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Delprojekt 24 Benign gynekologisk kirurgi
Uppfoljning
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Bakgrund

Delprojekt . . Beslut Beslut " Folja
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For att uppna jamlik och kunskapsbaserad vard samtidigt med god tillganglighet féreslas
att man i detta delprojekt kartlagger omradet benign gynekologisk kirurgi och inventerar
nulaget avseende resurser och behov. Baserat pa nuldget och utifran beslutet om att viss
vard vid endometrios koncentreras till SUS fick gruppen i uppdrag att ta fram forslag till
vardeskapande arbetsfordelning och andra former fér samverkan inom Sédra
sjukvardsregionen.

Malsattning med delprojektet
o Attforesld arbetsfordelning inom Sédra sjukvardsregionen och andra former for
samverkan for att sdkra god och jamlik vard for behovsgruppen.
e Att belysa framtida kompetensforsoérjning och ta fram modeller f6r samordnad
kompetensutveckling.
o Attforbereda samverkan inom de omraden dar Sédra sjukvardsregionen far (eller
inte far) ansvar for nationell hdgspecialiserad vard.

Tidsplan

Projektet genomfordes hosten 2020 och slutredovisades februari 2021. Pa grund av
pandemin startade implementeringen inte forran varen 2022.

Forslag pa okat samarbete/arbetsfordelning

Delprojekt o " Beslut Beslut " Folja

For respektive sjukhus/region innebar forslaget att nedanstaende volymer omfordelas per
manad:

Sjukhus Fran Till
SUS 83 0
Helsingborg/Angelholm 5 42
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Kristianstad 5 13
Ystad 15
Blekingesjukhuset 10
Vaxjo 8
Hallands sjukhus 5
Totalt 03 03

Delprojekt
initieras

Uppfoljning

Beslut
SRVN

Omfoérdelning av viss benign gynekologisk kirurgi
Tabell 1 visar antal patienter som under perioden november 2021 och oktober 2022

omfordelats via “remiss direkt”. Merparten har omférdelats fran SUS men ett mindre
antal steriliseringar ar ocksa omfordelade till Kristianstad.

Beslut
huvudman

Félja
upp

Remiss direkt (RD)

Differens RD och

till Kristianstad

Patientgrupp gr\ml:arle n:l:;rg?ae; nov2021-oktober (('c?):i)r ea\:izfn;Tgr ovk antal 12
P 2022 P manader
Totalt 93 531 1116 -585
Omfordelaode operationer 83 502 996 494
fran SUS
Omfordelade steriliseringar 10 29 120 91

Tabell 1.

Totalt har 531 patienter omférdelats under 12 manader (ca 44 patienter/manad). Detta
motsvarar ndstan 50 procent av den 6verenskomna volymen. Antalet ska varderas utifran
att pandemin under perioden november 2021 till mars 2022 begransat antalet méjliga

omfordelningar.

Pa grund av begransad operationssalskapacitet och bemanning i Vaxjo och pa
Blekingesjukhuset i Karlshamn och Karlskrona har den éverenskomna omfordelningen av
steriliseringsoperationer till dessa kliniker inte kunnat genomforas. Kristianstad tog under
forsta kvartalet 2022 tillbaka de steriliseringar som under 2021 skickades till Blekinge,
vilket bedoéms vara 23, samtidigt som 25 langvantande steriliseringar skickades till
Kristianstad fran Helsingborg. Av dessa har 16 opererats. Kristianstad har under samma
tid tagit emot 20 steriliseringar fran Ystad varav 13 har opererats. Av dessa skal
sarredovisas antalet steriliseringsoperationer under perioden november 2021-oktober
2022 som 29 operationer i Kristianstad.
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Tabell 2 visar antal omférdelade patienter inom respektive atgardsgrupp. | enlighet med
overenskommelsen har patienter inom foljande atgardsgrupper omfordelats: prolaps,
inkontinens, laparoskopi (cysta), hysterektomi och steriliseringar (se ovan).

Overens- Remiss
. kommet | direkt (RD) Overens- Differens RD
Atgard Avsandare Mottagare (6vk) nov2021- | kommit (6vk) | och 6vk antal
antal per oktober antal perar | 12 manader
manad 2022
Prolaps SuUsS Hbg/Ahim 20 120 240 -120
SUS Kristianstad 4 33 48 -15
SUS Ystad 67 108 -41
SUS Vaxjo 1 0 12 -12
SUMMA REMISS DIREKT 34 215 408 -193
'”k(‘;'\'/tT':‘;”s sus Hbg/Ahlm 9 91 108 17
SUS Kristianstad 32 48 -16
SuUs Blekingesjukhuset 19 60 -41
SUS Vaxjo 1 12 -11
SUMMA REMISS DIREKT 19 143 228 -85
Laparoskopi, SUS Hbg/Ahlm 5 26 60 34
cysta
SUS Ystad 27 60 -33
SUS Halmstad 2 6 24 -18
SUMMA REMISS DIREKT 12 59 144 -85
Hysterektomi SuUsS Hbg/Ahlm 7 43 84 -41
SuUsS Kristianstad 5 19 60 -41
SUS Halmstad 3 9 36 -27
SUS Vaxjo 1 2 12 -10
SUS Ystad 2 12 24 -12
SUS Blekingesjukhuset? 0 1 0 +1
SUMMA REMISS DIREKT 18 85 216 -130
Steriliseringar | Hbg/Ahlm | Blekingesjukhuset 5 0 60 -60
Kristianstad Vaxjo 0 60 -60
Hbg/
Br:;?ndg/e- Kristianstad - 29 - -
sjukhuset
SUMMA REMISS DIREKT 10 29 120 -91

Y ngick inte i verenskommelsen men férekom i ett fall under perioden
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Tabell 3 visar vad omfdérdelningarna inneburit for enskilda sjukhus. Av tabellen framgar
att Sus varit avsandare i samtliga fall utom for steriliseringar. De stérsta volymerna har
omhandertagits inom Region Sk&ne (Hbg/Ahlm, Kristianstad och Ystad) men dven
sjukhusen i Region Halland (Halmstad), Region Kronoberg (V&xj6) och Region Blekinge
(Blekingesjukhuset) har tagit emot patienter. Avseende steriliseringar ar det enbart
Kristianstad som tagit emot patienter fran andra sjukhus.

Overenskommet | Ovk per RD november
Avsadndare Mottagare . p 2021-oktober Differens
antal per manad helar
2022
SuUsS Hbg/AhIm 41 492 280 -212
SuUS Kristianstad 13 156 84 -72
SUS Ystad 16 192 106 -86
SuUs Blekingesjukhuset 5 60 20 -40
SuUs Halmstad 5 60 15 -45
SUS Vaxjo 3 36 3 -33
Steriliseringar . .
Hbg/Ahlm Blekingesjukhuset 5 60 0 -60
Steriliseringar R
Kristianstad Vaxjo > 60 0 Rl
Hbg/Ystad/ -
Blekingesjukhuset Kristianstad i i 29 i
Tabell 3

For Skanes universitetssjukhus har omfordelningen bidragit till att den sammanlagda kon
till kirurgi inom benign gynekologi minskat fran ca 800 vantande till ca 475 vantande.

Endometrios

Skanes universitetssjukhus erhéll 2021 inom ramen for nationell hogspecialiserad vard
(NHV) uppdrag att bedriva viss vard vid endometrios. Under 2022 omhandertogs 59
patienter for NHV pa Sus varav 37 patienter genomgick olika typer av kirurgi.

Remiss direkt

Arbetsgruppens forslag var att remiss direkt skulle vara huvudprincipen vid omférdelning
fran Sus till andra sjukhus. Remiss direkt innebar att patienten direkt remitteras/erbjuds
vard pa annat sjukhus utan besdk och utredning pa Sus. Harigenom kan dubbelarbete
undvikas och bedémning och eventuell dtgdrd/operation gors av samma klinik.

Verksamheterna har under aret som gatt provat sig fram for att hitta den form som
passar bast och over tid har urspungsforlaget justerats for att passa respektive
verksamhet.

Region Halland meddelade redan fran boérjan att enbart fardigutredda patienter var
aktuella att ta emot. Det 6verenskomna antalet har inte helt uppnatts beroende pa att
Sus har behovt tid for att utarbeta rutiner och rekrytera operationskoordinatorer men
overlag har omfordelningen till Region Halland, Halmstad, fungerat bra.
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For Region Kronoberg har det forst under varen 2022 varit mojligt att ta emot remisser da
byggnation av ny sterilcentral begransat operationsutrymmet. Region Kronoberg inledde
med att ta emot patienter enligt principen remiss direkt men har andrat till att enbart ta
fardigutredda patienter. | nulaget tar Region Kronoberg emot tva patienter i manaden
som opereras i Ljungby. Det handlar framfor allt om inkontinens (TVT) och enklare
prolapser. Malsattningen ar att 6ka till 6verenskommen volym nar
operationskapacitetens forbattrats.

Centralsjukhuset i Kristianstad, Ystads sjukhus och sjukhuset i Helsingborg har kunnat ta
emot patienter enligt remiss direkt och vid behov dven fardigutredda patienter. Aven om
omfdrdelningen inom Region Skane varit omfattande har inte det 6verenskomna malet
fullt ut uppnatts. Detta beror bland annat pa att Sus haft ett behov av att utarbeta nya
administrativa rutiner och dven nyrekrytera operationskoordinatorer. Det finns goda
forhoppningar om att omférdelningsvolymerna successivt kommer att 6ka i takt med att
erfarenheten 6kar. | Region Skane har remiss direkt fungerat bra. Vissa anpassningar,
beroende pa situationen pa respektive sjukhus, har gjorts. Exempelvis har introduktionen
av en robot i Kristianstad gjort det oméjligt for Kristianstad att ta emot patienter for
atgard pa operationsavdelningen under hosten 2022. Daremot har atgarder som ar
mojliga att gora pa mottagningen kunnat remitteras till Kristianstad. Fran 2023 raknar
Kristianstad med att ater ta emot remisser for storre kirurgi.

Kristianstad har ocksa tagit emot ett stort antal steriliseringar fran 6vriga sjukhus i Region
Skane. Likasa har man tagit steriliseringarna som var tankta till Region Blekinge da
forutsattningar inte har funnits dar. Kristianstad raknar med att dven fortsattningsvis
kunna ta steriliseringar fran ovriga sjukhus.

Helsingborg ar det sjukhus som volymmassigt har tagit emot flest remisser och kunnat
erbjuda stor flexibilitet.

Ystads lasarett har meddelat att de framdver kan ta emot ytterligare nagra operationer
med sikte pa 20 operationer/manad.

Region Blekinge har pa grund av kompetensbrist och brist pa operationspersonal och
vardplatser inte kunnat fullfolja sitt dtagande. Nar det galler steriliseringar var en
forsvarad omstandighet att olika patientavgifter praktiseras i Blekinge jamfort med 6vriga
regioner. Region Skane och Region Blekinge har pabdrjat en diskussion om
kompetensutbyte for att 6ka mojligheten for traning och handledning av lakare i Region
Blekinge med planerad start januari 2023. Malsattningen ar att detta ska mojliggora att
de remisser som skickats till Region Blekinge kan atgardas och att Blekingesjukhuset
under 2023 kan fullgora sitt atagande.

Under aret som gatt har man identifierat svarigheter med att tillampa géllande
tillganglighetsrutiner for remiss direkt. | dialog med ansvariga kommer nya rutiner att tas
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fram. Likasa har inte rutinerna gett tillracklig vagledning till om patienterna kan valja
vilket sjukhus de skall behandlas pa.

Information och kommunikation med privata vardgivare och primarvard
For ratt forvantningar ar det vasentligt att informationen om vilka rutiner som géller
formedlas till de kvinnor som remitteras fran primarvard och privata vardgivare.

Skriftlig information har gatt ut till privata vardgivare varen 2021 fran avdelningen for
halso- och sjukvardsstyrning i Region Skane. Ett nytt utskick har gatt ut november 2022.
Sus bjuder dessutom in privata vardgivare en gang om aret for information och dialog. Pa
dessa moten tas fragan om remiss direkt upp.

Aven information direkt till medborgarna har tidigt férts fram som en méjlighet att nd ut
framfor allt i Region Skane.

Skriftligt avtal

Arbetsgruppen foreslog att ett formellt/skriftligt avtal mellan regionerna skulle tas fram
for att harigenom ge battre forutsattningar for en langsiktig planering for saval
avsandande som mottagande klinik. Fragan har diskuterats i S6dra sjukvardsregionens
ledningsgrupp men inga beslut ar fattade om detta.

Kompetensforsorjningsplan

Forutsattningar har inte funnits for att inom ramen for detta projekt ta fram en modell for
en langsiktig kompetensforsérjning avseende olika yrkeskategorier. Fragan ar lyft till
Regionala vardkompetensradet i Sédra sjukvardsregionen.

Kompetensutveckling

For att starka primarvardens roll foreslog arbetsgruppen att kompetensutveckling inom
primarvarden bor prioriteras. Idag ingar randutbildning inom gynekologi for lakare som
utbildas till specialister i allmdanmedicin. Ett annat konkret exempel pa
kompetensutvecklingsinsats riktad till primarvardslakare ar filmer som tagits fram om
endometrios och om hormonbehandling i klimakteriet.

Utveckling av kvalitetsregisterarbetet

I nulaget har samtliga regioner i Sverige utom Region Kronoberg och Region Uppsala
automatisk datadverforing av forlossningsdata fran journal till Graviditetsregistret.
Registrets arsrapport for 2021 uppger att tackningsgraden dver antalet registrerade
forlossningar ligger pa 98,4 procent. For Gynop-registret ligger den samlade
tackningsgraden for samtliga behandlingar pa 90 procent. Liksom tidigare utfors
registrering av data manuellt.

Ekonomiska konsekvenser

Mellan huvudmannen/regionerna har Sédra sjukvardsregionens prislista reglerat
ersattningarna. Ett problem som identifierats ar olika patientavgifter for steriliseringar i
Blekinge jamfort med Ovriga regioner. Inom Region Skane kravdes sarskilda beslut da
nuvarande ersattningsmodell inte hanterade omférdelningar enligt ovan. Detta I6ses idag
genom fakturering mellan férvaltningarna.
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Konsekvenser for narliggande omraden och eventuella
undantrangningseffekter

Da benign gynekologi ér en del av den totala halso- och sjukvarden i Sédra
sjukvardsregionen kan foreslagna forandringar fa konsekvenser inom andra omraden.
Prioriteringar mellan olika omraden for utredning och behandling/operation ar en stor
utmaning i ett lage med begrdansade resurser.

Malkonflikter kan uppsta nar forandringsprocesser i Sodra sjukvardsregionen inte gar i
takt med regionernas egna processer. Onskan om att utveckla den egna verksamheten
och samtidigt bidra till hela sjukvardsregionens behov stimmer inte alltid 6verens, sarskilt
inte nar behoven maste vagas mot brist pa operationsresurser och vardplatser. Att fora
en tydlig dialog mellan regionerna och enas om en gemensam syn pa prioriteringar ar
viktig for att forhindra “krockar” mellan olika satsningar.

Tidsplan
Pa rund av pandemin férsenades starten och genomférandet kom i gang successivt under
hosten 2021. Malet ar annu inte fullt ut uppnatt.

Reflektioner

Av redovisningen ovan framgar att ett antal omstandigheter begransat maluppfyllelsen.
Hit hor t.ex. behov av att utveckla remiss- och ersattningsrutiner, begransade resurser i
Vaxjo pa grund av byggnation av nya sterillokaler, kompetensbrist i Region Blekinge samt
inkoérning av operationsrobot i Kristianstad. Till detta kommer ocksa konsekvenser av
pandemin som inneburit en foérsenad start. Trots dessa utmaningar har ett stort antal
operationer (ca 530) omfordelats och patienter som annars hade varit tvingade att vanta
har blivit opererade. Detta har i sin tur medfort att kosituationen pa Sus har minskat fran
ca 800 till ca 475.

For att remiss direkt och aven omfordelning av fardigutredda patienter skall fungera
optimalt har operationskoordinatorerna visat sig vara en nyckelkompetens. Utover detta
ar kommunikation med patienter, remittenter och kollegor pa andra sjukhus ocksa viktiga
framgangsfaktorer.

Rekrytering av operationskoordinatorer pa Sus och en utvecklad kommunikation mellan
sjukhusen lett till att omférdelningen blivit smidigare. Detta tillsammans med 6kad
kapacitet i Region Kronoberg och Region Blekinge innebar att det pa sikt finns goda
forutsattningar for att den paboérjade omfordelningen 6kar och att dverenskommelsen
malsattning pa ca 1120 operationer kan uppnas.

Kontinuerliga avstimningar mellan klinikerna for att snabbt fanga upp och atgarda
eventuella problem har varit avgorande for att utveckla systemet. Operations-
koordinatorernas narvaro pa avstamningsmoten har forbattrat kunskapen om systemet.
Dartill skapar regelbundna moéten fortroende och kunskap om vandras verksamhet vilket
underlattar dialogen.
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Rutinerna for vantetidhantering behover ytterligare utvecklas sa att rutinerna stodjer
remiss direkt. Likasa behovs en dialog och ett fortydligande om i vilken omfattning
patienten kan valja vilket sjukhus som varden ska erbjuds pa.

Generell kommunikation till medborgarna vore énskvart for en fortsatt utveckling av
omfordelning mellan huvudmannen. Medborgarnas syn pa att behandlas pa annat
sjukhus dn det narmaste efterfragades i en medborgarenkat 2018. Resultatet var over lag
positivt. Det hade varit intressant att se om medborgarna syn fortsatt ar positiv.
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