
D I S P E N S    
 

Komplettering av bedömningsmall inför eAT-provet 30 augusti 2024.   
Obs! Gäller endast för detta prov. 

  

Medsittning/specialitet (kryssa i):   Kirurgi      Internmedicin      Psykiatri     Allmänmedicin  

  

Härmed intygas att bedömningsmallen kommer att mailas in till at-kansli@ki.se  

senast den 5 augusti kl 09.00. 

  

AT-läkarens namn (skriv ditt namn)…...............................................................................................  

AT-läkarens personnummer (skriv ditt p.nr)......................................................................................  

Planerad examinationsort för medsittningen......................................................................................   

Planerat datum för medsittning ………………….……………….. .……..……………….……......  

(det går bra att ange ungefärlig tidsperiod) 

Planerat sjukhus/klinik/vårdcentral....................................................................................................  

  

Anmälningsperioden till eAT-provet augusti ligger av praktiska skäl tidigt,  

den 13 juni kl. 08.00 – 25 juni kl. 08.00.  
  

Om du inte hinner slutföra den sista medsittningen  

inom anmälningsperioden har du möjlighet att  

komplettera din anmälan med bedömningsmallen om  

du fyller i och bifogar detta dokument som  

en PDF istället för bedömningsmallen. 
  

Den kompletterande bedömningsmallen ska mailas till at-

kansli@ki.se senast den 5 augusti kl. 09.00. Om den inte kommit AT-

kansli tillhanda detta datum kommer din plats på eAT-provet att 

avbokas.  
  

   Aktuell bedömningsmall för medsittning hittar du på vår hemsida: https://ki.se/lime/eat-provet  

 

  

Frågor besvaras av AT-kansli, at-kansli@ki.se   
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