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Föregående möte 
Genomgång av föregående mötesanteckningar eftersom Karin inte var med vid det 
mötet.  
 
Organisation RIS och PACS 
Dessa frågor är besvarade. SSNV är ganska nöjda men det är lite svårt att komma till tals 
med IT. SUS: Det har tillsats en prestandagrupp som ska besvara frågan varför det är så 
trögt ibland. Det beror bland annat på Cygates brandväggar, som nu ska byggas om. Inget 
datum för detta är satt än. SUS kommer också att kalla stora remittenter till 
remittentdialog för att presentera remittentmodulen i GOLI. SSNO: Primärvården har ökat 
sitt köp av radiologi med 4 miljoner, tolkas som en följd av att de sedan årsskiftet betalar 
max 500 kr oavsett undersökningstyp.   
 
MR jourtid 
Enligt rapporten ska vi alla erbjuda MR kl 7-21 alla dagar. SUS har bemanning jourtid och 
nattetid i Lund medan Malmö har löst det på frivillig basis.  
SSNV klarar tidsspannet alla dagar. Bedömningen är att specialistkompetent läkare, 
vanligen ortoped eller neurolog, ska ha undersökt patienten innan remiss skrivs. Detta är 
inskrivet i rapporten, enligt Sven. Blekinge försöker sköta akut MR själv, och det är ytterst 
sällan de skickar vidare undersökningar till SUS. Enligt rapporten kommer Halland sköta 
sina undersökningar själv. SSNO klarar tidsspannet alla dagar. De ringer in sköterskor när 
det behövs. De har ingen beredskap, det är de för glest bemannade för.  
 
Uppföljning till våren.  
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GOLI 
Peter visar GOLI och deras remittentmodul.  
 
Goli är ett kapacitets-/produktionsplaneringsverktyg. Det är ursprungligen utvecklat för 
röntgen/klin fys men finns nu även för mottagningar, operation och akutmottagningar. 
Kan man få uppgifterna som finns i GOLI kopplade till bemanningstal? Ja, 
bemanningsmodul finns men ingen av deltagaran har använt denna än.  
GOLI ger en väldigt god överblick över både planerade och utförda undersökningar. I 
samband med diskussioner kring tex investeringar, placering av utrustning och behov av 
tider för olika typer av vårdförlopp. Att grunda diskussioner på data istället för att ”det 
finns en känsla” är alltid bra.  
 
Jour/externgranskning 
SSNO har inte längre jourgranskning via TMC och ser tydliga negativa konsekvenser av 
detta.  
 
Alla deltagare har radiologer som begär tjänstledigt/slutar för att arbeta för 
granskningsföretag – exotisk lokalisation och dagtidsarbete ses som positivt. Om vi själva 
kan erbjuda denna möjlighet skulle det ha ett flertal positiva effekter.  
 
PET-CT 
Det finns utrymme för remittenter från SSNV skickar sina remisser direkt till SSNO, 
behöver inte gå via SUS.  
 
Rektrytering 
Brist på specialister är ett gemensamt problem. Mycket skickas för externgranskning.  
 
Den största möjligheten är att utbilda egna ST-läkare, kräver en betydande insats från 
specialisterna. Samtliga betonar vikten av att kunna tillsätta kontinuerligt. SSNV tar idag 
in 4 per år och SUS 10 per år.  
 
Bristen på röntgensjuksköterskor är också stor. Lunds universitet har ökat intaget, men 
det är endast ungefär hälften går ut.  
Biomedicinska analytiker med inriktning klinisk fysiologi som kommer ut kräver väldigt 
lång upplärning, utbildningen är inte väl anpassad till yrket.  
 
Sven rapporterar om nationellt och regionalt vårdkompetensråd. Syftet är att stärka 
samarbetet mellan kommuner, regioner och lärosäten kring kompetensförsörjning av 
personal inom hälso- och sjukvård samt tandvård. 
Ordförandeskapet går till HR-direktören i Region Skåne för 2021. 
Hit skulle man kunna adressera problemet med avhoppen från röntgensjuksköterske-
utbildningarna. Det är viktigt att skolorna förstår vad de utbildar för och att komma igång 
med dialog. VFU står högt upp på agendan att diskutera. Representanter i råden från 
sjukvården är; från Blekinge HSD Kjell Ivarsson, Skåne tf HR-direktör Vivianne Sahlin, 
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Halland och Kronoberg representeras av respektive HR-direktör och från universiteteten 
är det vicerektorer eller dekaner.  
 
Covidläget 
Just nu är remissinflödet oerhört högt då vård ska tas igen efter covid-19. Rapporteras 
från samtliga deltagare.  
 
Sven drar parallellen med kateterburna hjärtablationer, där man kom på ett sätt att 
gemensamt hantera dessa. Alla fyra regioner kartlade och bedömde och det mynnade ut i 
konstruktiva lösningar, där det satsades både i Blekinge och Skåne. Kan man göra något 
liknande på MR? Frågan är om inte skillnaden i volym gör det svårt att hitta 
samordningsvinster.  
Regiondirektören i Skåne har initierat en utredning kring MR-kapacitet i framtiden, men 
den omfattar bara Skåne. Frågan tas vidare till nästa möte.  
 
Ultraljud 
Ultraljudspunktioner av framför allt tyreoidea har ökat kraftigt på senare år. Ingen i 
gruppen har sett data avseende om nytt vårdprogram påverkar mortalitet/morbiditet.  I 
SSNO har akutmottagningen börjat göra ultraljud, vilket lett till en 14% ökning av 
ultraljudsremisser till röntgen. På SUS finns från akutens sida önskemål om att börja göra 
ultraljud. I Helsingborg använder akuten ultraljud enligt POCUS.  
 
ST-utbildning, randning 
ST-randningen är ett problem på SUS, då de har ökat ST-intaget. Det är viktigt att 
studierektorn på respektive ort är den som väljer ut vilka som ska randas.  
 

Riktlinjer för remittenter som ej är läkare 
Det behövs tydliga riktlinjer för remittenter som ej är läkare. Tidigare fanns en text i 
SSM:s förordning som angav att det är läkare och tandläkare som får remittera, men 
detta är borttaget. Därför finns ett behov ett samlat dokument, och att remisskrivande 
för ej läkare sker efter utbildning och med uppföljning.  
 

Rädda hjärnan, Blekinge 
I maj tog politikerna beslut om att lägga ner Rädda hjärnan-verksamheten i Karlshamn 
och att patienterna skulle åka till Kristianstad eller Karlskrona istället. Nu vill SD och V riva 
upp detta beslut. Anders undrar hur man gjort på andra ställen. I Ängelholm och 
Hässleholm är det stängt nattetid, numera.  
 
 

Mammografi 
Ny upphandling pågår i Skåne, har varit upphandlat sedan 2009. I Blekinge kör man det i 
egen regi.   
 

Nästa möte 
Nästa möte bokad till den 25 november klockan 13-15. Även denna gång på Teams.  


