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Bakgrund

| Sédra sjukvardsregionen har operationskapaciteten att genomféra
endokrinkirurgiska behandlingar varit for lag. Detta har lett till IJanga
vardkder samt att ett stort antal patienter skickats till andra vardgivare
inom ramen for vardgarantin. | huvudsak beror kapacitetsbristen pa for
fa 6ppna operationssalar pa Skanes Universitetssjukhus i Lund och pa
Helsingborgs lasarett. | SGdra sjukvardsregionen finns ingen brist pa
operatorer forutom i Vaxjo.

Endokrin halskirurgi ar kirurgisk behandling av sjukdomar i thyroidea
och parathyroidea. De sjukdomar som behandlas ar bland annat
thyroideacancer, giftstruma, godartad knoélstruma och priméar
hyperparathyroidism (6verfunktion av biskéldkdrtlarna med férhoijt
kalciumvérde i blodet). Det som utmarker endokrin halskirurgi ar att
aven en stor del av godartad kirurgi for sjukdomar i thyroidea och
parathyroidea ar hogspecialiserad, och kraver omfattad expertis samt
teknisk utrustning i form av t.ex. akutlaboratorium for att analysera
blodprover och apparatur for att analysera stambandsnervfunktionen
under operation for att undvika nervskada.

Malsattning med delprojektet

Huvuduppdraget for utredningen ar att foresla atgarder for att forbattra
situationen for de medborgare i Sodra sjukvardsregionen som ar i
behov av kirurgisk behandling for sjukdomar i skéldkortel (thyroidea)
och biskdldkdortlar (parathyroidea) avseende tillganglighet och kvalitet.

Delprojekt o " Beslut Beslut " Folja

Forslag pa okat samarbete/arbetsfordelning
En utgangspunkt for att korta kder och utveckla kvalitén ar:
e Att den elektiva verksamheten inte paverkas av akutsjukvarden
e Att vardplatser sakras for att kunna uppratthalla ett adekvat
flode och utnyttja operationssalarna effektiv
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Foljande kvalitetskriterier bor dessutom beaktas

] Det bor finnas minst tva operattrer per enhet

[1 Operationsvolym per operattr bor enligt tillganglig
vetenskaplig litteratur minimum omfatta 50 ingrepp per ar
for god kvalitet.

[ Effektiviteten bor i forekommande fall foérbattras till 3 ingrepp
per sal for standardingrepp

[0 Adekvat modern teknisk utrustning (nervmonitorering,
bestamning av intraoperativt PTH) bor finnas pa plats

0 Det skall finnas beredskap pa behandlande sjukhus for att
handlagga postoperativ blédning (anestesi och
kirurgberedskap/jour dygnet runt med tillrackligt kort
installelsetid for att kunna hantera akut blédning)

1 Samordningen mellan den kirurgiska och ONH
verksamheten sa gemensamma vantelistor uppnas

[0 Samordning och samarbete mellan enheter med liten volym

[1 Deltagande och foljsamhet till kvalitetsregister

0 Att forskning och utbildning och hogspecialiserad vard
sakras i Sodra sjukvardsregionen

Konsekvenser av foreslagna kvalitetskriterier

Parallella verksamheter b6r samordnas
o pagar pa Hallands sjukhus och Blekinge sjukhuset
Okad samverkan mellan sjukhus med mindre volymer

o sjukhuset i Vaxjo behover utvecklas och kompetens
forstarkas. Sjukhuset i Vaxjo och Blekingesjukhuset har
sedan tidigare samarbetat och detta samarbete skall
fortsatta och i mojligaste man utvecklas. Méjlighet till
traning pa hogvolymscentra bor tillskapas.

Adekvat teknisk utrustning finns pa plats

o tekniken har testats under varen och beréknas komma i
skarp drift under hosten 2019 pa Centralsjukhuset i
Kristianstad.

Okad effektivitet pa respektive enhet for att uppna 3 ingrepp per
sal

o ett utvecklingsarbete bor paborjas

Operationsvolym per operatoér bor omfatta 50 ingrepp per ar.

o Utbildningsinsatser och utveckling behéver paborjas.
Inriktningsbeslut pa Helsingborgs lasarett att 6ka antalet
salar &r fattat.

Okad omfordelning av patienter inom Sédra sjukvardsregionen
bor ske

o fran SUS Lund och Helsingborgs lasarett till 6vriga sjukhus
i Sjukvardsregionen och en fortsatt omfordelning inom
Region Skane
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o redan etablerat samarbete mellan Sus och
Blekingesjukhuset
sakras

o .. Beslut Beslut " Folja

Delprojekt
initieras

Beslut
Sodra sjukvardsregionen beslutade 2019-09-02 att rekommendera huvudmannen
att folja intentionerna i slutrapporten for delprojekt 15, Endokrin halskirurgi daterad

2019-09-02

Delprojekt

initieras

Uppfdljning av delprojektet bér ske hosten 2020

UPPFOLJNING

UPPFOLININGSRAPPORT

Inledning

Allt sedan PROLUMA har det ratt kapacitetsbrist i S6dra sjukvardsregionen nar det géller endokrin
halskirurgi. Problemet &r koncentrerat till Skane och sarskilt Lund/Malmo och Helsingborg.
Forutom kapacitetsproblem finns kompetensproblem i Kronoberg dar sjalvstandig endokrinkirurg
for narvarande saknas.

| rapporten publicerad i augusti 2019 foreslogs en rad atgarder och detta ar en uppféljning och
kontroll av vad som hant.
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Jamforelse vs 2017

** Forsta siffran anger kvalitetssikrade operationer andra siffran egen rapporterade

operationer

Uppféljning per enhet

Kirurgiska kliniken SUS Lund

e Vantelistan har inte minskat

e Antalet ordinarie salar for endokrin halskirurgi har minskat

e Nagra skyddade vardplatser har inte skapats annat &n for i 6vrigt friska patienter
(underskoterskevardplatser)
ONH kliniken Helsingborgs lasarett

e Vantelistan har minskat nagot
e Antalet ordinarie salar for endokrin halskirurgi har okat
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Enhet Ingrepp Ingrepp Ingrepp Ingrepp Sjdlvstandiga | Vantelista | Vantelista
2017 2019 2017 2019 operatorer 2018 2020
Thyroidea | **Thyroid | Parathyroidea **parathyroi | Thyr/Parathyr | Thyr/Para | Thyr/Parath
ea dea thyr yr
Karlskrona 32 56/59 16/26 25 2/2 2/5 15/8
KIR
Karlskrona 24 25 Utférs ej Utférs ej 1/0 0/-
ONH
Hallands 94 113/165 | 38 26/54 3/3 18/5 13/9
sjukhus
Vaxjo 28 8/8 18 7 0 7/5 0
(+Varnamo)
CSK 93 88/52 14 15 2/1 24/15
Helsingborg | 39 7/65 Utférs ej Utférs ej 2/0 59/- 50
Lund 306 291/291 | 51 101 8/6 250/157 | 200/137
Gastrocenter | - 106/106 | - 56/56 3/3 0 0
Enhet Ingrepp Ingrepp Antal salar per Antal ordinarie
Per sal/dag 2017 Per sal/dag vecka salar per vecka
2020 2017 2020
Karlskrona 2 2 1,5 1,5
KIR
Karlskrona 1 0,5
ONH
Hallands 2,5 3 2 2
sjukhus
Vaxjo 2,5 2 0,5 0
(+Varnamo)
CSK 2 2 2 1
Helsingborg | 3 3 0 1
Lund 3 3 2,5 1,5
Gastrocenter | 4 4 1 1,5




e Nagra skyddade vardplatser har inte skapats
Kirurgiska kliniken Centralsjukhuset Kristianstad

e Intraoperativ PTH matning pa centrallaboratoriet har inforts
e Fler vardplatser har inte skapats
e Antalet ordinarie salar har minskat

Kirurgiska kliniken Blekingesjukhuset Karlskrona

e Samordning med ONH kliniken har inte skett
e Antalet operationer per sal har 6kat
ONH kliniken Blekingesjukhuset Karlskrona

e Samordning med Kirurgkliniken har inte skett
e Antalet operationer per sal har 6kat?
Kirurgiska och ONH kliniken Hallands sjukhus Halmstad och Varberg

e Samordning till en enhet har skett
e Fler patienter har kunnat behandlas

Kirurgiska kliniken Centralsjukhuset Vaxjo

e Utbildning av en operator pagar men ar ej klar och vantas ta flera ar
e Tydlig struktur for att uppna 50 ingrepp per ar och 2 operatoérer saknas

Remissfléden inom Sédra sjukvardsregionen

Remissfléden fran SUS till Karlskrona har innan pandemin fungerat val. Remissfléden fran SUS till
CSK har inte fungerat och remissfléden fran Helsingborg till Hallands sjukhus har inte fungerat

Sammanfattande bedémning

Det exakta laget nu (september 2020) har naturligtvis paverkats av coronapandemin. Emellertid
redan innan denna konstateras att det som uppfyllts i rapportens intention ar att:

e (CSK fatt mojlighet att analysera PTH

e Halland har 6kat sin kapacitet

e Remissfloden fran SUS till Blekinge har fungerat

Nar det géller 6vriga punkter ar ldget for patienterna i behov av endokrinkirurgisk atgard i
Sodra sjukvardsregionen ofordandrad dvs vantetiderna ar mycket langa och vardgarantin kan
inte hallas av offentliga vardgivare. En genomlysning visar ocksa att en stor del av de patienter
som vantar dels ar for sjuka for att behandlas av nuvarande privata vardgivare och dels kraver
Universitetssjukhusets kompetens. Det ror tex cancer, struma beldgen i brostkorgen, arftliga
syndrom och mer komplicerad operation for biskdldkortelsjukdom.

Utredningsgruppens évertygelse dr att for att pa sikt séikra vard, forskning och utbildning av
endokrina sjukdomar som kréiver kirurgisk intervention bor en stark robust enhet skapas
offentligt eller privat fér att sékra varden framéver fér medborgarna i Sédra
sjukvdrdsregionen. Aven om ytterligare remissférdelning kan ske éir detta pd marginalen
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och kommer inte ldngsiktigt 16sa problemen. Utredningsgruppen féresldr att Ndémnden
stddjer ett sddant arbete.

Sodra sjukvardsregionen



