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Uppföljning från arbetsgruppen för Benign 
Esofagus/Ventrikelkirurgi 2020 
 
Arbetsfördelning 
Gruppen har föreslagit att kirurgi rörande hiatushernia/gastroesofageal reflux som i 
dagsläget inte kommer till för operation i Region Skåne skulle kunna opereras i Blekinge 
och Kronoberg istället. Vi är överens om vad som ska ingå i utredningen men 
diskussioner har förts angående var den preoperativa utredningen ska ske, hos 
remitterande eller opererande klinik. Gruppen är överens om att ”fall som är komplexa” 
bör hanteras i Lund men vi har haft olika åsikt om vilka fall som ska räknas som 
komplexa. 
Chefsamrådet har beslutat att omfördelningen av kirurgi enligt ovan gäller från 2020-01-
01, utredningen sker hos remitterande klinik, att även symtomgivande intrathorakal 
ventrikel ingår som indikation, att remisserna från Skåne skickas till Blekinge och därifrån 
delas upp mellan Karlskrona och Växjö samt att fall som är komplexa och bör hanteras i 
Lund remitteras/vidareremitteras dit. Se nedan: 
 
From 200101 ska patienter med önskemål om operation av hiatushernia och fundoplicatio pga. av gastroesofageal 
refluxsjukdom remitteras direkt till kirurgkliniken vid Blekingesjukhuset i Karlskrona som tillsammans med 
kirurgkliniken i Växjö bedriver denna verksamhet i Södra sjukvårdsregionen. 
 
Indikationer 
-Svår refluxsjukdom, terapiresistent för konservativ behandling inklusive protonpumpshämmare 
-Svår volymsreflux 
-Symtomgivande intrathorakal herniering av ventrikeln 
 
 
En basal utredning och värdering görs på respektive kirurgklinik; Halmstad, Helsingborg, Malmö/Lund, 
Kristianstad Ystad, Karlskrona, Växjö osv 

1. Denna basala utredning innefattar gastroskopi, 24h pH-mätning, manometri och där det behövs CT 
thorax/buk (intrathorakalt belägen ventrikel) samt klinisk bedömning.  
Vid misstanke om kardiopulmonell sjukdom skall inremitterande även föranstalta de klin-fys 
undersökningar som behövs (tex UKG/Spirometri/Arbetsprov) för att kunna ta ställning till operabilitet. 

2. Fall som är komplexa och bör hanteras i Lund vidareremitteras dit. 
3. Patienten kallas till Karlskrona/Växjö för bedömning av ev op och komplettering av utredning och sätts 

när det är indicerat upp för operation. 
 
Remisserna utfärdade av ovanstående kliniker skickas direkt till Karlskrona och aktuella fall delas upp mellan 
klinikerna i Växjö och Karlskrona (udda respektive jämna födelsedatum). Omfördelning kan ske vid tillfälliga 
förändringar av operationsresurser i Karlskrona och Växjö. Kommunikation mellan VC/teamchef i Växjö och 
Karlskrona. 
 
Ett 20 tal remisser har skickats vardera till Region Kronoberg och Region Blekinge. På 
grund av Coronaneddragningarna har arbetet stoppats upp men process pågår och 
planeringen är att komma igång och operera nu under hösten. 
 
Ett möte planerades för ÖGI-kirurgerna inom Södra sjukvårdsregionen. Mötet planerades i 
internatform i Växjö 11-12 september 2020. Preliminärt program kommer att inbegripa 
såväl samarbetsdiskussion (vad som fungerar bra på respektive enhet, feedback från 
länssjukhusen på nuvarande arbetsfördelning inom malign kirurgi) som medicinsk 
uppdatering om kirurgi och utredning vid fundoplicatio/hiatushernia samt pankreascystor 
(ingår numera i SVF för bukspottkörtelcancer). Aktiviteten kommer nu att ske tidigast 
våren 2021. 
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