer som forsvarar maéjligheten att uppgifter om valdsutsatthet framkommer till
vardgivare, sasom anhorig som tolk eller anhorig med i rummet vid vardbesok.
Utbilda/informera véra patienter om vad som klassificeras som “véld i nira relation”
Erbjuda relevanta stodinsatser till drabbade individer

Steg 4 Specifika delmal— Mal som ska vara s& pass nedbrutna att de 4r métbara. Anvand garna en
redan existerande indikator/matt frin medrave eller PrimarvardsKvalitet nar ni skriver delmal.

B ®

Oka fragefrekvensen om valdsutsatthet frin nuvarande uppskattade vildigt 1dga virde till 80%
av sarbara individer enligt VGR:s kriterier

80% av personalen ska kianna till lokal rutin, kdnna sig trygga att journalféra uppgifter om vald i
nira relation och kinna till olika nivéer av stodinsatser som kan erbjudas till utsatta.

20% av vardcentralens besok ska ske med professionell tolk

10 affischer ska sittas upp pa vardcentralen

100% av patienter som har journalforda, jakande svar pa “Tillfrigad om vald i nira relation” ska
ha erbjudits nagon form av stédinsats.

a.

Steg 5 Forbittringsidéer — vad kan ni gora for att na mélet? (Interventionerna)

Vilka forbattringsidéer har ni? Och hur ska ni kunna implementera dem? Ni kan ta fram idéer
genom att titta i virdprogram, nationella riktlinjer eller genom att brainstorma fram idéer. Om
ni vill kan ni anvianda verktyget fiskbensdiagram for att ta fram idéer. Man kan dven ldsa vad
andra har gjort tidigare:
http://www.gups.sll.se/L%C3%A4nkar%2otill%20kvalitetsrapporter%202020.html

Hur tar ni reda pa vad som ar viktigt for era patienter? Hur kan ni involvera dem? Om ni vill kan
ni anviinda négot av verktygen for patientsamverkan i QRC:s verktygslida.

Oka frage-frekvensen om véldsutsatthet generellt, och speciellt till sérbara grupper dir det
statistiskt sett visat sig vara mer vanligt forekommande. Da man erfarenhetsmassigt vet att
amnet ar svart for patienter att ta upp i en vardkontext, vill vi ocksa stilla fragan vid besok nr 2 i
en samtalsserie hos kurator/psykolog, d&ven om frigan besvarats negerande vid nybesoket. Vid 2-
4 tillféllen under aret kommer vi med hjalp av digital enkét be vara medarbetare skatta hur
manga ganger pa en vecka de fort amnet pa tal.

Vi kommer i mars —22 erbjuda hela personalen en 2h foreldasning pd &mnet frain APC. Innan
forelasningen och i slutet av dret kommer samtliga i personalen fa besvara en enkit med fragor
pa temat hur trygga och bekvama de kidnner sig med att ta &mnet p4 tal, journalféra potentiellt
kinslig information och generell kunskap pa omradet. Vi vill ocksé hitta ett sétt att regelbundet
paminna personalen om det pigdende arbetet, genom t.ex. att ta upp dmnet 1 gaing/ménad pa
APT med kort avstimning pa 5 min.
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3. Oka antalet besok som sker med hjilp av professionell tolk
Vi har bestillt informationsmaterial frén Kvinnofridslinjen pé olika sprak, som vi kommer sétta
upp pa flera stéllen pa vardcentralen.

5. Vivill forsdkra oss om att personalen kianner till och erbjuder lampliga stodinsatser till individer
som svarar jakande pa frigan om valdsutsatthet och uppf6ljningen av dessa patienter.

1. Viskall lita 2 patienter lasa utkast pa var handlingsplan for att f4 deras synpunkter. 6.
2. Viska inhdmta synpunkter gillande handlingsplanen frin den lokala familjecentralen eftersom
det dar finns stor erfarenhet av att arbeta med dessa fragor.

Steg 6 Vilka matt (minst 2) behover ni folja for att se effekten av forbittringsidéerna?
(=Indikatorer som stimmer med era redan formulerade delmal)

Vilj ett till fem matt, som speglar om er férandring blir en forbattring. Mét utfall (det som gor skillnad
for patienterna, t.ex. andel personer med diagnosen hypertoni som har blodtryck <140/90) men girna
aven det ni gor (=processmatt, t.ex. antal arskontroller varje manad av diabetikerna. Antal
snabbspirometrier per vecka. Antal likemedelsgenomgéngar som gors varje vecka eller ménad.) Mt
girna ofta, minst 1 ging per manad for processmatten, sa ni kan byta eller justera er forbattringsidé om
den inte leder mot ert mal. Sjalvklart kan ni fortsdtta att mita efter arsskiftet aven om det ar nuvarande
ar ni redovisar hir. En indikator ska borja med Antal... eller Andel...

Indikatornamn Nulége = | Datum/ | Mal (% Killa | Datum
T.ex. Andel diabetiker med | Startléige | period | eller antal) for att
HbAu1c 6ver 70 mmol/mol. | (% eller for uppna
Antal snabbspirometrier antal) start- mal-
per vecka lige virdet
Indikator 1 | Uppskattat antal gdnger Forviantat | Februari | 5 ggr Enkédt | Dec 2022
som ldkare/ssk har lagt 2022
tillfragat patienter om 0 ggr
valdsutsatthet pd en vecka
Indikator 2 | Uppskattat antal gdnger Forvantat | Februari | 5-10 ggr Enkit | Dec 2022
som ldkare/ssk har lagt 2022
tillfragat patient med 0-1gang
sarskilda

sarbarhetsfaktorer om
valdsutsatthet pd en vecka

Indikator 3 | Andel personal som skattar | Forvantat | Februari | (1) 80% Enkét | Dec 2022
att de kdnner sig trygga laga 2022 (2) 80%
med lokal rutin (1), att fora | viarden (3) 80%
damnet pa tal (2), 20% (?) (4) 80%

journalfora (3) och erbjuda
stodinsatser (4) avseende
vdld i ndra relation

Indikator 4 | Antal ldkarbesok som sker | 6,5% Januari | 20% TC Januari
med hjdlp av professionell | 21/321 2022 2023
tolk
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Antal patienter som har Indikatorn
Jjournalforda, jakande svar | utgér da
pa sokordet “TillfrGgad om | det inte
vdld i ndra relation” som gitt att
Indikator 5 | har erbjudits ndgon form maéta pa
av stodinsats/hdnvisats till | ett bra satt
lamplig enhet — ersattes
enligt del
2

Kommentar (valfritt): x

Enkat utviarderingarna kommer ske l6pande, var tredje manad i samband med APT.

Vi kommer ha ménatliga méten dar vi i fokusgruppen samtalar om implementering av arbetet och hur
man 6kar medvetenheten om de nya rutinerna inom varje yrkeskategori. D4 kommer vi dven titta pa de, i
TC mitbara indikatorerna (4 och 5).

Steg 7 Dags att testa era forbéttringsidéer.

Anviand girna forbattringshjulet PDSA (=Plan Do Study Act) som stdd. Testa i liten skala forst och
justera era idéer enligt vad ni lar er och testa igen. Nar ni dr ndjda kan ni testa pa hela
husldkarmottagningen och standardisera arbetssittet. Redovisningen av steg 7 sker i
slutredovisningen i del 2 nedan.

Dop denna fil till: Enhet tema ar del 1
t.ex. Boo VC diabetes 2022 del 1 och skicka in senast 28 februari 2022 till:
forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se

DEL 2 — Slutredovisningen
(dokumentet skickas in i sin helhet Del 1 + 2)

A. Hur har ni testat och standardiserat era forbéttringsidéer?

Nar ni testat att forbattringsidéerna fungerar i liten skala kan ni standardisera det nya arbetssittet. I
den har rutan beskriver ni VAD ni gjort (vilka idéer har ni valt att jobba vidare med) och HUR ni
implementerat era idéer. Skriv s pass noggrant att andra enheter forstar vad ni gjort och kan ta efter
goda exempel.

Om man uppticker att vissa justeringar behover goras sen man fyllde i del 1 gar det bra.

Forberedelser

Arbetsgruppen for forbattringsarbetet gick under viren en implementeringskurs for att 1ara oss mer om
hur man kan jobba med inférande av nya rutiner och hur vi kunde arbeta for att uppné de uppsatta
malen.

Den lokala rutinen for vald i nira relationer uppdaterades, delades ut i likares och skoéterskors fack och
alla fick information om var man kunde hitta den i digital och fysisk form. PM:et innehéller
handlingsplan for hur man som vardpersonal kan tdnka, och ska arbeta nir det framkommer utsatthet
for véld i nédra relationer. Den innehaller 4ven information om vad som bor goras om barn finns i
hemmet, samt viktiga kontaktuppgifter for hanvisning. Det finns dven instruktioner f6r hur man
journalfor kénslig information sakert.

Arrangemang och insatser
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Vi inledde arbetet genom att under véren erbjuda alla i personalen en 2h utbildning som holls av
personal frdn enheten for Vald i ndra relationer (VINR) vid APC. Vi lit alla som narvarade fylla i enkater
infor forelasningen med fragor pa &mnet for att samla in utgdngsldges-material.

Vi bestillde material fran Kvinnofridslinjen och hiangde upp pa flera stillen enligt plan samt erbjod alla
med eget rum en affisch.

Vi tog upp dmnet s ofta vi kunde vid APT och lakarméten for att pAminna och medvetandegora
personalen om det padgaende arbetet. I anslutning till ett APT holl var psykolog och var kurator en
workshop dir de simulerade ett patientmote med en valdsutsatt och vi diskuterade kring formuleringar
och bemotande. Var kurator utarbetade dven ett skriftligt stod med fragor som delades ut till de som
upplevde att formular var hjdlpsamt verktyg. Instruktion och demonstration om journalféring under
undantagna s6kord genomférdes ocksa i samband med ett APT.

Arbetsgruppen blev dven inbjuden till ett mote pd APC:s enhet for VINR for att diskutera arbetet med
enheten for vald fran APC samt de tva andra VC som har samma tema pa forbattringsarbetet for aret.
Detta var ett mycket bra utbyte dir upplédgg av fortbildning diskuterades och andra tips utbyttes.

Under senare delen av dret kom en representant fran Transkulturellt centrum som forelaste om
hedersrelaterat véld.

Under hosten jobbade vi med att alla i personalen skulle gora en markering varje géng de stillt fragan
om véld, pd en gemensam tavla vid receptionen. Nar vi tillsammans stéllt frigan ett visst antal gdnger
utgick en beloning. Detta var en metod vi rekommenderats under implementeringskursen.

Foridndringar under arets giang
- Indikator 2 visade sig vara svar att utviardera dé vi inte kunde rdkna med att personalen kinde
till sdrbarhetsfaktorer innan vi paborjade forbattringsarbetet. Darav inga siffror pa detta.
- For Indikator 3 valde vi att personalen fick skatta hur trygga de kiande sig med (1) rutinen, (2)
att stilla fragan, (3) att journalfora, (4) att erbjuda lampliga stédinsatser pa en skala fran 1-10
istéllet for att anvidnda en procentenhet.
- For Indikator 4 valde vi att 4ndra enhet till antal i stdllet f6r procent.
For indikator 5 enades vi om att i stillet méta antalet gdnger patienter tillfrégats om ViNR,
detta journalforts under undantagna sokord, pa det sitt vi foresprékat och demonstrerat pa
vara informationsmoten. Med hjialp av Medrave kunde vi hdmta uppgifter om antalet
registrerade frégetillfallen under hela dret och jamfora det med aret innan. Vi tittade dven pé
antalet patienter utav de tillfrdgade, som svarat ja pa fragan om valdsutsatthet. Antalet jakande
svar och den procentuella andelen jakande svar utav alla tillfragade, ar anfort i parentes i
tabellen nedan.
I utformandet av enkiten, som skedde efter att mallen for forbattringsarbetet fyllts i, tillkom en hel del
andra fragor av intresse, sésom personalens kunskap forekomst av VINR, hur ofta man tvekat pa att
stilla frdgan av ndgon anledning och hur manga génger man uppskattat att besoken tolkats av
narstdende. Dessa resultat sammanstélls separat.

Resultatvirdet (enkat nr 2) inhdmtades i januari 2023 istéllet for december 2022 enligt plan. 12 enkiter
insamlades i borjan av aret och 10 enkater vid uppfoljningstillfillet. Det 14ga deltagandet kan ha berott
pa bristande intresse och svarighet att kommunicera 6nskemal om deltagande, dd administrat6ren inte
varit pa plats pd enheten.

B. Resultat
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Vilka resultat har ni uppnatt? Ange startlage, datum och mél (klistra/kopiera in fran steg 6 om ni
vill) samt resultatet och datum/period for nir resultatet togs ut. Om ni matt under tiden far ni
girna inkludera det i en bilaga (t.ex. 6ver tid i form av ett linjediagram som visar matviardena 6ver tid)

Indikatornam
n

T.ex. Andel
diabetiker med
HbAu1c 6ver 70
mmol/mol

Start-
ldage (%
eller
antal)

Datum/
period
for
start-
lidge

Mal
(%
eller
antal

)

Resultat
(% eller
antal)

Killa

Datum/
period
for
resultat-
vardet

Indikator 1

Uppskattat
antal ganger
som likare/ssk
har tillfragat
patienter om
vdldsutsatthet
pd en vecka
(genomsnittligt)

Februari
2022

5

Enkdt

Januari
2023

Indikator 2

Uppskattat
antal ganger
som likare/ssk
har tillfragat
patient med
sdrskilda
sdrbarhets
faktorer om
valdsutsatthet
pd en vecka

Enkdat

Januari
2023

Indikator 3

Hur trygga
personaler
skattar att de
kdnner sig med
(1) lokal rutin,
(2) att fora
damnet pa tal,
(3) journalfora
sdkert (3) och
(4) erbjuda
relevanta
stodinsatser pa
en skala fran 1-
10 (genomsnitt)

(13,4
(2)-

(3)4,3
(4)5,6

Februari
2022

(1)8
(2)8
(3)8
(4)8

(1)5,2
(2)-
(3)4
(4)4,9

Enkdt

Januari
2023

Indikator 4

Antal
ldkarbesok som
skett med hjdlp
av professionell
tolk

21/321
=6,5%

Januari
2022

12/343
= 3,5%

TC

Januari
2023

Indikator 5

Antal patienter
som har
journalforda,
svar pa
sokordet

35 st
(19 st
54%)

2021

73 st
(39 st
53%)

Medrave

2022
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“Tillfrdgad om
vald i ndra
relation”
(Absolut antal-
och andel
jakande svar
inom parantes)

Ovriga kommentarer:

Indikator 2 utgick da vi inte med tillracklig tydlighet formedlade och enades om vad som riknas till
sarbarhetsfaktorer.

For Indikator 3 missades delmal 2 i enkédten. Enheten dndrades frdn % av personalen som kanner
sig trygga med olika omstidndigheter, till att var och en fick skatta sin trygghet inom olika omraden pa
en skala 1-10.

For indikator 4 var méalet antagligen satt allt for hogt. Det ar mycket svart att skatta hur stort behovet
av professionell tolk dr, men de flesta i personalen ar 6verens om att sprakforbistring paverkar en hel
del patientmoéten och genomsnittligt skattar personalen att 3,7 besok/vecka sker med anhorig som tolk.

For indikator 5 star antalet och andelen jakande svar pa frigan om utsatts for vild anfoért inom
parentes. Malsittningen togs bort dd indikatorn dndrats.

D4 stor del av personalstyrkan bytts ut under aret ar resultaten vildigt svara att hélla upp emot
utgangsvirden, da uppskattningsvis endast hilften av de som fyllde i slutenkiten hade jobbat pa
enheten under hela dret 2022. Det var endast en ldkare som fyllde i och lamnade in slutenkiten.

3 av 5 medarbetare i arbetsgruppen slutade under aret. En hel del planering, vidmakthallande och
utférande fallerade séledes, ddaribland arbetet med att etablera ny rutin for tolkbokning som hade
delegerats till en ssk som slutade under sommaren.

C. Slutreflektion. Vilka var era lirdomar?
1. Vad har ni lart er?
2. Hur har ni anvéant kunskap fran patienter under olika delar av forbattringsarbetet? Hur har
arbetet strivat efter att 6ka patienters delaktighet eller involvering i virden?
3. Vad har ni for plan framét gillande detta omrade? Har beskriver ni hur ni planerar att
vidmakthélla positiva forandringar, eller om det inte blev som tdnkt om ni avser att l4gga ner
eller forandra ansats.

1.
Vi har lart oss att implementering dr en mycket komplicerad uppgift som kraver kraftfulla insatser, ofta
under ganska 1ang tid och helst med ett flexibelt team. Det dr mycket svart att implementera nagot nytt i
en verksamhet dir personalomséttningen ar stor. Det dr ocksd mycket utmanande att leda ett
forbattringsarbete nar man inte ar pa plats pa enheten. Det ar svért att dra nagra slutsatser alls nir
svarsfrekvensen ar 1ag och resultaten till stor del baseras pa nya medarbetare.

Det mest framgangsrika resultatet dr antalet journalférda fragor om valdsutsatthet som uppgick till 73
st under aret med forbattringsarbetet, jamfort med 35 st dret innan, vilket 4r mer an en fordubbling.
Daribland ar frekvensen av jakande svar procentuellt densamma, vilket innebér att det ser ut som att vi
hittar fler nar vi fragar fler. Dock dr det svirt att avgora om det endast ar journalforingen av Amnet som
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okat/dndrats. Man kan ocksé spekulera kring om frigefrekvensen 6kat p g a att man i personalen
kinner sig mer trygg med att stilla frdgan eller om man blivit battre pa att stilla den rutinmassigt.

Ingen tydlig kompetenshdjning pd omradet observerades i enkédten. Vi fragade b.la. om medarbetarnas
uppfattning av forekomst av VINR.

2.

Vi har tyvirr inte lyckats involvera patienterna i arbetet i ndgon storre utstrackning. Under workshopen
med psykosociala teamet utbytte vi erfarenheter fran patientmoten och diskuterade problemen man kan
stota pa niar man ger sig in i diskussioner om sa kinsliga amnen. I en enkdtundersékning genomford av
APC pé ett 70 tal modravardscentraler 2021, framkom att en mycket liten del av populationen ar
negativt instédllda till att fa frigan om valdsutsatthet (2 - 3%) medan omkring 80% ar positivt instillda
och resten dr neutralt instillda. Detta var viardefull information som vi férsokte sprida pa arbetsplatsen
men som i var enkét inte visade sig riktigt ha nétt fram till medarbetarna.

Riktlinjerna bor uppdateras fortlopande och framfoérallt bor man se till att hdnvisningsinstansernas
kontaktuppgifter ar aktuella. Vi kommer fortsitta hélla fridgan levande och forhoppningsvis komplettera
med det tilltinkta arbetet med att 6ka tolkbokningar, da det forstés ar relevant i manga sammanhang
utover detta. Vi kommer gé pa ytterligare ett méte pd APC:s enhet for VINR for inspiration till hur man
vidmakthéller padborjat implementeringsarbete.

D. DOp denna fil till: Enhet tema ar del 2
t.ex. ”Boo VC diabetes 2022 del 1 och 2” och skicka in senast 31 januari 2023 till funktionsbrevladan
forbattringsarbeten.apc.slso@regionstockholm.se
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