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1. Sammanfattning

Regionalt cancercentrum syd (RCC Syd) ar ett av sex regionala cancercentrum i
landet. Uppdraget innebar att forverkliga malen i den nationella cancerstrategin, En
nationell cancerstrategi for framtiden (SOU 2009:11). Kriterier som ska utmarka ett
regionalt cancercentrum finns angivna i promemoria fran Regeringskansliet, 2011.

Uppdraget for RCC ar betydligt mer omfattande &n uppdraget till de sedan flera ar
etablerade, solidariskt finansierade regionala Onkologiska Centra (OC).
OC/Tumorregistret i sodra sjukvardsregionen har i dagslaget inte nagon funktion som
primart motsvarar nagot av kriterierna for RCC. Det existerande OC/Tumdrregistret
fungerar som en serviceorganisation till andra vardaktorer med nyckelfunktioner for
bl.a. kvalitetsuppfoljning. OC/Tumdrregistret kommer darfér naturligt att inga i RCC
Syd.

Under 2012 6vergar RCC Syd till en permanent, solidariskt finansierad organisation
som omfattar samtliga fyra regioner och landsting i sodra sjukvardsregionen. RCC
Syd har sedan starten 2010 bedrivits i projektform. Verksamheten har under 2010 —
2011 praglats av ett uppbyggnadsarbete dar kommunikation kring RCC Syds uppgift
varit ett betydelsefullt inslag. Verksamhetens innehall har byggts upp med
utgangspunkt fran de nationella méalen och kriterierna for RCC och verksamhet har
etablerats inom flertalet omraden som anges i kriterierna for RCC. Uppbyggnaden
har huvudsakligen finansierats av statshidrag men Region Skane har aven bidragit
med finansiellt stdd, framst avseende bemanning av en kanslifunktion for RCC Syd.

RCC Syds verksamhet kan redan nu uppvisa ett antal konkreta forbattringar inom
cancervarden i sodra Sverige. De viktigaste exemplen pa detta kan sammanfattas:

e Den forsta samlade kartlaggning av folkhalsoarbete inriktat mot cancer inom
sOdra sjukvardsregionen, som utgangspunkt for en regional handlingsplan.

e Forslag till innehall och struktur for diagnostiskt centrum med syfte att ge
Okade mdjligheter till tidig diagnos av cancer och andra allvarliga
sjukdomstillstand.

e Deltagande i utveckling av nationellt program for tidig upptackt av and- och
tjocktarmscancer samt utveckling av nationellt kvalitetsregister for
mammografiscreening.

e | samverkan mellan kontaktsjukskoéterskor och patientforetradare har en
gemensam uppdragsbeskrivning for kontaktsjukskoterskefunktionen tagits
fram och faststallts.

e Ett utvecklingsarbete har inletts for att skapa sammanhallna och effektiva
patientprocesser med borjan inom foljande omraden: brostcancer,
gynekologisk cancer, kolorektal cancer, lungcancer samt prostatacancer.

e Ett utvecklingsprogram for fyra patientprocessteam vid Centralsjukhuset
Kristianstad har genomforts av Utvecklingscentrum i Region Skane med goda
erfarenheter och flera exempel pa konkreta forbattringar.

e En extern uppféljning av utvecklingen av patientprocesser har tydliggjort
problemomraden och har resulterat i konkreta forbattringar av
utvecklingsstodet fran RCC.
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e FOr dessa fem patientprocesser har kvalitetsindikatorer och maltal definierats
for uppféljning och 6ppen redovisning 2012.

e Inom flera patientprocesser har ledtider i olika delar av processen forkortats
under aret.

e Funktion som kontaktsjukskoterska har etablerats inom flera omraden dar
denna funktion tidigare saknats.

e Arbetet med implementering av psykosocialt arbete och cancerrehabilitering i
patientprocesserna har inletts.

o Ett 6kat antal patienter diskuteras vid multidisciplindra och multiprofessionella
diagnostik- och behandlingskonferenser.

e En modern anlaggning for virtuella regionala konferenser har tagits i bruk vid
Skanes universitetssjukhus i Lund och Malmé med anslutningsméjlighet for
samtliga sjukhus i regionen.

e En samverkansgrupp med patientforetradare fran sodra sjukvardsregionen
har etablerats och arbete har inletts for att involvera patientforetradare i
patientprocessutvecklingen

e Betydande kommunikativa insatser har genomforts pa flera olika plan for att
kommunicera malen i den nationella cancerstrategin och RCC Syds uppgifter
och arbetssatt.

e Projektet "Unga vuxna med cancer” pa Skanes universitetssjukhus har med
stdd fran RCC Syd utvecklat omhandertagandet av denna patientkategori
vars sarskilda behov ofta forsummas.

e FoOr att sakra den professionella kvaliteten i cancervarden har ett arbete inletts
for att kartlagga behov av kompetensforsorjningen i sodra sjukvardsregionen.

2. Inledning — Bakgrund

Verksamheten vid RCC Syd utgar fran betéankandet, En nationell cancerstrategi for
framtiden (SOU 2009:11). Har fastslas behovet av en nationell, langsiktig och
malmedveten strategi for att mota utvecklingen sé att cancervarden ska kunna
behélla och forbattra sina resultat. Den nationella cancerstrategin har uppsatt
foljande nationella mal for utvecklingen av cancervarden i Sverige:

* Minska risken for insjuknande i cancer.

» Forbattra kvaliteten i omhandertagandet av patienter med cancer.

» Forlanga 6verlevnadstiden och forbattra livskvaliteten efter en cancerdiagnos.
* Minska regionala skillnader i 6verlevnadstid efter en cancerdiagnos.

* Minska skillnader mellan befolkningsgrupper i insjuknande och 6verlevnadstid.

Med det dvergripande uppdraget att genomféra forslagen i den nationella
cancerstrategin har sex regionala cancercentrum (RCC) etablerats i landet. |
promemorian fran Socialdepartementet 2011-01-31 har tio nationella kriterier for vad
som ska utmarka ett regionalt cancercentrum faststallts.

Uppdraget for RCC skiljer sig fran uppdraget till OC/Tumarregistret. En genomlysning
av organisatoriska och funktionella konsekvenser av sammanslagning av
OC/Tumérregistret och RCC Syd visar att OC/Tumadrregistret i dagslaget inte har
nagon funktion som primart motsvarar nagot av kriterierna fér RCC.
OC/Tumdorregistrets priméara uppgifter, cancerregistrering och kvalitetsregisterarbete
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samt rapportering fran dessa system, ar inte primara uppgifter for RCC men
information fran dessa system ar nodvandig for RCC:s arbete med utveckling av
cancervarden.

Ett samverkansavtal for inrattande av ett regionalt cancercentrum ingicks 2010
mellan sjukvardshuvudmannen i Sodra sjukvardsregionen. Sedan etableringen 2010
drivs Regionalt cancercentrum syd i projektform och kommer under 2012 att
etableras som en permanent, solidariskt finansierad organisation. Verksamheten har
under 2010 och 2011 huvudsakligen finansierats med hjélp av statsbidrag.

Verksamhetsberattelsen har disponerats med utgangspunkt fran de tio nationella

kriterierna for RCC:s verksamhet vilka sammanfattas i textrutor. Under sarskilda
rubriker redovisas kommunikation och ekonomi.

3. Forebyggande insatser och tidig upptackt av canc er

e Det ska finnas ett regionalt dtagande for forebyggande insatser och tidig upptdckt av
cancer.

e [ det forebyggande arbetet ska det vidtas sdrskilda dtgdrder for att minska skillnader i
cancerrisk och tidig upptdckt av cancer mellan befolkningsgrupper (utifrdn kén, dlder,
socioekonomiska forhdllanden och bostadsort).

3.1 Primar prevention

En grundlaggande forutsattning for utveckling av regionens férebyggande
folkhalsoarbete ar en samlad kunskap om olika akttrers pagaende aktiviteter inom
detta omrade. Det finns inom s6dra sjukvardsregionen ett stort antal aktérer som
med olika utgangspunkter bedriver aktiviteter i syfte att minska ohéalsan hos
befolkningen. Detta folkhalsoarbete riktas mot saval cancersjukdomar som andra
stora sjukdomsgrupper i samhallet. Nagon samlad bild av dessa aktiviteter finns inte
varfor RCC Syd tagit initiativet till en inventering av pagaende aktiviteter inom sddra
sjukvardsregionen.

Den forsta juli paborjades ett omfattande arbete med att genomfdra en kartlaggning
av halsoframjande/primarpreventivt folkhélsoarbete kopplat till levnadsvanorna tobak,
alkohol, fysisk inaktivitet, kost och sol, vilka kan kopplas till 6kad risk fér cancer.
Emma Carlstedt (folkhélsovetare) har projektanstallts vid RCC Syds kansli for att
genomféra uppdraget.

Arbetet inleddes med en inventering av aktorer och aktiviteter via Internet da aven en
kontaktlista med nyckelpersoner inom landsting/regioner, lansstyrelser, kommuner
och idrottsférbund skapades, vilka ar de aktorer kartlaggningen omfattar. Aktiviteter
inom hélso- och sjukvarden ingar inte i denna kartlaggning dels for att avgransa
projektet, dels for att kunskap om denna aktdrs aktiviteter inom omradet ar mera
kand. Under hdsten har data samlats in genom intervjuer med nyckelpersoner samt
genom enkater vilket resulterat i ett omfattande material. Arbete pagar med att
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sammanstélla insamlad data. Resultatet av inventeringen forvantas vara klar i borjan
av 2012 och kommer att presenteras den 16 mars 2012 vid en regional
dialogkonferens med fokus pa prevention. Malgruppen for konferensen ar de aktorer
som ingatt i kartlaggningen, personal och tjansteman inom halso- och sjukvarden
samt politiker.

Syftet med saval kartlaggningen som dialogkonferensen &r att skapa en
nulagesbeskrivning samt ett underlag infor utformning av RCC Syds strategi inom
ramen for "férebyggande insatser och tidig upptackt av cancer”.

Materialet ska anvandas for att skapa en handlingsplan féor RCC Syds
primarpreventiva arbete som ska vara en del av den strategiska utvecklingsplanen.
Syftet med aktiviteterna ar dessutom att uppratta kontakter med folkhalsoaktorer
inom RCC Syds upptagningsomrade for framtida samverkan.

3.2Screening

Inom sddra sjukvardsregionen bedrivs idag screening riktad mot brést- och
cervixcancer. Deltagarfrekvens och utfall registreras och RCC Syd deltar i dialoger
med utforare kring resultat.

Det Regionala Cervixscreeningregistret for Sodra Sjukvardsregionen inrattades 2006
och har uppdraget att svara for uppféljning och utvardering av
screeningverksamheten. Registret fungerar idag inte optimalt och ett arbete har
inletts att 6verfora registret till det regionala tumorregistret och sakra en fullstandig
registrering. Region Halland ar undantaget och registrerar i Vastra
Gotalandsregionens register. Data fran Blekinge och Kronoberg har inte levererats
de senaste tva aren och for Skanes del uppnas inte den efterstravade
tackningsgraden om 85 %.

Mammografiscreening bedrivs i Skane av entreprenoren Unilabs som sedan 2011-
12-01aven ansvarar for verksamheten i Blekinge. | Skane har tackningsgraden i
mammografiscreening 6kat under senare ar men nar annu inte upp till malnivan
85 %.

RCC Syd ar representerat i de nationella grupper som finns inom bégge dessa
omraden och deltar t.ex. i arbetet for att etablera ett nationellt kvalitetsregister for
mammografiscreening.

Inom ramen for nationell samverkan pagar planering for en nationell studie av
screening for kolorektal cancer, RCC Syd deltar i detta planeringsarbete.

3.3Tidig upptéackt

Under aret har RCC Syd initierat ett uppdrag till primarvarden och sjukhusen i
Helsingborg och Kristianstad i Region Skane att utveckla ett forslag till struktur for ett
diagnostiskt centrum dit patienter med symptom pa allvarlig sjukdom skall remitteras
for snabb utredning efter en basal utredning i primarvarden. Idén till diagnostiska
centra ar hamtad fran Danmark dar man 2007 beslutat om att etablera diagnostiska
centra for patienter med misstanke om cancer. Erfarenheter fran Danmark ar att ca
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15 % av patienterna som remitteras till ett diagnostiskt centrum har en malign
sjukdom medan majoriteten av de dvriga patienterna har en annan sjukdom.

Diagnostiska centra kan vara en viktig atgard for att konkretisera den svenska
nationella cancerstrategin avseende tidig upptackt av cancer och en av de insatser
som RCC Syd fatt beviljat statsbidrag for under 2011. Projektgruppen lamnade sitt
forslag till struktur for diagnostiskt centrum i december 2011. Med st6d av RCC Syd
har Region Skane, baserat pa forslaget, beslutat att 2012 inleda ett pilotprojekt med
etablering av ett diagnostiskt centrum vid Centralsjukhuset Kristianstad. Utvardering
av verksamheten kommer att ligga till grund fér eventuell fortsatt etablering av
diagnostiska centra i regionen.

4 Vardprocesser

e RCC samordnar regionens arbete att effektivisera vdrdprocesserna.

4.1 Patientprocessutveckling

Utveckling av sammanhallna, effektiva vardprocesser med hog kvalitet &r en central
uppgift for RCC Syd. For att tydliggora att utgangspunkten ska vara patientens fokus
anvands begreppet "patientprocesser”. Det ar viktigt att synpunkter fran
brukar/patientforetradare ingar som en naturlig del i den lokala
verksamhetsutvecklingen.

| december 2010 pabdorjades utvecklingsarbetet med fem patientprocesser:
bréstcancer, gynekologisk cancer, kolorektal cancer, lungcancer och prostatacancer.
Under andra halvaret 2011 pabdrjades ytterligare fem patientprocesser: blodcancer,
cancer hos barn, ungdom och unga vuxna, maligna lymfom, maligna hudtumdérer och
oron-, nasa-, halscancer.

| Region Halland har darutver processutvecklingsarbete paborjats inom ytterligare
tre omraden: hjarntumor och Ovrig tumor i nervsystemet, 6vre gastrointestinal cancer
samt palliativ vard.

Utvecklingen av patientprocesserna har utgatt fran erfarenheter fran Region Skane
som sedan 2005 bedrivit ett utvecklingsarbete for patientprocesserna stroke och
artros/ledplastik.

Patientprocessen innefattar alla aktiviteter som leder till att diagnosen stélls eller
utesluts, behandling av sjukdom liksom rehabilitering och, i de fall det &r aktuellt, den
palliativa varden. Alla som deltar i detta arbete utfor utifran patientens perspektiv ett
lagarbete och utgor ett multidisciplinart-multiprofessionellt team, MMT. Eftersom inte
alla i teamet kan delta i ledningen av patientprocesserna och dess utveckling skapas
ledningsteam for de lokala patientprocesserna.

Ledningsteamen leds av en lokal patientprocessledare (LPPL). LPPL utses av
sjukhuschefen vid den forvaltning som handlagger den dominerande delen av
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patientprocessen. LPPL har som huvuduppdrag att tillsammans med samtliga
vardaktorer samordna och utveckla patientprocessen. LPPLs fokus ska vara pa att
kontinuerligt utveckla patientprocessen till ett sa gott totalresultat som moijligt for
patienten.

For att cancervarden inom Sddra sjukvardsregionen ska utvecklas pa ett likartat satt
med vard pa lika villkor, krdvs samordning inom regionen t.ex. i form av koordinerad
insamling och analys av nddvandiga data. Samordning kravs ocksa med narliggande
regioner. FOr den regionala samordningen finns regionala patientprocessledare for
var och en av de olika cancerprocesserna. De regionala patientprocessledarna utses
och arbetar pa uppdrag av RCC Syd.

Regionala patientprocessledare har utsetts av RCC Syd fér ovan namnda tio
patientprocesser. Darutéver finns tva regionala processledare med ansvar for
regional samordning av regional tumdrprovsamling (biobank) och
cancerrehabilitering. Darutover finns kontaktpersoner mellan RCC Syd och bild- och
funktionsmedicin respektive patologi. Se bilaga 1.

For de fem forst paborjade patientprocesserna har under 2011 foljande uppnatts:
e Lokala patientprocessledare finns vid foljande sjukhus: Blekingesjukhuset,
Centrallasarettet Vaxjo, Centralsjukhuset Kristianstad, Hallands sjukhus
Halmstad, Helsingborgs Lasarett, Skanes Universitetssjukhus samt for

lungcancer aven vid Lasarettet i Ystad.

e Lokala ledningsteam har bildats vid flertalet sjukhus men omfattningen
varierar.

e Kartlaggning av patientprocessen har genomforts i varierande omfattning.

e Gemensamma forslag till kvalitetsindikatorer och maltal for 2012 har tagits
fram och lamnats till respektive region/landsting.

¢ Regelbundna sammanstallningar av kvalitetsdata har 6ppet redovisats.

e Introduktion av virtuellt kommunikationsverktyg for respektive patientprocess
genom projektplatsen.se.

RCC har foljt upp arbetet med patientprocesserna pa foljande satt:
e Moten med samtliga LPPL och RPPL under forsta halvaret.
Moten med RPPL under andra halvaret.
Enkat till samtliga LPPL maj 2011.
Besok vid sjukhusen i Skane hosten 2011.
Dialogmdéten mellan RPPL och uppdragsgivaren for Region Skane.
Rapportering i projektledningsgrupp fran respektive region/landsting.
Rapportering och dialog med linjechefer.

RCC Syd har givit KEFU (Radet for Kommunal Ekonomisk Forskning och Utbildning)
i uppdrag att félja inforandet av ny styrmodell for att stédja
patientprocessutvecklingen. Arbetet genomfors av professor Anders Anell,
Ekonomihdgskolan, Lunds Universitet och en forsta delrapport presenterades i mars
2011. Detta uppféljningsarbete fortsatter och en andra delrapport vantas varen 2012.
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Fyra ledningsteam fran Centralsjukhuset Kristianstad har under aret deltagit i ett
utvecklingsprogram for patientprocessarbete som genomférts av Utvecklingscentrum,
Region Skane. Erfarenheterna av detta program &r goda och arbetet har lett till flera
konkreta forbattringar for patienterna avseende t.ex. ledtider, inférande av
kontaktsjukskoterska samt utokat utnyttjande av multidisciplinara konferenser. |
samverkan mellan RCC Syd och Utvecklingscentrum och baserat pa forsta arets
erfarenheter har ett nytt, delvis modifierat utvecklingsprogram utarbetats infér 2012.
Detta kommer att genomfdras i samverkan mellan RCC Syd och Utvecklingscentrum
i Region Skane och ar 6ppet for alla ledningsteam i sodra sjukvardsregionen.

| Region Halland har ett motsvarande utvecklingsprogram paborjats under hosten
2011.

| Region Skane har under hosten 2011 en handlingsplan for
patientprocessutvecklingen utarbetats i samverkan mellan RCC Syd och Héalso- och
sjukvardsavdelningen samt Avdelningen for produktionsstyrning i Region Skane.
Syftet ar att skapa samsyn kring begreppet patientprocessorientering, stodja
patientprocessutvecklingen samt utveckla former for professionell dialog med
uppdragsgivare.

4.2 Utveckling av stodsystem

Sveriges Kommuner och landsting har, inom ramen for férsoksverksamheten "Mer
patientfokuserade och sammanhallen cancervard”, beviljat medel till RCC Syd for ett
projekt med syfte att utveckla styrning och ledning utifrn ett patientprocessorienterat
arbetssatt.

En generisk begreppsmodell for utveckling av stod till patientprocesser har tagits
fram och prévats mot en befintlig flodesmodell. Projektet fortsatter nu med en
forstudie av tjansten Processttd, i forsta hand genom pilotstudier for
patientprocesserna bréstcancer och kolo-rektalcancer. Processtodet skall kunna
fanga patientaktiviteter Iangs hela patientprocessen och bl.a. vara ett redskap for att i
realtid kunna folja patienten genom vardprocessen och battre kunna koordinera olika
vardaktiviteter.

Projektets resultatmal ar att ha tagit fram en IT-tjanst for Processtéd samt genomfort
en pilotstudie pa utvalda enheter. Projektet skall, utifrdn ovan angivna effektmal,
ocksa leverera en rapport innehallande utvardering av genomford pilotstudie.

Den samlade utvarderingen kommer déarefter att ligga till grund foér beslut kring den
vidare spridningen inom hela RCC Syd.

Under 2011 har ett samarbete inletts med Ekonomihdgskolan i Lund (Anders Anell
och Gert Paulsson) kring patientprocessorienterad styrning och ledning. Detta
samarbete fortsatter bade vad galler kostnadsuppféljning och ersattningsformer pa
patientprocesser.
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5 Psykosocialt stdd, rehabilitering och palliativ vard

e Landsting/regioner har ansvaret for att cancerpatienter har tillgdng till psykosocialt
stod, rehabilitering och palliativ vdard. RCC verkar for att dessa verksamheter bedrivs med
god kvalitet i hela regionen.

e RCC arbetar for att stodet till ndrstdende till cancerpatienter utvecklas.

Rehabilitering, som har forstas innefatta psykosocialt stod, ar aktuellt for alla
cancerpatienter i hela patientprocessen fran diagnos, under och efter behandlingar
samt i kronisk och palliativ fas. Cancerrehabilitering ar i idealfallet integrerad i
patientens vard fran diagnos och framat och ar ett viktigt bidrag till en fullvardig
cancervard.

Mal fér cancerrehabilitering i sodra sjukvardsregionen ar bland annat att

e Alla cancerpatienter far information om majligheterna till psykosocialt stdd och
cancerrehabilitering.

e Beddmningar av rehabiliteringsbehov (fysiska, psykiska, sociala och
existentiella) ingar rutinmassigt och aterkommande i alla cancerpatienters
vard, fran det att de far sin cancerdiagnos och framat i forloppet av sjukdom
och behandling.

e Varje patient har en egen rehabiliteringsplan som sammanfattar beddomning,
atgarder, mal, ansvar, tidsplan och uppféljning.

e Patientens rehabiliteringsbehov och insatta rehabiliteringsatgarder
kontinuerligt dokumenteras i patientens journal.

e Alla cancerpatienter far information om vikten av fysisk aktivitet under och
efter cancerbehandling, samt erbjuds halsosamtal om riskerna med tobak,
overvikt, fysisk inaktivitet, alkohol och solning.

RCC Syd har under verksamhetsaret inlett en fordjupad satsning pa
cancerrehabilitering som en integrerad del i samtliga patientprocesser. Som ett led i
detta har cancerrehabilitering presenterats i tva informationsfilmer producerade av
RCC Syd.

De filmerna och annat material som beskriver cancerrehabiliteringens fokusomraden,
processmodell samt en modell for nivastrukturering av rehabiliteringsinsatser har
gjorts tillgangliga via RCC Syds projektplats pa internet. Rehabilitering har
aktualiserats vid méten och temadagar som har arrangerats i RCC Syds
patientprocesser. Fran och med 111101 finns processledare for cancerrehabilitering
tillganglig pa 20% i RCC Syd. | uppdraget ingar bland annat att arbeta for att
ovanstaende mal uppnas.

Under 2011 har arbetet med att ta fram ett vardprogram om psykosocialt stod och
rehabilitering vid cancersjukdom for sodra sjukvardsregionen fortsatt. Arbetsgruppen
har bestatt av representanter for de olika landstingen i regionen. Vardprogrammet,
som ar det forsta i sitt slag i landet, utgor en viktig utgangspunkt for det fortsatta
arbetet med att integrera psykosocialt stéd och rehabilitering i samtliga
patientprocesser i RCC Syd.
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Den forsoksverksamhet kring cancerrehabilitering som startade i Region Halland
2011 har fortgatt enligt planerna. Syftet med forsoksverksamheten, som finansieras
med projektmedel fran Sveriges Kommuner och Landsting, ar att skapa en modell for
att erbjuda jamlik och patientfokuserad rehabilitering fér cancersjuka patienter dver
hela vardkedjan oberoende av cancerform och kliniktillhérighet. Projektet har under
aret bland annat satsat stort pa att sprida information om verksamheten och om
cancerrehabilitering i sociala medier, och har bland annat en valbesotkt blogg dar
intresserade kan félja projektets utveckling.

6 Patientens stallning i cancervarden

RCC stdrker patientinflytandet i cancervdrden, bl.a. genom att:
e patienter och ndrstdende finns foretrddda ndr regionens cancervdrd planeras och
utformas,

e RCC ska verka for att de cancerpatienter som sd behéver det ska ha individuella
vdrdplaner samt stod frdan kontaktperson eller kontaktteam,

e det ska finnas system for att fanga in patientrapporterade uppgifter och anvdnda denna
information i arbetet med verksamhetsutveckling inom cancervdrden.

6.1 Samverkan med patientforetradare

RCC Syd har till sig knutit en samverkansgrupp med en patientforetradare fran varje
region/landsting som utgor lanken mellan RCC Syd och det sedan tidigare bildade
BIPP-natverket. Gruppen har under aret regelbundet traffats och kommunicerat sin
samverkansstruktur i processarbetet och har exempelvis medverkat vid tva tillfallen
vid méten med lokala och regionala patientprocessledare.

Patientforetradare finns representerad i styrgruppen for RCC Syd och denna
patientforetradare ingar for narvarande i gruppen som utvecklar ett nationellt
vardprogram for cancerrehabilitering.

RCC:s samverkansgrupp med patientféretrddare och natverk for patientféreningar
har under aret pa olika satt varit foretradda i regionens processarbete och haft
inflytande i exempelvis féljande aktiviteter:

e Utveckla en mall "att tanka pa vid samverkan” for patientféretradare och
vardens foretradare.

e Utforma samtalsteman for RCC Syds dialogmdten.

e Utveckla patientinformation for den regionala tumdrprovsamlingen (biobank).

e Initierat och i samverkan med RCC Syd genomfért en
cancerpreventionsaktivitet for allmanheten i Malmo — "Radda Kvinnan”.

e Utarbeta uppdragsbeskrivning och kravspecifikation for kontaktsjukskoéterska.

www.cancercentrumsyd.se H



6.2 Kontaktsjukskoterska

Arbetet med en uppdragsbeskrivning for kontaktsjukskoterska i cancervarden har
slutforts under aret. Styrgruppen for RCC Syd beslutade i december 2011 att stalla
sig bakom uppdragsbeskrivningen och foresla att den ska ligga till grund for
utvecklingen av kontaktsjukskoterskefunktionen i respektive region/landsting.
Uppdragsbeskrivningen ska vara ett "levande verktyg” och kommer att revideras
regelbundet. Arbetet ar paborjat for att omsatta kravspecifikationen for
kontaktsjukskoterska for olika patientprocesser.

RCC Syd har for uppdraget valt en erfarenhetsbaserad strategi for patientfokus och i
utvecklandet av kontaktsjukskoterskefunktionen genom att tidigt engagera
patientforetradare och erfarna kontaktsjukskoterskor i natverk. Kontinuerliga
avstamningar i det pagaende patientprocessarbetet har varit viktiga inslag. Erfarna
kontaktsjukskoterskor fran natverken och foretradare for patientorganisationerna har
genomfort fokusgruppsamtal (dokumenterade genom ljudfiler) inom tolv
vardkedijerelaterade omraden. Kontaktnatverk av kontaktsjukskoterskor har
identifierats och nya natverk med samordnare, har byggts upp dar dessa saknats i
syfte att utveckla en arena for problemlosning, kunskapsutveckling och
kunskapsspridning. Denna arbetsprocess presenterades sommaren 2011 vid ett
seminarium under Almedalsveckan.

Ett omfattande samarbete har inletts mellan RCC Syd och RCC Vast for att utveckla
kontaktsjukskoéterskans funktion och l6sa behov av kompetenshéjande insatser som
féljer med uppdraget. Patienters synpunkter har hamtats hem genom att
patientforetradare och erfarna kontaktsjukskoterskor har haft fokusgruppsamtal om
for patienten vardeskapande aktiviteter. Ett motsvarande arbete har skett i RCC Vast.
Under 2011 initierades samarbete kring kontaktsjukskoterskans kompetensutveckling
och framtagandet av en kompetensfoérsorjningsplan for att tdcka behoven idag och
pa sikt.

6.3 Unga vuxna med cancer

RCC Syd har under 2011 ekonomiskt och praktiskt stott Projekt Unga Vuxna med
Cancer som under 2009/2010 byggts upp mellan fyra verksamhetsomraden inom
Skanes universitetssjukhus. Genom ett nara samarbete med patientféretradare och
representanter fran Ung Cancer och Barncancerforeningen Syd ger projektet
mojlighet till inflytande fran en representativ grupp av bade patienter och narstaende.
En kartlaggning har genomforts inom majoriteten av kliniker inom sddra
sjukvardsregionen som vardar unga vuxna med cancer i aldrarna 16-30 ar. Ett
regionalt kontaktnatverk har skapats for fortsatt samarbete och kunskapsutbyte
gallande stod och insatser for patientgruppen och deras narstaende och idag ingar
Unga Vuxna i natverket for kontaktsjukskoéterskor.

Exempel pa behovsomraden som identifierats i projektet ar:

e Anpassad vard/verksamhet, motesplatser, psykosocialt stod, utbildning och
information som tillgodoser unga vuxna cancerpatienters behov.
Rehabiliteringsmojligheter som har fokus pa héalsa och framtid.

Smidigare 6vergangar fran barn- till vuxenvard.

Kontaktsjukskoterskor for gruppen.

Uppfoljning och 6kad kompetens kring seneffekter.
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7 Utbildning och kompetensforsorjning

e For sjukvdrdsregionens cancervdrd finns det ett ldngsiktigt utbildnings- och
kompetensforsorjningsprogram.

Under 2011 har ett forslag tagits fram med syfte att utarbeta ett
kompetensforsorjnings-program for cancervarden i regionen. Styrgruppen for RCC
Syd har under hosten 2011 beslutat att paborja arbetet med en langsiktig utbildnings-
och kompetensforsarjningsplan for sjukvardsregionens cancervard.

Arbetet, som kommer att paga under stdrre delen av 2012, bestar av tva delar:

1. En kompetenskartlaggning utifran ett vetenskapligt omvarldsperspektiv genom
ett forskningsuppdrag till Kulturgeografiska Institutionen vid Uppsala
Universitet. Uppdraget syftar till att skapa ett kunskapsunderlag fér RCC Syds
arbete med en strategi- och handlingsplan for kompetensférsérjningen.

2. Ettinternt arbete tillsammans med de fyra huvudménnen i syfte att
komplettera den vetenskapliga delen vad géaller nulagesbeskrivning och med
huvuduppgift att ta fram forslag till konkreta atgarder for den fortsatta
kompetensforsorjningen.

Uppdragsforskningen kommer i huvudsak att vara inriktad mot att studera hur olika
omvarldsfaktorer och teknologiska, medicinska och organisatoriska faktorer paverkar
kompetensbehovet. Diverse kartlaggningar, workshops och intervjuer hos samtliga
huvudman och berérda sjukhus &r viktiga delar i arbetet.

For att 6ka kompetensen kring kvalitetsregisterarbetet har Tuméorregistret arrangerat
utbildningar for klinikernas inrapportorer till kvalitetsregistren. Utbildningarna har varit
efterfrdgade och snabbt fullbokade. Totalt har 6ver 50 inrapportorer fatt utbildning.
Tumorregistret har ocksa arrangerat utbildning i lokalt datauttag fran
kvalitetsregistren vilket innebéar att lokala anvéndare sjalva ska kunna ta fram
kvalitetsdata for sin egen verksamhet och samtidigt kunna jamfora dessa varden i
forhallande till regionens och det nationella genomsnittet. Utbildningen har getts vid 4
halvdagar och 35 personer har fatt denna utbildning. Dessa utbildningar kommer att
fortsatta.
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8 Kunskapsstyrning

e RCC samordnar sjukvdrdsregionens kunskapsstyrning inom cancervdrden. Vid RCC
ska det finnas en funktion som stodjer att nationella riktlinjer, nationella vdardprogram
och frontlinjekunskap inom cancervdrden implementeras i hela regionen och att det vid
behov utarbetas regionala vdrdprogram.

e RCC dtar sig att delta i det nationella arbetet med att ta fram riktlinjer, vardplaner och
system for uppfolining och dterkoppling till virden samt att stodja implementeringen
av kommande nationella mdlnivder som sdtts inom ramen for nationella riktlinjer.

Kunskapsstyrning handlar saval om att implementera riktlinjer och andra,
evidensbaserade kunskapsunderlag i varden som att skapa strukturer och system for
kunskapsstyrning. Det senare kan t.ex. galla satsningar pa klinisk forskning, HTA-
organisationer, kvalitetsregister eller forbattrad klinisk efterutbildning.

Framtagande och revidering av vardprogram inom canceromradet har varit en av
uppgifterna for Regionala Onkologiska Centra (ROC) och kommer att ingd i
uppdraget for RCC.

Olika professionella grupperingar, saval formellt utsedda med tydliga uppdrag som
informellt bildade grupper svarar idag for en stor del av sodra sjukvardsregionens
kunskapsstyrning inom canceromradet.

Under 2011 slutférdes en utredning om kunskapsstyrning for Region Skane.
Utredningen foreslar att multiprofessionella, processorienterade expertgrupper
skapas utifran ett delvis nytt koncept. Arbetet har bedrivits i nara samverkan med
dvriga regioner och landsting i sédra sjukvardsregionen och i nara samverkan med
RCC Syd. Medlemmar i RCC Syds styrgrupp har deltagit i denna samverkan
samtidigt som den bitradande projektledaren i RCC Syd haft sin organisatoriska
tillhorighet i Avdelningen for kunskapsstyrning och FoU i Region Skane. For att skapa
regionala expertgrupper och samordna arbetet i kunskapsorganisationerna mellan de
fyra huvudménnen behdver forslaget vidareutvecklas i samverkan inom ramen for
Sodra Sjukvardsregionen och RCC Syd.

Ur RCC Syds synpunkt ar det av stor betydelse att processorienterade expertgrupper
inom canceromradet utgar baseras pa hela sddra sjukvardsregionen. Férslaget har
fatt ett positivt mottagande men formella beslut kring genomforande har annu inte
fattats. Sodra Regionvardsnamnden fattade 2011 beslut om att avveckla det tidigare
Regionala Medicinska Radet for Tumdrsjukdomar da detta i sin tidigare utformning
inte motsvarar ovan namnda kriterier for expertgrupper och vars arbetsuppgifter
delvis ersatts av en kommande RCC Syd organisation.

www.cancercentrumsyd.se 1



9 Klinisk cancerforskning och innovation

e RCC ska verka for att stdrka den kliniska cancerforskningen i regionen och i landet. For
att fylla detta syfte ska RCC utveckla strukturer for samarbete med akademin och den
forskande industrin.

e RCC framjar innovationer i cancervdrden.

Medicinska fakulteten har varit féretradd saval i styrgruppen for RCC Syd som i
projektledningsgruppen.

9.1 Inventering av forskningsaktivitet

Mot bakgrund av RCC:s uppdrag har RCC Syd 2011 inlett en kartlaggning av
cancerforskningen i sodra sjukvardsregionen. Kartlaggningen skall beakta att RCC
har en natverksfunktion for regionen och féreslas innefatta:

= Kiliniska och translationella forskningsmiljoer.

=  FOUU enheternas struktur och relation till cancerforskning vid l&anssjukhusen.

= Strukturer for rapportering och synliggérande av forskningsresultat som har
kliniska implikationer.

= Atgarder for att vetenskapliga framsteg snabbt skall komma cancerpatienter till
gagn.

= Synliggérande av cancerforskning genom forskningsdatabaser.

= Qverféring av forskningsresultat till patienter/allmanhet.

Omraden som ar i behov av sarskild strategisk diskussion avseende

mojligheter att starka forskningen.

= Strukturer for samarbete med akademisk forskning.

= Strukturer for samarbete med den forskande industrin.

Strukturer for att framja innovationer i cancervarden.
Underlag for att tydliggora en forskningsprofil inom RCC Syd.

Kartlaggningen vantas vara klar under varen 2012 och ligga till grund fér en
handlingsplan angaende hur RCC Syd bor utveckla sitt uppdrag att starka den
kliniska cancerforskningen i regionen och nationellt bl.a. genom att utveckla
strukturer for samarbete med universitet/hdgskolor och den forskande industrin inom
omradet.

9.2 Scientific Advisory Board

Med malsattningen att skapa ett radgivande organ for forskningsfragor inom RCC
Syd har ett forsta forslag till en s.k. Scientific Advisory Board (SAB) tagits fram under
2011. Antalet ledamoter foreslas uppga till 6-8, inklusive chefen for RCC.

| SAB skall inga ledamoter med saval ett regionalt som ett nationellt/internationellt
forskningsperspektiv. En av ledamoéterna skall hamtas fran gruppen av lokalt
verksamma yngre forskare.

En specifikation och prioritering av uppdragets innehall kommer att arbetas fram nar
den ovan foreslagna kartlaggningen genomforts.
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| uppdragets huvudsakliga inriktning ingar att:

e Utarbeta forslag till forskningsprofil och strategiska forskningsomraden genom
bl.a. kontinuerlig evaluering och uppféljning, saval kvalitativt och kvantitativt,
av den pagaende forskningen.

e Stddja och utveckla samarbetet mellan klinisk och experimentell forskning.

e Stimulera rekrytering och utbildning av unga forskare som en del av den
langsiktiga kompetensforsorjningen.

e Stddja och vid behov medverka i Lunds universitets arbete med fundraising.

e Utveckla strukturer fér samarbete med akademisk forskning och den
forskande industrin.

9.3 Regional tumorprovsamling

Under 2011 har forslag tagits fram avseende upprattande av en tumdrprovsamling for
uppfdljning av patientsékerhet, vardens kvalitet och resultat samt for framtidens
cancerforskning vid RCC Syd. Foérslaget har 2011 férankrats i samtliga
regioner/landsting och utgdr grund for det fortsatta arbetet.

Tillgang till sddana provsamlingar i kombination med kliniska data &r en viktig och
nodvandig bas for utvecklingen och kvalitetssakringen av cancervarden samt for
saval den kliniska som den experimentella cancerforskningen. For detta andamal ar
det vasentligt med ett optimalt omh&ndertagande av blod, farskfrusen vavnad samt
eventuellt annat biomaterial fran s& manga cancerpatienter som majligt.

Det ar dessutom onskvart saval ur ett etiskt perspektiv som ur ett
forskningsperspektiv att varje cancerpatient ges majlighet att ta stéllning till om det
biologiska material som avlagsnas under diagnostik och behandling far anvandas for
forskningséandamal. En viktig uppgift for det inledande arbetet inom RCC Syd ar
darfor att stimulera inférandet av rutiner i varden som uppfyller ovan namnda
onskemal.

Malsattningen &r att varje patient, vid forsta kontakt med specialistsjukvard med
anledning av cancerdiagnos eller stark misstanke om cancer, ska tillfrdgas om att
lamna extra blodprov samt om att sparade blodprover och tumorvavnad far anvandas
for cancerforskning.

Proverna organiseras i sjukdomsspecifika provsamlingar. For de storre
cancersjukdomarna leds provsamlingarna av styrgrupper, bestaende av
representanter fran vardgivarna inom relevanta specialiteter och aktiva forskare inom
omradet. Styrgrupperna bor ha sin forankring i en storre regiondvergripande
samarbetsgrupp, vilket redan finns for flera omraden. Deltagande av experimentella
forskare ska uppmuntras sa att kontaktytorna mellan klinisk verksamhet, klinisk
cancerforskning och experimentell forskning dessutom kan stimuleras.

For att utarbeta forslaget och stodja implementeringen har RCC Syd avsatt en
sarskild resurs som biobanksamordnare, 20 % av heltid. | enlighet med forslaget
kommer RCC Syd att erbjuda:
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e medverkan vid framtagandet av forslag pa hur provtagning, forvaring och uttag
ska genomfdras

e medverkan vid framtagandet av forslag till principer for hur styrgrupperna ska
fungera

e ansokan om etiktillstand

e administrativt stod for utskrift och hantering av patientinformation och remisser

e administrativt stod for uttagsansokningar i form av blankettutskrift och
hantering samt arkivering av ansékningar och beslut

e stdd vid implementering och utarbetande av logistik

e uppféljning av inklusionsgrad

e stdd da rutiner behdver implementeras inom olika verksamheter for att sjosatta
och optimera provsamlingarna

9.4 Utveckling av teknik for vard i hemmet

RCC Syd ingar i ett konsortium som 2011 erhallit 10 miljoner kronor i bidrag fran
statliga Vinnova. Med en total budget pa 22 miljoner kronor ska ett projekt under
ledning av institutionen for datavetenskap vid LTH ta fram teknik for vard i hemmet av
svart cancersjuka patienter.

Bland 6vriga parter som ingar i konsortiet finns Axis Communications, STV, LIKO,
Sony Ericsson, Hemocue, Securitas Direct, Sigrun, Natverket for patientforetradare
inom RCC, Avd for medicinsk teknik vid Skanes Universitetssjukhus samt Skanes
Onkologiska klinik.

Malet ar att anpassa den teknik som redan i dag anvands pa sjukhus sa att den blir
sa saker och lattbegriplig att cancerpatienter sjéalva kan hantera den i hemmet under
distansovervakning fran sjukhusen. Det kan exempelvis réra sig om att ge ratt
dosering av smartstillande lakemedel via dropp.

10 Ledningsfunktion, RCC-samverkan och uppf6ljning av
cancervardens kvalitet

e RCC ska ha en tydlig ledningsorganisation med forankring i landstings-
/regionledningar och det ska finnas ett system for uppféljning av RCC-kriterierna.

e RCC har till uppdrag att utveckla samarbetet med andra RCC, bl.a. genom deltagande i
det nationella RCC-ndtverket.

www.cancercentrumsyd.se L



10.1 Ledningsfunktion

RCC Syd har alltsedan starten 2010 bedrivits i projektform med professor Carsten
Rose som projektledare. Ett ledningskansli for projektet etablerades 2010 och har
under 2011 utokats. Ledningskansliet har varit placerat inom samma lokaler som
divisionsledningen for divisionen Cancer och blodsjukdomar vid Skanes
Universitetssjukhus, Lund. Under 2012 planeras ledningen fér RCC Syd att
samlokaliseras med det regionala tumdrregistret i lokaler inom Medicon Village.

En styrgrupp for projektet etablerades 2010 och har varit oférandrad under 2011.
Styrgruppen har under 2011 sammantratt vid sex tillfallen. Protokoll finns tillgangliga
pa RCC Syds hemsida. Sammansattningen av RCC Syds styrgrupp férvantas under
2012 forandras i samband med Gvergang till permanent organisation.

En projektledningsgrupp fér RCC Syd har funnits sedan starten. Gruppen har
utvecklats ur det forberedande arbete for RCC Syd som under 2009-2010 bedrevs i
Region Skane. Detta har inneburit att sammansattningen av projektledningsgruppen
har haft en relativt stor dominans fran Region Skane. Projektledningsgruppen har
haft sex méten under 2011.

Sammanséttning av styrgrupp, projektledningsgrupp, RCC Syds kansli samt till RCC
Syd knutna regionala patientprocessledare och delprojektledare framgar av bilaga 1,
s. 26. Projektledningsgruppen kommer att upphora i sin nuvarande form vid évergang
till permanent organisation for RCC Syd.

Under hosten 2011 togs beslut om att dels koppla RCC Syds arbete ndrmare den
politiska nivan i Sodra Regionvardsnamnden, och dels att inleda ett arbete med att
ga fran en projektorganisation till ett permanent organ for cancervard i sédra
sjukvardsregionen. | detta arbete ingar bl.a. en 6versyn av samverkansformer och
ledningskansliets uppdrag och bemanning. Arbete kommer att vara avslutat under
forsta tertialet 2012 och féljas av en utannonsering av tjansten som chef for RCC
Syd.

10.2 RCC-samverkan

RCC Syd har under aret ingatt i den nationella samverkansgruppen for RCC inom
SKL. Inom ramen for detta arbete ingar RCC Syd med representanter inom de olika
arbetsgrupper som etablerats nationellt sdsom:

Nationell arbetsgrupp fér mammografiscreening: Martin Malmberg

Nationell arbetsgrupp for colorektalcancerscreening: Gudrun Lindmark
Nationell grupp for vardprogram for pankreascancer: Bobby Tingstedt

Nationell grupp for vardprogram ONH-cancer:Eva Brun, Johan Wennerberg
Nationell grupp for introduktion av nya cancerlakemedel: Nils Wilking

Nationellt kommunikatorsnatverk: Marie Ljung

Nationell grupp for utveckling av kontaktsjukskoterska i cancervarden: Christina
Carlsson

Arbetsgrupp for Nationellt vardprogram for cancerrehabilitering: Maria Helloom, Pia
Dellson, Christina Carlsson, Patrik Géransson samt Katarina Johansson
(patientforetradare)

Planeringsgrupp for Almedalsveckan 2012: Marie Ljung
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RCC Syd har till Socialstyrelsen nominerat representanter fran sédra
sjukvardsregionen i prioriteringsgrupper for arbetet med nationella riktlinjer.

Samverkan med RCC Vast avseende en kompetensforsorjningsplan for
kontaktsjukskoterskor har tidigare redovisats. Ett samarbete med RCC Stockholm-
Gotland har inletts avseende utveckling av INCA och kvalitetsregisterfunktionen.

10.3 Cancervardens kvalitet
RCC Syd har inom ramen for nationella samverkan deltagit i arbetet med utveckling
av INCA plattformen och nationella kvalitetsregister.

Inom ramen for patientprocessarbetet har kvalitetsindikatorer och maltal for 2012
foreslagits for patientprocesserna: brdstcancer, gynekologisk cancer, kolorektal
cancer, lungcancer och prostatacancer. Dessa indikatorer och maltal ingar i varje
region/landstings arbete med uppdrag och budget fér 2012.

| arbetet med utveckling av kvalitetsindikatorer och maltal samt malrelaterad
uppfélining och redovisning ligger RCC Syd i framkant. Detta har inneburit att vi fatt
tillfalle att redovisa vara erfarenheter vid en rad olika nationella konferenser, bland
annat den nationella kvalitets-registerkonferensen och medicinska riksstamman
2011.

RCC Syd har deltagit i Region Skanes utvecklingsarbete med resultatbaserad
ersattning.

Kvalitetsdata har regelbundet redovisats, och RCC Syd har deltagit i
uppfdljningsdialoger mellan Region Skanes uppdragsgivare och verksamheten.

11 Utvecklingsplan for cancervarden i sjukvardsregi onen

e For cancervdrden i sjukvdrdsregionen ska det finnas en ldngsiktig strategisk
utvecklingsplan.

Arbetet med att utveckla en regional utvecklingsplan for cancervarden i regionen har
2011 inletts. Under 2011 har en omvéarldsanalys genomforts avseende cancerplaner i
omvarlden.

Under 2012 avser RCC Syd att ta fram en langsiktig strategisk utvecklingsplan. |
detta arbete kommer erfarenheter fran ett flertal pAgaende delprojekt att ingd som
underlag.
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12 Nivastrukturering

e Det finns en regional plan for nivdstrukturering av cancervdrden.
e RCC ska stodja arbetet med att implementera planen.

e Till programmet for nivdstrukturering ska knytas ett videosystem for multidisciplindra
vdardkonferenser.

12.1 Regional nivastrukturering

Arbetet med en regional plan for nivastrukturering av cancervarden har inletts under
2011. Foretradare for olika delar av den hogspecialiserade cancervarden har
utarbetat faktaunderlag inom ett antal omraden. Dessa kommer under 2012 att
kompletteras och ligga till grund for ett forslag om regional nivastrukturering. RCC
Syd avser att ta fram ett sddant forslag under 2012.

Inom varje region/landsting finns dven behov av nivastrukturering. Ett exempel pa
detta, som nyligen genomforts i Region Skane, innebar en koncentration av
gynekologisk cancerkirurgi till Skanes Universitetssjukhus, Lund. Beslutet innebar att
Skanes operationer for avancerad ovarialcancer fom 2012 koncentreras till Lund.
Beskrivningar av arbetsférdelningen mellan olika sjukhus inom vardprocesser for
gynekologisk cancer ar under framtagande.

| Region Halland har en motsvarande 6éverenskommelse gjorts under 2011 vilken
innebar att operationer for avancerad ovarialcancer pa patienter fran Halland
remitteras till Goteborg eller Lund. Gynekologisk cancerkirurgi for patienter fran
Blekinge och Kronoberg genomfors i dagslaget i Karlskrona och det har hittills inte
gatt att fA samsyn om en koncentration av dessa operationer till Lund.

| Region Halland har beslut fattats att koncentrera omhandertagandet av patienter
med ovre gastrointestinal cancer och rektalcancer till ett gemensamt team pa en
utbudspunkt.

12.2 Regionala diagnostik- och behandlingskonferens er

Ett viktigt verktyg for att 6ka kvaliteten i varden samt bidra till battre mojlighet till vard
pa lika villkor ar forbattrade mojligheter till regionala diagnos- och
behandlingskonferenser.

Videosystem for regionala multidisciplinara vardkonferenser har etablerats under
2011. Vid Skanes Universitetssjukhus har tva virtuella rondrum i Lund och Malmo,
invigts under 2011. Dessa rum med avancerad teknik kan erbjuda en optimal
konferensmilj6 med en avsevart forbattrad arbetsmiljo for konferensdeltagarna. Med
enkel teknik kan andra sjukhus ansluta till den virtuella konferensen.

Detta kraftfulla verktyg ger nya och battre férutsattningar for alla medicinska
discipliner att regelbundet samlas for att diskutera och bedéma fortsatt vard och
behandling av svart sjuka patienter oavsett var patienten bor eller vardas i sédra
Sverige. Patienten far pa detta satt tillgang till basta moéjliga medicinska bedémning
nar behov uppstar. Virtuella ronder bidrar till en snabbare utredning - det vill saga
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kortare tid fran symtom till diagnos och behandling vid cancer eller annan allvarlig
sjukdom.

Forutom Skanes universitetssjukhus i Lund och Malmo kan idag sjukhusen i
Halmstad, Vaxjo, Karlskrona, Kristianstad, Helsingborg, Angelholm, Ljungby ansluta
sig till konferenserna. Dessutom kan man vid behov och énskemal aven bjuda in
nationella och internationella specialister och sjukhus. En annan viktig del galler
utbildningsaspekten. Videokonferenser majliggor att medicinsk personal under
utbildning péa alla nivaer oavsett tjanstgoringsort i en region kan delta vid
multidisciplinara konferenser.

13 Kommunikation

Malséattningen med kommunikationen 2011 har varit att via olika kanaler och arenor
skapa forstaelse och intresse for RCC Syd och vad den nationella cancerstrategin
innebar konkret for dem som arbetar, ar berdrda eller pa annat satt involverade i
cancersjukvard i sodra sjukvardsregionen.

En stor utmaning och viktig framgangsfaktor har varit att ge alla intresserade
mojlighet att félja med och halla sig informerade om regionalt cancercentrum syd via
manga olika kanaler och pa olika arenor. Vara digitala nyhetsbrev, WebbTV/RCC
Play/Youtube, www.cancercentrumsyd.se i kombination med MyNewsdesk har
fungerat som navet i RCC Syds kommunikation.

13.1 Natverk fér kommunikation

Under 2011 har ett Regionalt kommunikationsnatverk med kommunikationsdirektérer
och kommunikatérer inom soddra sjukvardsregionen etablerats. Tanken &r att under
2012 finna former for bra framtida samverkan och samarbete. Kommunikationen fran
RCC Syd gar vidare in i respektive landsting och region via

respektive region/landstingskommunikator.

RCC Syd har 2011 aven haft detta uppdrag for kommunikation inom Region Skane.

RCC Syd har under andra delen av 2011 aktivt deltagit i det nationella
kommunikationsarbetet/RCC samverkan. Vi deltar aktivt i projektgruppen for att
utveckla en ny nationell cancerportal som ersattning for Vink Cancer och INCA. Vi
deltar ocksa i gruppen for planering och genomférande av RCC seminarium under
Almedalsveckan.

13.2 Internt kommunikationsstéd

RCC Syd har under 2011 byggt upp en projektarbetsplats "projectplace.se" som kan
nas oavsett var i Sodra sjukvardsregionen man arbetar. Via denna har vi kunna
erbjuda professionellt kommunikativt stod till framfdrallt regionala- och lokala
patientprocessledare och deras lokala team i arbetet med kartlaggning och utveckling
av patientprocesserna. Detta arbete kommer att fortsatta under 2012 da vi ocksa
avser att utvardera detta kommunikationsstod. Via projectplace.se har vi ocksa
genomfort ett antal interaktiva online telefonkonferenser dar vi sparat bade tid och
pengar samt minskat resandet.
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13.3 Ovriga kommunikationsaktiviteter

Kommunikation med politik och ledningsorganisation

Vid ett stort antal méten med politiska ndmnder, tjanstmannaledningar,
forvaltningschefer och olika ledningsgrupper har RCC Syd uppdraget kommunicerats
och lagesrapporter lamnats. RCC Syds kansli har svarat for denna typ av
kommunikation mot Sédra Regionvardsnamnden samt internt inom Region Skane. |
ovriga regioner/landsting har motsvarande kommunikation skétts internt av
medlemmar i RCC Syds styrgrupp och projektledningsgrupp.

Dialogméten i Sodra sjukvardsregionen

RCC Syd har under 2011 lagt stor kraft och energi pa olika typer av dialogmoten for
att kommunicera vart uppdrag, fora dialog kring patientprocessutvecklingen samt
skapa foértroende for och lara av varandra. Atta dialogméten har genomférts med
sammanlagt 6ver 800 deltagare, chefer och medarbetare fran specialistsjukvard,
primarvard och kommuner. Utbver presentationer av RCC uppdraget har vi
genomfort gruppdiskussioner, utgdende fran konkreta inspel fran patientforetradare,
dar vi diskuterat, samlat erfarenheter, formulerat idéer och framtidsmodeller med
syftet att forbattra patientens "resa”’ genom cancervarden.

Alla moten har dokumenterats med film som kan nas via RCC Syds hemsida men
ocksa pa You tube dar vi som exempel haft 7 652 bestkare under aret som sett
dessa filmer. www.cancercentrumsyd.se

Vardegrund for RCC Syd, grafisk profil och kommunikationsplan

Under hosten har vi arbetat fram en vardegrundsplattform for RCC Syd och ett
forslag till kommunikationsplanering inklusive mediestrategi for 2012.

Ny RCC logotype har arbetats fram nationellt av RCC i Samverkan. RCC Syd
kommer 2012 att implementera denna tillsammans med ny grafisk profil.

Sammanfattning av kommunikationsarbetet 2011

8 dialogmoten - fler &n 800 medarbetare, se rccsyd.se
2 presskonferenser, se MyNewsdesk

4 pressmeddelande, se MyNewsdesk

5 nyheter, se MyNewsdesk

4 digitala nyhetsbrev

Startat projektarbetsplats online

Ca 50 "positiva" stérre och mindre artiklar och reportage (lokal, regional och nationell
media)

Databas med fler an 1500 e-postadresser
Cancercentrumsyd.se , ca 36 000 besok.

Youtube, 7652 besok

Initierat WebbTV/RCC Play
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14. Ekonomi

RCC Syd etablerades 2010 och verksamheten har 2010 och 2011 finansierats saval
med statshidrag som med ett ekonomiskt stod fran Region Skane. Det 2010 utdelade
statsbidraget har kunnat utnyttjas aven under verksamhetsaret 2011. Region Skanes
finansiering har omfattat kostnadstéackning for I6ner at olika befattningshavare inom
RCC Syds kansli. Detta har inneburit att denna funktion kunnat etableras i tidigt
skede vilket i hog grad underlattat projektstarten.

14.1 Intakter

Belopp (kr)

Ej utnyttjat statsbidrag for 2010 3 749 483

Projektmedel/Statsbidrag 2011 5 400 000

Bidrag fran Region Skane 2190 010

Summa: | 11 339 494

Utover detta har RCC Syd erhallit sarskilda projektmedel fran SKL avseende ett
projekt for mer patientfokuserad och sammanhallen cancervard. For detta projekt
erhdlls 2010: 519 000 kr och 2011: 600 000 kr. Kostnader for detta projekt
sarredovisas nedan.

14.2 Kostnader

| nedanstaende sammanstallning redovisas kostnader uppdelat pa de av Region
Skane finansierade kostnaderna samt de kostnader som finansierats med
projektmedel, dvs. statligt bidrag. Enligt 6verenskommelse mellan SKL och
Socialdepartementet kan ej utnyttjade medel fran 2011 ars anslag dven disponeras
under 2012. Redovisningen av olika kostnadstyper har skett i enlighet med riktlinjer
for redovisning av statsbidrag fran Socialstyrelsen.

Finansierat av Region Skane

Kostnadstyp Belopp (kn)
Lon 1482 465
Lokalhyra
Resor 17 196
Kopta tjdnster, konf. mm. 600 686
Annonsering mm.
Kost&logi
Kontorsmtrl, tih mm. 78974
Utrustning 10689
Trycksaker, filmer mm.

Summa: 2190010
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Finansierat av Projektmedel/statsbidrag

Kosthadstyp Belopp (kr)
Lon 3812 330
Lokalhyra
Resor 354 202
Kopta tjdnster, konf. mm. 523 829
Annonsering mm.
Kost&logi 57 954
Kontorsmtrl, tih mm. 296 889
Utrustning 123 787
Trycksaker, filmer mm. 367 011
Summa: 5536 002

Finansierat av sarskilda projektmedel fran SKL
Kostnadstyp Belopp (kr)
Lon 230 339
Lokalhyra

Resor

Kopta tjnster, konf. mm. 6 116
Annonsering mm.

Kost&logi

Kontorsmtrl, tih mm.

Utrustning

Trycksaker, filmer mm.

Summa: 236 456

Kostnader per huvudaktivitet

Huvudaktivitet Belopp (kr)
Prevention/tidig upptackt 236 487
Patientprocesser 1564 072
Psykosoc stdéd mm 143 367
Patientens stallning mm. 205 855
Ubildn, kompetensforsorjn. 160 941
Kunskapsstyrning

Forskn mm.

Ledningsfunktion, kansli dvrigt 4 860 258

Utvecklingsplan

Nivastrukturering

Kommunikation 791 488
Summa: 7 962 468
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Finansiering RCC Syd Intakt  Kostnad 2011 Behallning
Region Skane 2190 010 2190010 0
Statshidrag 2010 3 749 483 3749483 0
Statsbidrag 2011 5 400 000 1786519 3613481
Delsumma: 11 339 494 7726012 3613481
SKL projekt utveckl av stodsystem
Bidrag 2010 -2011 1119 000 236 456 882 544
Summa: 12 458 494 7962468 4 496 025
Lund den 8 februari 2012-02-07
o
T o
Carsten Rose
Projektledare RCC Syd
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Regionalt cancercentrum syd

Arsredovisning 2011

Bilaga 1

Styrgrupp

Sdren Olofsson
Karin Christensson
Katarina Johansson
Carsten Rose
Stefan Rydén
Marie Ljung
Thomas Troéng
Bent Christensen
Bengt Jeppsson

Lars Kristensson
Anders Thulin
Karin Moller
Styrbjorn Ostberg

Projektledningsgrupp

Carsten Rose
Stefan Rydén
Bjorn Ohlsson
Marie Ljung
Charlotta Savblom
UIf Meijer

Martin Malmberg
Christina Carlsson

Angelika Looft
Goran Carlstedt
Bengt Sallerfors

Anna Stalhammar

Emma Carlstedt
Ingrid Vogel
Mef Nilbert

Marten Ferno
(ers. MN v.b.)
Claes Arén
Thomas Ekstrom
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Regiondirektor

Halso- och sjukvardsdirektor
Patientforetradare
Projektledare

Bitr. projektledare
Kommunikationschef
Medicinsk radgivare
Sjukhuschef

Professor

Produktionsdirektor
Medicinsk direktor
Utvecklingsdirektor
Cheflakare

Projektledare

Bitr. projektledare
Overlakare
Kommunikationschef
Delprojektledare
Kanslichef

Tf chef

Samordnare for patient-
foretradare
Sjukskoterska
Verksamhetschef

Chef strategiska
cancerenheten

Strateg

Folkhalsovetare
Projektsamordnare
Professor

Professor

Bitr. sjukhuschef
Bitr. sjukhuschef

2012-02-16

Region Skane

Region Skane

Samordnare for patientféreningar
RCC Syd

RCC Syd

RCC Syd

Landstinget Blekinge

Skanes universitetssjukhus
Medicinska Fakulteten, Lunds
universitet

Region Skane

Region Skane

Region Halland

Landstinget Kronoberg

RCC Syd

RCC Syd

Landstinget Blekinge

RCC Syd

RCC Syd

Enh. for utvardering och
verksamhets analys Region
Skane

OC/Tumorregistret

RCC Syd

Skanes onkologiska klinik
Landstinget Kronoberg
Region Halland

Enh. for uppdragsstyrning Region
Skane

RCC Syd

RCC Syd

Avd fér Onkologi, Lunds
universitet

Avd fér Onkologi, Lunds
universitet

Skanes universitetssjukhus
Skanes universitetssjukhus
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Carina Nordqvist Falk

Ola Bratt
Johan Ottosson

Ledningskansili

Carsten Rose
Stefan Rydén
Marie Ljung
Charlotta Savblom
UIf Meijer

Martin Malmberg
Emma Carlstedt
Ingrid Vogel

Tf enhetschef

Overlakare
Overlédkare

Projektledare

Bitr. projektledare
Kommunikationschef
Delprojektledare
Kanslichef

Tf chef
Folkhalsovetare
Projektsamordnare

Regionala patientprocessledare

Christer Borgfeldt
Eva Brun

Johan Wennerberg
Jacek Toporski
Lars Hjorth

Lars Ek

Ake Svensson
Mats Jerkeman
Gunnar Juliusson
Per-Ebbe J6nsson
Rolf Lundgren
Bjorn Ohlsson
Staffan Weiber

Delprojektledare

Charlotta Savblom
Christer Larsson
Maria Hellbom

Kontaktpersoner

Jens Enoksson
Peter Leander
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20 %
10 %
10 %
10 %
10 %
20 %
20 %
20 %
20 %
20 %
20 %
10 %
10 %

Diagnostiskt centrum

Tumorbiobank

Cancerrehabilitering

Klinisk patologi

Bild- och funktionsdiagnostik

Enh. for uppdragsstyrning,
Region skane

Helsingborgs lasarett
Centralsjukhuset Kristianstad

RCC Syd

RCC Syd

RCC Syd

RCC Syd

Enh. for utvardering och
verksamhets analys Region
Skane

OC/Tumorregistret

RCC Syd

RCC Syd

Gynekologisk cancer
Oron- n&s- och halscancer
Oron- nas- och halscancer
Barncancer

Barncancer

Lungcancer

Hudcancer

Maligna lymfom
Blodcancer

Brdstcancer
Prostatacancer

Tjock- och andtarmscancer
Tjock- och andtarmscancer
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