
Namn: Beställarkundnummer och arbetsplatsens namn 

HSA-ID (exempel SE23221000206-10KS) Arbetsplatsens adress 

Mejladress Postnummer och ort 

Mobilnummer/telefonnummer Vårdcentral förskrivaren arbetar på  

 
Inloggning som förskrivare  
 
 
Inloggning som beställare  
 
 
Önskar avsluta användarkonto   

Godkänns av ansvarig chef (underskrift)  

Namnförtydligande 

Datum 

 

 

• HSA-ID krävs för inloggning med SITHS-kort. Du kan se ditt HSA-ID på 
https://test.siths.se.  

• Ansvarig chef måste signera och godkänna önskar behörighet innan 
ansökan skickas till Therese Lundström som lägger in förskrivaren i 
Guide 
  

Blanketten skickas till:  
Urokonsulent Therese Lundström      
Östanvindsgatan 14 
65221 Karlstad 
Eller mejla den till:  
Therese.lundstrom@regionvarmland.se  

 

Ansökan om användarkonto i Guide  

https://test.siths.se/
mailto:Therese.lundstrom@regionvarmland.se

