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DAGORDNING
2019-10-03

Sammantrade Sodra Regionvardsnamnden

Tid: 2019-10-03 klockan 13.00
Plats:  First Hotel Carlshamn

1. Val av justeringsperson

2. Samarbete for battre vard delprojekt 13 ablationer slutrapport.

Ordférandens forslag
1. Rekommendera huvudmannen i Sédra sjukvardsregionen att folja intentionerna i
slutrapporten for delprojekt 13, ablationer daterad 2019-09-05

Sammanfattning
Arbetsgruppen har arbetat for att den specialiserade verksamheten ablationer i Sodra
sjukvardsregionen ska komma upp till nationell niva.

| arendet finns féljande dokument
2. Missiv delprojekt 13 ablationer slutrapport 2019-09-10
2. A Delprojekt 13 ablationer slutrapport 2019-09-05

3. Samarbete for battre vard delprojekt 15 endokrin halskirurgi slutrapport.

Ordférandens forslag
1. Rekommendera huvudmannen i Sédra sjukvardsregionen att folja intentionerna i
slutrapporten for delprojekt 15, Endokrin halskirurgi daterad 2019-09-02

Sammanfattning

Arbetsgruppen har kartlagt verksamheten for Sodra sjukvardsregionens och foreslar en rad
atgarder och kvalitetskriterier. Aven patientforeningen har fatt uttala sig om rapporten och
stodjer rekommendationerna med tillagget att kirurger som &r involverade gér minst 50
operationer per ar.

I &rendet finns féljande dokument
3. Missiv Delprojekt 15 endokrin halskirurgi 2019-09-10
3. A. Rapport delprojekt 15 endokrin halskirurgi slutrapport 2019-09-02
3. B Delprojekt 15 endokrin halskirurgi 2019-03-12 patientforening




) SODRA B
“J REGIONVARDSNAMNDEN

4. Samarbete for battre vard — informationspunkter
Ordférandens forslag
1. Att lagga informationen till handlingarna

I arendet finns féljande dokument
4. Upphandlingsbeslut skopiutbildning 2019-06-27

5. Sodra regionvardsnamndens strategiska plan 2019 -- 2020

Ordférandens forslag
1. Anta strategisk plan for Sodra Regionvardsnamnden géllande aren 2019 och 2020

Sammanfattning
Ny strategisk plan maste tas fram for 2019. Regionavtalet reglerar de omraden som namnden
ska arbeta med och sétter darmed ramarna for samverkan inom Sodra sjukvardsregionen.

I arendet finns féljande dokument
5. Missiv strategisk plan Sodra regionvardsnamnden 2019-09-10
5. A. Strategisk plan 2019-2020 SRVN 2019-09-10

6. Tillsattning av direktor pa Sodra regionvardsnamndens kansli

Ordférandens forslag
1. Tillsatta Sven Oredsson som direktor for Sodra regionvardsnamndens kansli fran
2019-10-22 tills vidare

I arendet finns féljande dokument
6. Missiv tillsattning av direktér Sodra regionvardsnamndens kansli 2019-09-23

7. Nominering av styrelseledamot till forbundsstyrelsen Svenskt ambulansflyg

Ordférandes forslag:
1. Alexander Wendt entledigas fran sitt uppdrag som styrelseledamot i férbundsstyrelsen
Svenskt ambulansflyg. Anna Mannfalk valjs som styrelseledamot i forbundsstyrelsen
Svenskt ambulansflyg.

Sammanfattning
Nominering av styrelseledamot till férbundsstyrelsen for kommunalférbundet Svenskt
Ambulansflyg.

I &rendet finns féljande dokument
7. Nominering Svenskt ambulansflyg 2019-02-01
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8. Information fran Region Blekinge

Ordférandens forslag
1. Att lagga informationen till handlingarna

9. Ny ledamot Region Blekinge, ersattare

Ordférandens forslag
1. Att som ersattare i Sodra regionvardsnamnden vélja Lennarth Forberg.

Sammanfattning
Alexander Wendt (M), Region Blekinge har avgatt som ersattare. Lennarth Forberg (M) valjs
som erséattare for Region Blekinge.

I &rendet finns féljande dokument
9. Protokoll RF Blekinge 2019-09-04

10. Val av politisk styrgrupp samarbete for battre vard.

Ordférandens forslag
1. Anta jamte presidieberedningen for Sodra Regionvardsndamnden utse Mikaela
Waltersson, Region Halland, Henrietta Serrate, Region Kronoberg och Christina
Mattisson, Region Blekinge som ledamdéter i politisk styrgrupp — Samarbete for béattre
vard

Sammanfattning

Sodra Regionvardsnamnden beslutade 2018-04-23 att 6verfora projektet regional
arbetsfordelning till det fortlopande arbetet i Sodra sjukvardsregionen. | underlaget till
beslutet beskrivs att projektet leds av en politisk styrgrupp utsedd av Sodra
Regionvardsnamnden.

I arendet finns féljande dokument
10. Missiv val av politisk styrgrupp 2019-09-11

11. Information nationell hogspecialiserad vard

Ordférandens forslag
1. Att 1&gga informationen till handlingarna
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12. Information SVF standardiserade vardforlopp

Ordférandens forslag
1. Att lagga informationen till handlingarna

13. Forslag till métesdatum under 2020

Ordférandens forslag
1. Att godkénna forslaget.

| arendet finns féljande dokument
13. Sammantradesplan SRVN 2019-09-25

14. Anmalningsarenden

Ordférandens forslag
1. Att lagga informationen till handlingarna.

I &rendet finns féljande dokument
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Minnesanteckningar RPO dgon 2019-09-04

Minnesanteckningar chefssamrad infektionssjukdomar 2019-04-24
Minnesanteckningar RPO psykiskhalsa 2019-03-08

Minnesanteckningar regionalt chefssamrad ONH 2019-02-01
Minnesanteckningar chefssamrad hjartvard 2019-05-21
Minnesanteckningar RPO kvinnosjukvard och forlossning 2019-06-12
Minnesanteckningar RPO habilitering och forsakringsmedicin 2019-06-03
Minnesanteckningar RPO medicinsk diagnostik 2019-09-04
Minnesanteckningar sjukvardsregional styrgrupp kolorektalcancerscreening 2019-04-29
Minnesanteckningar RPO tandvard 2019-09-03

Ledamoter nationellt screeningradet 2019-06-13

Missiv nominering ledamot huvudmannaberedning 2019-06-10

. Minnesanteckningar RPO hjarta/karl 2019-05-23

Minnesanteckningar RPO hjarta/karl 2019-09-10
Missiv beslut utredningsdirektiv lufttransporter
Utredningsuppdrag luftburna sjuktransporter SSVR 2019-10-03

Anna Mannfalk
Ordfdrande

Enligt uppdrag
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Lena Neumann
Sekreterare
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Sodra Regionvardsnamnden

Delprojekt 13 Ablationer, slutrapport
Sodra Regionvardsnamnden beslutar att

1. Rekommendera huvudmannen i Sodra sjukvardsregionen att félja
intentionerna i slutrapporten for delprojekt 13, ablationer daterad 2019-09-05

Bakgrund

Ablationsbehandling av hjartrytmrubbningar ar en hégspecialiserad verksamhet som
i princip endast bedrivs pa stora centra med samlokalisation av thoraxkirurgisk
verksamhet fér hantering av akuta komplikationer. | sédra sjukvardsregionen ar
verksamheten forlagd till Skanes Universitetssjukhus i Lund samt thoraxcentrum pa
Blekingesjukhuset i Karlskrona.

| nulaget finns det en ko péa cirka 350 patienter till ablation pa SUS, medan kon till
Blekingesjukhuset ar kortare. Pa SUS &r planen 6ka produktionen med cirka 100
ingrepp under nasta ar till totalt ca 800, men med tanke pa okat inflode av
flimmerablationer kommer det inte att racka for att komma tillratta med nuvarande
langa vantetider. For att i Sodra sjukvardsregionen komma upp till det nationella
genomsnittet for flimmerablationer kravs det en 6kning av antalet ablationer per ar
med cirka 100-125 st.

Forslag pa okat samarbete/arbetsfordelning:

e Lakarkompetensen ar idag forbattrad i Karlskrona, och ytterligare behov av
rutinmassig support pa lakarsidan bedéms inte foreligga, utdver intermittent
stod for sarskilda kompetenshdjande insatser.

e Ett aktivt samarbete mellan regionens bada ablationscentra pa alla nivaer ar
efterstravansvart aven framover.

e Fl6dena av och logistiken kring ablationspatienter bor kunna optimeras for att
Oka antalet maojliga ablationer i regionen. Detta galler bada regionens centra,
men i synnerhet Karlskrona dar man pa sikt bér kunna na 300 ablationer
arligen.

e Redan i dagslaget remitteras regionens komplexa ablationspatienter till Lund.
Det ar forst da Karlskronas kapacitet for de mera okomplicerade ingreppen
Overstiger behovet i Blekinge och Kronoberg, som det ar meningsfullt att i
storre skala samordna patientflddena ytterligare.

e Det ar rimligt att anta att Karlskrona kan na malsattningen under 2020.

Per Wendel
Tf direktor



Samarbete

for battre vard

SODRA SJUKVARDSREGIONEN

Delprojekt 13
Ablationer mot hjartrytmrubbningar

2019-09-05

Delprojekt . . Beslut Beslut . Félja
Nulag> Analy> Forsl.a> SRVN> huvudman Infora upp

Bakgrund

Ablationsbehandling av hjartrytmrubbningar ar en hégspecialiserad verksamhet som i princip
endast bedrivs pa stora centra med samlokalisation av thoraxkirurgisk verksamhet for
hantering av akuta komplikationer. | sédra sjukvardsregionen ar verksamheten forlagd till
Skanes Universitetssjukhus i Lund samt thoraxcentrum pa Blekingesjukhuset i Karlskrona.
Ablation mot férmaksflimmer ar nu den vanligast férekommande ablationen i Sverige, och i
genomsnitt gors 206 flimmerablationer per miljon invanare och ar.

| Skane gors dock endast 125 flimmerablationer per miljon invanare och ar, trots att den
skanska befolkningen inte &r friskare an genomsnitts-svensken avseende formaksflimmer.

| Karlskrona utférde man under ar 2016 och 2017 111 respektive 64 ablationer totalt, men
man har operationssals- och personal-kapacitet for att utféra betydligt fler ablationer per ar.
Pa grund av kompetensbrist pa lakarsidan har man dock inte kunnat utfora ablationer i den
omfattning man énskat under de senaste aren. Hogre volymer behdvs for att effektivisera
flédena och minska ingreppstiden for de enskilda ingreppen.

| Karlskrona utférs inte de mest komplicerade ablationerna (ablation av kammartakykardi, av
patienter med medfodda hjartfel eller ablationer pa barn). Dessa utfors i Lund, dar en
utveckling av de mer komplexa ablationerna framdver behdvs.

| nulaget finns det en ko pa cirka 350 patienter till ablation pa SUS, medan kan till
Blekingesjukhuset ar kortare. Pa SUS é&r planen 6ka produktionen med cirka 100 ingrepp
under néasta ar till totalt ca 800, men med tanke pa 6kat inflode av flimmerablationer kommer
det inte att racka for att komma tillratta med nuvarande langa véntetider. For att i Sodra
sjukvardsregionen komma upp till det nationella genomsnittet for flimmerablationer kréavs det
en okning av antalet ablationer per ar med cirka 100-125 st.

Malsattning med delprojektet

Genom att knyta narmare band mellan SUS och Blekingesjukhuset sékras en langsiktig och
hallbar utveckling. Detta mojliggor utveckling av verksamheter med ett nara samarbete kring
volymer, fordelning, kvalitet, kompetensforsorjning, kliniska studier och forskning.

Vidare ar malsattningen att ha verksamheter som méter upp mot behovet i Sodra
sjukvardsregionen i niva med de rekommendationer som finns och att komplexa ablationer
kan handhas inom var region.

Gruppmedlemmar

Fredrik Scherstén, ordforande, Sektionschef, SUS t.o.m. augusti. 2018

Fredrik Holmqvist ordférande, Sektionschef SUS fr.o.m. september 2018

Pia Malmkvist Verksamhetschef VO hjért- och lungmedicin SUS

Michael Ringborn, Sektionsansvarig inom arytmi, Thoraxcentrum, Blekingesjukhuset
Calle Pripp, Overldkare, medicinskt ledningsansvarig, Thoraxcentrum, Blekingesjukhuset
Minna Markljung, sektlonsansvarlg for kardiologi, Medicinkliniken, Region Kronoberg.
Cecilia Rorsman, Processledare, Hallands sjukhus

Cornelia Varadan, Overlakare Hallands sjukhus

Ole Kongstad, Overlikare, SUS

Tidplan
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Utredningen utfors 2018-02-04 och slutredovisas 2019-08-26 till samarbetsgruppen inom
So6dra sjukvardsregionen.

Forutsattningar for uppdraget
Forslag ska utga fran patientprocessen samt beakta saval kvalitet och patientsakerhet som
resurser, kompetensforsorjning och FoU inom omradet.

| uppdraget ingar ocksa att beskriva eventuella effekter for narliggande omraden.
Onskvart ar patientmedverkan under arbetets gang.

Delprojekt " . Beslut Beslut . Folja
Analy> Forsla> SRVN> huvudman Infra upp

Nulage
» Kartldggning av patientprocessen och hur arbetsprocessen ser ut idag

Rapporten bor innehalla:

]

o) Vard- Bedbma Bedéma o
3 - sps

o A Fol
begdran behov Utreda atgarder tgarda ola upp

Socialstyrelsens nationella informationsstruktur,
http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/Modeller-halso-och-sjukvard-2017.pdf

Under 2018 har hittills (per 2018-11-28) drygt 600 ablationer utforts pa Skanes
Universitetssjukhus i Lund (varav ca 150 mot formaksflimmer) och ca 130 pa
Blekingesjukhuset i Karlskrona (varav ca 40 mot férmaksflimmer). Om man extrapolerar
dessa siffror kan man férmoda att ca 800 patienter kommer att ha abladerats i Sédra
Sjukvardsregionen under 2018, varav drygt 200 mot formaksflimmer. Till detta kommer ett
100-tal patienter fran regionen som behandlats i Sverige pa annat center. Darutéver finns
ytterligare ett antal patienter som behandlats utomlands, i huvudsak i Danmark. Det exakta
antalet ar inte kant, men baserat pa uppgifter fran Forsékringskassan ar det rimligt att anta att
det ror sig om ett 50-tal patienter under 2018.

Kon till ablation har i Lund minskat och ar f.n. ca 250 patienter. Det ar i huvudsak for
patienter som vantar pa ablation av formaksflimmer, som véntetiden ar orimligt lIang. Kon till
ablation i Karlskrona har & andra sidan okat efter det att verksamheten dar tagit fart.
Remissinflodet fran Kronoberg (som tidigare remitterade patienter for
formaksflimmerablation till Link6ping) till Karlskrona har 6kat patagligt under 2018.

Bemanningsmassigt har det under varen 2018 varit utmanande vid Skanes Universitetssjukhus
i Lund. Ablationsverksamheten har i princip kunnat fortga opaverkad, men andra delar av
verksamheten (t.ex. mottagning) har fatt sta tillbaka. Detta har gjort att det inte gatt att
rutinmassigt hjalpa Karlskrona med bemanning av seniora abladoérer. Sammanlagt har lakare
och/eller sjukskoterska varit i Karlskrona vid ett 10-tal tillfallen for att stotta deras
kompetensutveckling. Utmaningen i Lund fram@ver kommer att vara att tillgodose en fortsatt
god kompetensforsorjning pa bade ldkar- och sjukskoterskesidan. Under 2019 raknar man
med att kunna genomfora ca 750 till 800 ingrepp pa arytmilab, varav ca 700 ablationer.

97 ==y REGION \? e LT .'
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http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/Modeller-halso-och-sjukvard-2017.pdf

Bemanningen i Karlskrona &r nu mera stabil med tva tranade abladorer och ytterligare en
under upplarning. Vid nagra tillfallen under 2018 han man erhallit extra stod av seniora
abladorer fran Lund. Man raknar med att under 2019 successivt kunna 6ka den arliga
ablationsvolymen ytterligare. Utmaningarna i Karlskrona ar en fortsatt kompetensutveckling
och ett forbattrat labutnyttjande for att ytterligare kunna 6ka antalet ingrepp arligen.

Delprojekt . " Beslut Beslut " Félja
» For51a> SRVN> hUVUdman Infora upp

Analys

Med tanke pa stravan om en jamlik vard och baserat pa befolkningsméngden 1 S6dra
Sjukvéardsregionen (1,9 miljoner) skulle ca 920 ablationer behdva genomforas drligen, varav
375 mot formaksflimmer, for att regionens befolkning skall abladeras i paritet med
riksgenomsnittet. Beaktat den forvintade 6kningen av patienter med indikation for
ablationsbehandling dr 1000 ablationer (varav ca 400 mot formaksflimmer) sannolikt
rimligare att striva efter.

Saledes ér det tva saker som behover ske for att regionens behov av ablationer skall kunna
tillgodoses av dess tva ablationscentra: (1) det totala antalet ablationer behdver 6ka och (2)
andelen ablationer av formaksflimmer behdver 6ka. Behovet av ablation for arytmier andra 4n
formaksflimmer bedoms framdver ligga stabilt, varfor det inte finns nagot utrymme att
minska dessa ablationer. Alltsd behover den stora delen av 6kningen av ablationer vara i form
av ablationer mot formaksflimmer.

Man bor pé sikt klara att pé regionens tva centra (tre arytmilab) abladera 1000 patienter
arligen. Utrymme for volymsdkning finns i huvudsak i Karlskrona. Vidare bor det vara
mdjligt att av dessa 1000 ingrepp, behandla 400 patienter for formaksflimmer.

Den érliga ablationsvolymen i Karlskrona ldmnar i dagsldaget inget utrymme att overfora
patienter fran Skéne for ablation 1 Karlskrona. Daremot bor detta vara majligt d&
verksamheten i Karlskrona ér fullt utbyggd, med 300 ablationer drligen. D& bér man inom
regionen samarbeta fOr att “nivastrukturera” ablationsvarden, sé att volymen av de komplexa
procedurerna blir tillrdcklig 1 Lund och att flodet forblir mera ostort 1 Karlskrona.

Den fortsatta volymsdkningen och inte minst 6kningen av andelen patienter med
formaksflimmer, forutsdtter en stabil tillgang pa vardplatser for elektiva patienter. Den
radande situationen, med vardplatsbrist pa sjukhusen, leder till en konkurrens mellan elektiv
och akut sjukvard vilket medfor strykningar av ingrepp i den elektiva
ablationsverksameheten. Vidare krévs en medveten strategi for att bibehalla en hog kompetens
inom alla personalkategorier.

Om inte denna forédndring kommer till stand, kommer man att se ett 6kat behov av akut
sjukvard bland de patienter som inte behandlats och en 6kad kostnad for regionen for
patienter som soker vard utanfor regionen enligt reglerna for fritt vardsdkande.

Analysen &r avstamd och forankrad i berdrda verksamheter.

P Sy, REGION \? S .'
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Delprojekt " )
»

Beslut
SRVN

Beslut > . Folja
Infora
huvudman upp

Forslag pa okat samarbete/arbetsfordelning

Delprojekt o " Beslut

Likarkompetensen ér idag forbéttrad 1 Karlskrona, och ytterligare behov av
rutinmissig support pé lakarsidan bedoms inte foreligga, utdver intermittent stod for
sarskilda kompetenshdjande insatser.

Ett aktivt samarbete mellan regionens bada ablationscentra pa alla nivier ar
efterstravansvirt dven framover.

Flodena av och logistiken kring ablationspatienter bor kunna optimeras for att 6ka
antalet mojliga ablationer i regionen. Detta géller bada regionens centra, men i
synnerhet Karlskrona dér man pé sikt bor kunna na 300 ablationer arligen.

Redan i dagslédget remitteras regionens komplexa ablationspatienter till Lund. Det &r
forst da Karlskronas kapacitet for de mera okomplicerade ingreppen dverstiger
behovet 1 Blekinge och Kronoberg, som det &r meningsfullt att 1 storre skala samordna
patientflodena ytterligare.

Det ér rimligt att anta att Karlskrona kan nd mélséttningen under 2020.

Beslut
huvudman

Folja
upp

Inféra

Beslutsprocess
Den fortsatta beslutsprocessen samt verkstéllande av forslaget ags av Sodra region-
vardsnamnden, SRVN, samt respektive huvudman.

Delprojekt o " Beslut Beslut

Inféra Folja

Uppfoljning
Uppfdljning av delprojektet bér ske hosten 2020

zZ

REGION
BLEKINGE

X

BASTA LIVSPLATSEN

Region Halland
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Till

Sodra Regionvardsnamnden

Delprojekt 15 Endokrin halskirurgi, slutrapport
Sodra Regionvardsnamnden beslutar att

1. Rekommendera huvudmannen i Sodra sjukvardsregionen att félja
intentionerna i slutrapporten for delprojekt 15, Endokrin halskirurgi daterad
2019-09-02

Bakgrund

| Sodra sjukvardsregionen har operationskapaciteten att genomféra
endokrinkirurgiska behandlingar varit for Iag. Detta har lett till lAnga vardkoer
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. Skalet till detta ar for fa tjanstgérande operationssjukskéterskor och
narkosskoterskor, samt i viss man for fa vardplatser pa grund av brist pa
sjukskaterskor. | Sédra sjukvardsregionen finns ingen brist pa operatorer
forutom i Vaxjo.

Foljande kvalitetskriterier bér beaktas:

e Det bor finnas minst tva operatorer per enhet

e Operationsvolym per operatér bor enligt tillganglig vetenskaplig litteratur
minimum omfatta 50 ingrepp per ar for god kvalitet.

o Effektiviteten bor i forekommande fall forbattras till 3 ingrepp per sal for
standardingrepp

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

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

e Samordningen mellan den kirurgiska och ONH verksamheten s
gemensamma vantelistor uppnas

e Samordning och samarbete mellan enheter med liten volym

e Deltagande och féljsamhet till kvalitetsregister

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

Per Wendel
Tf direktor



Samarbete

for battre vard

SODRA SJUKVARDSREGIONEN

Delprojekt 15

Endokrin halskirurgi

2019-09-02

Delprojekt " " Beslut Beslut " Fdlja
Nulag> Analy> Forsla> SRVN> huvudman Inféra upp

Bakgrund

| Sodra sjukvardsregionen har operationskapaciteten att genomfora
endokrinkirurgiska behandlingar varit for lag. Detta har lett till langa
vardkder samt att ett stort antal patienter skickats till andra vardgivare
inom ramen for vardgarantin. | huvudsak beror kapacitetsbristen pa for fa
Oppna operationssalar pa Skanes Universitetssjukhus i Lund och pa
Helsingborgs lasarett. Skalet till detta ar for fa tjanstgorande
operationssjukskoterskor och narkosskoterskor, samt i viss man for fa
vardplatser pa grund av brist pa sjukskoterskor. | Sodra
sjukvardsregionen finns ingen brist pa operatérer férutom i Vaxjo.

Endokrin halskirurgi ar kirurgisk behandling av sjukdomar i thyroidea och
parathyroidea. De sjukdomar som behandlas ar bland annat
thyroideacancer, giftstruma, godartad knélstruma och primar
hyperparathyroidism (6verfunktion av biskdldkortlarna med forhojt
kalciumvérde i blodet). Det som utmarker endokrin halskirurgi ar att aven
en stor del av godartad kirurgi for sjukdomar i thyroidea och
parathyroidea &r hogspecialiserad, och kraver omfattad expertis samt
teknisk utrustning i form av t.ex. akutlaboratorium fér att analysera
blodprover och apparatur for att analysera stambandsnervfunktionen
under operation for att undvika nervskada. Utbildning till endokrin
halskirurgi tar erfarenhetsmassigt ungefar fem ar. Europeisk certifiering
for enskilda kirurger inom omradet utférs av UEMS (Union of European
Medical Specialists), divisionen for endokrinkirurgi
(https://uemssurg.org/divisions/endocrine-surgery).

Ingrepp for vissa typer av godartade sjukdomar i skoldkorteln ar tekniskt
satt svara, t.ex. re-operationer, storre strumor, struma bakom brostbenet
samt ej lokaliserade biskoldkértlar vid operation for primér
hyperparathyroidism. Eftersom akut blédning med risk for kvavning och
dod ar en reell komplikation som férekommer i 1-3 % av fallen kraver
endokrin halskirurgi tillgang till akut operationssal med narkoslakare och
operator dygnet runt. Endokrin halskirurgi ar strikt elektiv och paverkar
inte akutsjukvarden.

Endokrin halskirurgi i Sverige
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Inget landsting i Sverige har koncentrerat enbart cancerkirurgi till vissa
centra eftersom malign skdldkortelkirurgi endast utgor cirka en femtedel
av den totala verksamheten.

Varje ar utfors i Sverige enligt slutenvardsregistret cirka 3500
thyroideaoperationer och cirka 1000 parathyroideaoperationer. Endokrin
halskirurgi utfors i alla landsting och pa cirka 43 enheter. Drygt 90 % av
all endokrin halskirurgi utfors pa kirurgisk klinik/enhet och knappt 10 %
pa 6ron-nasa halsklinik/enhet. Endokrin halskirurgi ingar som delmal i
ST-utbildningen till kirurg.

| s6dra sjukvardsregionen ar Kirurgiska kliniken SUS i Lund den enhet
som pa universitetsniva bedriver forskning inom endokrin halskirurgi och
fungerar referenscentrum for hégspecialiserad vard.

Det svenska nationella kvalitetsregistret for endokrin kirurgi, SQRTPA
(www.sqrtpa.se), kvalitetssakrar utredning och kirurgisk behandling inom
amnesomradet. FOr narvarande deltar 38 svenska enheter. Det saknas
for narvarande statistik pa antal operatérer som utfor endokrin halskirurgi
i Sverige.

Drygt en fjardedel av alla endokrinkirurgiska ingrepp i Sverige utférs pa
Karolinska sjukhuset Solna, Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
Skanes Universitetssjukhus i Lund.

Den enda region som nivastrukturerat endokrin halskirurgi fullt ut ar
region Stockholms dar all endokrin halskirurgi utférs pa Karolinska
sjukhuset i Solna. | Vastra Gotalands Regionen pagar ett arbete som
troligen mynnar ut i att endokrin halskirurgi kommer utféras pa tva
enheter. Skalet till koncentrering ar dels behovet av att uppna acceptabla
operatorsvolymer (cirka 50 thyreoidea operationer per ar ar enligt
tillganglig litteratur ett lampligt antal) samt generera vinster for forskning,
utbildning och samordning av inkdp av dyrt material samt kringutrustning
inom patologi och laboratoriemedicin.

Malsattning med delprojektet

Huvuduppdraget for utredningen ar att foresla atgarder for att forbattra
situationen for de medborgare i S6dra sjukvardsregionen som ar i behov
av kirurgisk behandling for sjukdomar i skoldkortel (thyroidea) och
biskoldkortlar (parathyroidea) avseende tillganglighet och kvalitet.

Gruppmedlemmar

Erik Nordenstrom Docent, dverlakare, SUS, Ordférande

Mark Thier Med Dr, dverlakare, SUS

Tomas Grape Overlakare, Centralsjukhuset Kristianstad

Johanna Bjorkman Overlakare, Centrallasarettet Vaxjo

Daniel Nordanstig Overlakare, ONH kliniken, Helsingborgs lasarett
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Anders Bergenfelz Professor, 6verlakare, Lunds Universitet,
Akademirepresentant

Erik Norén Overlakare, Blekingesjukhuset

Catharina Eriksson Verksamhetsutvecklare Blekingesjukhuset
Bengt Nilsson Docent, 6verlakare, Hallands sjukhus

Peter Lakwijk Patientrepresentant Svenska Skoldkortelforeningen
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Socialstyrelsens nationella informationsstruktur,
http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/Modeller-halso-och-sjukvard-2017.pdf

Nuvarande nivastrukturering

Endokrin halskirurgi utfors for narvarande i Sédra sjukvardsregionen pa
féljande 9 enheter:

VO Kirurgi SUS Lund

ONH kliniken Helsingborgs lasarett

Kirurgiska kliniken Centralsjukhuset Kristianstad
Kirurgiska kliniken Vaxjo

Kirurgiska kliniken Halmstad

ONH kliniken Halmstad

Kirurgiska kliniken Varberg

Kirurgiska kliniken Karlskrona

ONH kliniken Karlskrona

Det finns sedan manga ar och under ledning av RCC Syd en
nivastrukturering dar foljande sjukdomar/ingrepp bara skall utforas vid
kirurgiska kliniken vid SUS Lund:

Preoperativt kand thyroideacancer

Modifierad radikal lymfkortelutrymning vid thyroideacancer
Lokoregionalt avancerad thyroideacancer

Intrathorakal struma

Reoperation av thyroideasjukdom

Reoperation av hyperparathyroidism

Operation av MENL1 (arftlig sjukdom déar patienten arver risk for att
utveckla tumorer i parathyroidea, hypofys och pankreas)

Endokrin halskirurgi pa barn och ungdomar (<18 ar)

Nulagesbeskrivning — operatorer, operationssalar, processer
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| tabell 1 ses antalet ingrepp som utférdes 2017 pa respektive enhet i
Sodra sjukvardsregionen (kalla slutenvardsregistret Socialstyrelsen).
Antalet operationsheldagssalar respektive enhet forfogar dver per vecka
for endokrin halskirurgi samt hur manga operationer man har mojlighet
att utfora per sal presenteras. Infér sammanstéallandet av denna rapport
har en genomgang i kvalitetsregistret SQRTPA gjorts dels for att
undersoka volymer men aven for att bedéma om det finns avgoérande
skillnader inom Sodra sjukvardsregionen eller mellan Sodra
sjukvardsregionen och 6vriga riket avseende indikationer och diagnoser
for endokrin halskirurgi. Genomgangen visar att det inte finns nagra
sadana avgorande skillnader.

| tabell 1 framgér att samtliga enheter har tillgang till minst en operator.
Vid sjukhusen i Karlskrona och Halmstad skéts den endokrina
halskirurgin for narvarande i tva av varandra helt oberoende processer
(kirurgklinik och ONH Klinik).

Tabell 1. Volym, operationssalar och operatorer per enhet.(Siffror fran
enheterna sjalva samt fran Socialstyrelsens statistikdatabas)

Enhet Karlskrona Karlskrona Hallands Vixjo CSK
Kirurgi ONH sjukhus
Thyroideaoperation 2017 32 24 94 28 93
Parathyroideaoperationer 2017 16 Utforsej 38 18 14
Antal operationer per sal 2 1 2-3 2-3 2
Antal salar per vecka for 1,5 0,5 2 0,5 2
endokrinkirurgi
Enhet Karlskrona  Karlskrona  Hallands Vaxjo  CSK
Kirurgi ONH sjukhus
Antal operatorer thyroidea 2 1 3 0 1
Antal operatoérer parathyroidea 2 0 3 0 1
Mojlig kapacitet antal 180 40 240 0 240

operationer per ar med
nuvarande salar (férutsitter 3
patienter per

sal och dag 40 v per ar)

Tabell 2. Antal vantande patienter per enhet som inte fatt en
operationstid
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Enhet Karlskrona Karlskrona Hallands Vixjé CSK  Helsingborg Lund

Kirurgi ONH sjukhus
Vintelista thyroidea 2 0 18 7 24 59 250
Vintelista parathyroidea 5 - 5 5 15 - 157

Detaljerad analys enhet for enhet

VO Kirurgi SKANES UNIVERSITETSSJUKHUS LUND

Utforde 2017 knappt 370 endokrinkirurgiska halsingrepp. Har god
forsorjning av operatérer och bedriver aktiv forskning med flera
doktorander och utveckling inom omradet. Bedriver utbildning pa
grundutbildningsniva, av ST lakare och vidareutbildning till endokrinkirurg
av nationella och internationella lakare. Utfér den redan nivastrukturerade
varden. Har hog tackningsgrad och bra resultat i nationella
kvalitetsregister. Enheten saknar for narvarande mer an 50 % av sina
operationssalar (har 2 salar och behover 6) och har en mycket lang ko.

Mojlighet till att utféra ingrepp som dagkirurgi har utretts. Emellertid visar
resultaten, att man knappast kan identifiera patientgrupper som inte har
risk for postoperativ blédning. Ett dodsfall beroende av denna fruktade
komplikation intraffade under 1990- talet i Lund. | Stockholm har dagkirurgi
provats pa Sophiahemmet, men efter en allvarlig incident har man valt att
inte ga vidare med konceptet.

Pa grund av kapacitetsbrist har de sista aren drygt 200 patienter skickats
per ar till Carlanderska sjukhuset i Géteborg, Gastrocenter Lund,
Centralsjukhuset Kristianstad och Kirurgiska kliniken Karlskrona.

Patienter med skoldkortelsjukdom pa vantelistan for operation prioriteras
enligt nationella riktlinjer. Ett viktigt instrument for detta ar
cellprovsundersokning av knolig skoldkortel. Patienter med cancer och
misstankt cancer pa cellprov ar hogt prioriterade. Dock ar cellprovet langt
ifran perfekt. Vid godartat eller oklart cellprov, varierar risken for cancer i
skoldkorteln mellan 5 % och 30 %. Detta innebar att en signifikant andel
patienter med ej elakartat cellprov kommer att fa cancer som slutdiagnos.
Dessa patienter har en mycket lang vantetid 1-2 ar.

BEHOV/FORBATTRINGSPOTENTIAL:
(1 Fler operationssalar
1]  Skyddade vardplatser
Antal mojliga patienter att behandla med nuvarande salar (40v): 360

ONH kliniken HELSINGBORGS LASARETT
Utforde 2017 knappt 40 thyroideaoperationer (tidigare cirka 120 endokrina
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halsoperationer per ar). Saknar kompetens att utfora kirurgisk behandling
av sjukdomar i parathyroidea och remitterar fér narvarande dessa
patienter till Lund. Bedriver utbildning pa grundutbildningsniva och
utbildning av ST lakare i ONH specialiteten. Har 1&g tackningsgrad i
nationella kvalitetsregister men goda resultat. Saknar for narvarande
nastan helt sina operationssalar och bygger upp kéer. Har i projektform
forsokt selektera ingrepp till dagkirurgi. Har de sista aren skickat ett drygt
30 tal patienter till Carlanderska sjukhuset och till Gastrocenter i Lund.

BEHOV/FORBATTRINGSPOTENTIAL:
(1 Fler operationssalar
[0  Kompetens att handlagga sjukdomar i parathyroidea
0  Skyddade vardplatser
Antal méjliga patienter att behandla med nuvarande salar (40v): 0

Kirurgiska kliniken CENTRALSJUKHUSET | KRISTIANSTAD

Utforde 2017 drygt 100 endokrinkirurgiska ingrepp. Har god forsorjning av
operatorer. Bedriver utbildning pa grundutbildningsniva och av ST lakare.
Har hdg tackningsgrad och ganska bra resultat i nationella
kvalitetsregister. Har nyligen fatt en hel extra sal per vecka vilket innebar 2
heldagssalar i veckan. Kan dock inte utnyttja operationssalarna fullt ut pa
grund av vardplatsbrist (opererar bara 2 ingrepp per sal). Har sista aret
behandlat patienter remitterade fran SUS Lund. Saknar méjlighet att
analysera intraoperativt PTH vid operation for primar hyperparathyroidism.
Om inte detta infors riskerar hela denna patientgrupp behéva remitteras till
annat sjukhus.

BEHOV/FORBATTRINGSPOTENTIAL:
0  Fler vardplatser sa att operationssalarna kan utnyttjas maximalt
0 Inférande av intraoperativ PTH métning pa centrallaboratorium
Antal mdjliga patienter att behandla med nuvarande salar (40v): 240

Kirurgiska kliniken BLEKINGESJUKHUSET KARLSKRONA

Utférde 2017 drygt 45 endokrinkirurgiska ingrepp. Har god forsorjning av
operatorer. Bedriver utbildning pa grundutbildningsniva och av ST lakare.
Har hog tackningsgrad och bra resultat i nationella kvalitetsregister. Har
nyligen fatt en extra sal per vecka vilket innebar 1,5 heldagssalar per
vecka. Kan pa grund av omstandigheter pa operationsavdelningen bara
utféra 2 ingrepp per sal. Har inget samarbete med ONH kliniken inom
samma forvaltning

BEHOV/FORBATTRINGSPOTENTIAL:
] Effektivisering av operationsavdelningen sa operationssalarna kan
utnyttjas maximalt.
0 Samordning med ONH kliniken till en process
Antal mgjliga patienter att behandla med nuvarande salar (40v): 180

ONH kliniken BLEKINGESJUKHUSET KARLSKRONA
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Under 2017 utférdes 25 thyroideaoperationer. Saknar kompetens att
utfora kirurgisk behandling av sjukdomar i parathyroidea och remitterar for
narvarande dessa patienter till Kirurgiska kliniken Karlskrona. Bedriver
utbildning p& grundutbildningsniva och utbildning av ST lakare i ONH
specialiteten. Har hog tackningsgrad i nationella kvalitetsregister och
relativt goda resultat. Har en halv sal i veckan men kan pa grund av
effektivitetsproblem pa operationsavdelningen endast behandla 2 patienter
per sal.

BEHOV/FORBATTRINGSPOTENTIAL:

] Effektivisering av operationsavdelningen sa att operationssalarna
kan utnyttjas maximalt.

1 Samordning med Kirurgiska kliniken till en process dels for att
erhalla kompetens att behandla sjukdomar i parathyroidea och
dels for atterhalla samordningsvinster

Antal mojliga patienter att behandla med nuvarande salar (40v): 60

Kirurgiska- och ONH kliniken HALLANDS SJUKHUS
HALMSTAD+VARBERG

Utférde 2017 knappt 132 endokrinkirurgiska halsingrepp. Har god tillgdng
till operatdrer. Bedriver utbildning pa grundutbildningsniva och utbildning
av ST lakare i kirurgi. Verksamheten bedrivs bade i Halmstad och
Varberg. Samarbete mellan ONH och kirurgiska kliniken finns dar ONH
lakare deltar vid cirka 10 operationer per ar. Har hdg tackningsgrad i
nationella kvalitetsregister och goda resultat.

BEHOV/FORBATTRINGSPOTENTIAL:
[ Salsutrymmet bor kunna optimeras sa att fler patienter kan
behandlas
1 Man bor dvervaga en samordning till en enhet for att kunna
optimera floden, ink6p och kompetensférsérjning framoéver

Antal méjliga patienter att behandla med nuvarande salar (40v): 240
Kirurgiska kliniken CENTRALSJUKHUSET VAXJO

Utférde 2017 41 endokrinkirurgiska ingrepp. Saknas for narvarande
utbildad operator. Har haft hog tackningsgrad i nationella kvalitetsregister
och goda resultat. Kan 6ka sina salar fran 0,5 till en hel sal i veckan.

BEHOV/FORBATTRINGSPOTENTIAL:
(1 Utbildning av operatdrer
Antal mojliga patienter att behandla med nuvarande salar (40v): 120
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Analys

Operationsbehovet i Sodra sjukvardsregionen

Att bedoma operationsbehovet i ett befolkningsunderlag ar svart. Att utga
fran vantelistor kan vara vanskligt eftersom det finns olika rutiner fér nar
en patient satts upp for operation. Att utga fran historiska data med antal
ingrepp ar ocksa svart eftersom befolkningen 6kar och vissa sjukdomar
som till exempel thyroideacancer dkar.

Om man gor en uppskattning baserad pa antal patienter som 2017 blev
behandlade i Sédra sjukvardsregionen och samtidigt studerar antal
patienter under samma tid som vantat mer &n 3 manader pa behandling
far man ett resultat som sannolikt ligger ganska néra sanningen.
Resultatet kan darefter omraknas till heldagsoperationssalar med 3
ingrepp per dag som nyttjas 40 veckor per ar.

Stockholms lans landsting som har koncentrerat all endokrin halskirurgi
till ett sjukhus har cirka 12 salar per vecka for endokrin halskirurgi.
Befolkningen i Stockholm ar 2,2 miljoner och i Sédra sjukvardsregionen
1,8 miljoner.

En extrapolering baserad pa tillgangliga operationssalar i Stockholm och
i forhallande till utforda ingrepp och koer i hela Sodra sjukvardsregionen,
innebar detta ett behov av cirka 11 salar per vecka under forutsattning att
man kan behandla 3 patienter per sal och varje sal kan vara 6ppen 40
veckor per ar.

Problem att 16sa

1. Den ackumulerade vardkon

2. Det langsiktiga arbetet for att undvika att nya vardkéer byggs upp.
Losningen pa de tva huvudproblemen sammanfaller enbart delvis. Det
langsiktiga arbetet inbegriper en omstrukturering och andrad
arbetsfordelning samtidigt som atgarder sa att personal stannar pa
enheterna.

Delprojekt o "
»

Beslut Beslut Infé Falja
SRVN huvudman ntera upp

Forslag pa okat samarbete/arbetsfordelning
En utgangspunkt for att korta kéer 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 operatorer per enhet

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

(1 Effektiviteten bor i forekommande fall forbattras till 3 ingrepp
per sal for standardingrepp

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

[ 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)

) Samordningen mellan den kirurgiska och ONH verksamheten
sad gemensamma vantelistor uppnas

(1 Samordning och samarbete mellan enheter med liten volym

[1 Deltagande och foljsamhet till kvalitetsregister

[ Att forskning och utbildning och hogspecialiserad vard sékras i
Sodra sjukvardsregionen

Konsekvenser av foreslagna kvalitetskriterier

Parallella verksamheter bor 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 Vaxj6 och Blekingesjukhuset har
sedan tidigare samarbetat och detta samarbete skall fortsatta
och i mojligaste man utvecklas. Majlighet till traning pa
hdgvolymscentra bor tillskapas.

Adekvat teknisk utrustning finns pa plats
o tekniken har testats under varen och berdknas komma i skarp
drift under hosten 2019 pa Centralsjukhuset i Kristianstad.
Okad effektivitet p& respektive enhet for att uppna 3 ingrepp per sal
o ett utvecklingsarbete bor paborjas
Operationsvolym per operator bér omfatta 50 ingrepp per ar.

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

Okad omfordelning av patienter inom Sédra sjukvardsregionen bor
ske

o frdn SUS Lund och Helsingborgs lasarett till dvriga sjukhus i
Sjukvardsregionen och en fortsatt omfordelning inom Region

Skane
o redan etablerat samarbete mellan Sus och Blekingesjukhuset
sakras
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Tidplan

Foreslagna forandringar ar mojliga att paborja direkt och ar i till delar

redan paborjade.

Delprojekt - " Beslut

Beslut Inféra
huvudman

Folja
upp

Beslutsprocess

Den fortsatta beslutsprocessen samt verkstallande av forslaget &gs av

Sodra regionvardsnamnden, SRVN, samt respektive huvudman.
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Uppfdljning av delprojektet bér ske hosten 2020
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Svenska Skoldkortelféreningen

Patientféreningen for alla skéldkortelsjukdomar

Till alla berorda:

Skoldkortel- och biskoldkortelkirurgi har en djupgaende effekt pa manniskors liv,
bade fore och efter operationen.

Anledningen till operationen kan vara hypertyreos, hyperparathyroidism,
giftstruma eller godartad knolstruma. Symtomen kan stracka sig fran allvarlig
viktminskning, trétthet, osteoporos, njursvikt och till andningssvarigheter.

Om anledningen ar malignitet eller misstdnkt malignitet kommer patienten att
mota alla rédslor som kommer med cancer.

En framgangsrik kirurgi resulterar ofta i livslang anvandning av medicinering,
hormonerséttning.

Nationellt Vardprogram Skoldkortelcancer ger patienter med misstanke om
skoldkoértelcancer en tidslinje inom vilken operationen och ytterligare behandling
sker.

Vardgaranti ger de dvriga patienterna viss mer sakerhet om deras behandling.
Faktum att vantelistan véxer i Sodra sjukvardsregionen ar ett allvarligt problem,
vilket ar oacceptabelt for patienterna.

Som patientorganisation &r vi en ivrig foresprakare for en central plats i Sodra
sjukvardsregionen for all skoldkortel- och biskoldkortelkirurgi att utféras av ett
begransat antal kirurger, som gor minst 50 operationer per ar.

Vi stodjer starkt forslaget till forindring i rapporten ” BETANKANDE MED
FORSLAG RORANDE ENDOKRIN HALSKIRURGI”

For losningen av véntelistan stoder vi rekommendationerna med tillagget att
kirurger som ar involverade ocksa gor minst 50 operationer per ar.

Peter Lakwijk
Ordfora
Svenska Skoldkortelféreningen

Box 10256
434 23 KUNGSBACKA

Adress E-post Hemsida
Box 102 56 info@skoldkortel.se www.skoldkortel.se
434 23 Kungsbacka
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UPPHANDLINGSBESLUT

Utbildning i gastrointestinal endoskopi for sjukskoterskor

Inledning
Regionstaben, Affirsenheten har i uppdrag av Regionstyrelsen i Region Blekinge att genomfora
upphandlingar at hela Regionen.

Bakgrund
Upphandlingen har genomf6rts av Nadya Borisova, upphandlate, pa uppdrag av Peter Lilja,
regiondirektor.

Upphandlingen omfattar en uppdragsutbildning med option for avrop av ytterligare en
utbildning.

Det totala ekonomiska virdet (dvs. ingdende virdet) av upphandlingen beriknades till 5 000 000
SEK inklusive option.

Avtalsstart ar 2020-01-01. Tidperiod f6r genomforande av uppdragsutbildning 1 4r VT 2020 —
HT 2021.

Option f6r kép av ytterligare en 2-4rs uppdragsutbildning inom 5 4r fran avtalsstart. Avrop om
option sker senast 12 ménader fére planerad utbildningsstatt.

Upphandlingsform mm
Upphandlingen har genomforts enligt bestimmelserna i Lagen om offentlig upphandling (LOU)

som ett forenklat forfarande.

Upphandlingen har annonserats i Tend Sign, 2019-05-17.

Forfragningsunderlaget
4 stycken intressenter har begirt att fi del av forfragningsundetlaget.
Inga fragor kring forfrigningsunderlaget har inkommit under anbudstiden.

Inkomna anbud
Vid anbudstidens utgang, 2019-06-17 23:59:00, hade ett anbud inkommit.

Foljande anbudsgivare inkom med anbud:
1. Blekinge Tekniska Hogskola
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I enlighet med forfragningsunderlagets bestimmelser 4r anbudet giltigt 1 6 manader efter
anbudstidens utgang, dvs. till 2019-12-17.

Provning av kraven pa anbudet
Anbudet uppfyller de krav som stillts pa anbudet.

Prévning av kraven pa anbudsgivaren
Foljande kompletteringar infordrades 1 provningen av anbudsgivaren: komplettering enligt punkt
3.1.5 Anbudsgivarens tekniska férméga och kapacitet.

Anbudet uppfyller de krav som stillts pa anbudsgivaren.

Provning av kraven pa tjansten
Anbudet uppfyller de krav som stillts pa tjansten.

Ekonomiskt utfall
Vid upphandlingens start har det uppskattade vérdet for genomforande av tjansten inklusive
option, dvs. sammanlagt 2 st. uppdragsutbildningar, beraknats till ca 5 000 000 SEK.

Vinnande anbud med ett totalt virde pa 5 595 000 SEK innebir en foérdyrning av kostnaden med
ca 10 %.

Forslag till beslut

Med hinvisning till utvirderingen ovan foreslas att Blekinge Tekniska Hogskola antas som
leverantotr.

Karlskrona, 2019-06- “;L}

Wm wys

Nadya Botisova
Upphandlare

Beslut
Blekinge Tekniska Hogskola antas som leverantor.

K tlskyona, 2019 06- L}

Jo klm I(us enss

Strategisk mkopschef
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Till

Sodra Regionvardsnamnden

Strategisk plan S6dra Regionvardsnamnden
Sodra Regionvardsnamnden beslutar att

1. Anta strategisk plan for Sodra Regionvardsnamnden gallande aren 2019 och
2020

Bakgrund

Sodra Regionvardsnamnden beslutade 2015 om en strategisk plan fér namndens
arbete under mandatperioden. Denna strackte sig till och med 2018 och det ar
aktuellt att faststélla en plan for mandatperioden 2019-2020. Regionavtalet reglerar
de omraden som namnden ska arbeta med och satter darmed ramarna for
samverkan inom Sodra sjukvardsregionen.

Per Wendel
Tf direktor
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Per Wendel Datum
2019-09-10
Till

Sodra Regionvardsnamnden

Strategisk plan for Sédra Regionvardsnamnden 2019-2020

Bakgrund

Sodra Regionvardsnamnden beslutade 2015 om en strategisk plan fér namndens
arbete under mandatperioden. Denna strackte sig till och med 2018 och det ar
aktuellt att faststélla en plan for mandatperioden 2019-2020. Regionavtalet reglerar
de omraden som namnden ska arbeta med och satter darmed ramarna for
samverkan inom Sodra sjukvardsregionen.

Utgangspunkter for Sodra Regionvardsnamndens arbete

Utgangspunkten for namndens arbete ar det gallande Regionavtalet samt namndens
arbetsordning.

§ 3 GRUNDLAGGANDE INTRESSEGEMENSKAP

Huvudmannen inom Sodra sjukvardsregionen vinner samtliga pa ett utvecklat
samarbete. Samarbete och profilering mellan olika nivaer inom sjukvarden ger battre
vard och attraktivare arbetsplatser. Detta tar sig uttryck i gemensam planering av
varden och gemensamma planer for rekrytering och bemanning.

Huvudmaéannen skall arbeta for att finna gemensamma Iésningar for att félja upp
verksamheten, dess tillganglighet och kvalitet.

Regioninvanarnas behov av tillganglig vard av hog kvalité skall sa langt majligt
tilgodoses inom Sodra sjukvardsregionen. Gemensamt skall det framjas och bidra
till halsan och utvecklingen av héalso- och sjukvard inom Sodra sjukvardsregionen.

Samarbetet i Sodra sjukvardsregionen &r organiserat genom "Samarbete for battre
vard”, kunskapsstyrningsorganisationen och chefssamraden. Sédra
Regionvardsnamnden informeras fortlspande om samarbetet och tar erforderliga
beslut.

Inom Sodra sjukvardsregionen bedrivs en rad verksamheter som ar solidariskt
finansierade for att dessa skall vara tillgangliga for hela sjukvardsregionen pa lika
villkor. De solidariskt finansierade verksamheterna ar:

RCC-Syd

Arbets- och miljdmedicin

Centrum for sallsynta diagnoser

Genetisk vagledning

Dovpsykiatrisk 6ppenvard — barn

Dovpsykiatrisk 6ppenvard — vuxna

Regionalt biobankscentrum
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e Regionalt donationsansvarig lakare, Regionalt donationsansvarig
sjukskoterska
Regional vavnadssamordnare
Yrkes- och miljodermatologiska kliniken
Hogisoleringsenheten
Sodra Regionvardsnamndens kansli med klassifikationsradet
Regionala programomraden inom kunskapsstyrningen.
e Samverkansfunktion for HTA

84 MAL OCH PRINCIPER

Sjukvardshuvudmannen i Sédra sjukvardsregionen samverkar for att kunna uppna
hogsta mojliga kvalitet, tillganglighet och valfrinet inom héalso- och sjukvarden liksom
att strava efter att tillvarata och utveckla gemensamma intressen och att effektivt
utnyttja resurserna inom hela Sodra sjukvardsregionen.

Samarbetet ska framja halsan hos invanarna i Sodra sjukvardsregionen och
patienternas basta skall vara i centrum. Varden skall vara tillganglig, séaker och
likvardig och den skall vara kunskapsbaserad och andamalsenlig.

Gemensamma intressen kan vara forskning, utbildning, kompetens- och annan
utveckling mm inom saval det direkt patientinriktade som det administrativa omradet.

Den halso- och sjukvard, oftast htgspecialiserad vard (benamns nedan regionvard)
som beror flera landsting i S6dra sjukvardsregionen ar en gemensam regional
angelagenhet. Inom Soédra sjukvardsregionen varnas om universitetssjukhuset och
andra enheter som utgor centra for regionvard, klinisk forskning, utbildning och
utveckling.

Det ar en gemensam regional angelagenhet att bedriva landstingsfinansierad klinisk
forskning, utveckling och utbildning till stod fér halso- och sjukvarden i Sédra
sjukvardsregionen.

Samarbete inom Sddra sjukvardsregionen skall ga fore samarbete med andra
huvudman. Inom Sédra sjukvardsregionen samverkas i alla fragor i Gvrigt inom
halso- och sjukvardens omrade dar Sodra sjukvardsregionen samlat kan uppna
gemensamma fordelar aven om beslut formellt fattas enbart inom nagot eller nagra
av de fyra landstingen.

Ett utvecklat samarbete ar en forutsattning for att alla vardnivaer skall fungera. SUS
tillgodoser merparten av behovet av regionvard inom Sddra sjukvardsregionen. Det
kravs ett utvecklat samarbete som avlastar SUS pa patienter som kan vardas inom
andra vardinstanser for att varna utrymmet for regionvarden.

Kunskapsstyrningsorganisationen arbetar for att varden skall vara tillganglig, saker
och likvardig.

Inom Sodra sjukvardsregionen bedrivs en omfattande forskning som till stor del ar
solidariskt finansierad.
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Allt fler fragor hanteras inom det sjukvardsregionala samarbetet. Exempel pa
tilkommande fragor &r:
e Hantering av hogspecialiserad vard
e Inférande av standardiserade vardforlopp inom breda sjukdomsomraden

Inom mandatperioden behdver Sodra Regionvardsnamnden hitta en samlad
organisation for att méta de krav som finns och som tillkommer fran bade nationell,
sjukvardsregional och regional (landsting) niva. Det kravs hantering av sjukvardens
forskning och utveckling, planering for en tillganglig, séker och likvardig vard samt ett
genomforande av de atgarder som kravs for att na detta.

8§87 KLINISK FORSKNING OCH UTVECKLING

Sjukvardshuvudmannen i Sédra sjukvardsregionen ska samverka inom omradet
klinisk forskning och utveckling for att bibehalla och ytterligare starka sin position
som en intressant region dar den kliniska forskningen och utvecklingen ligger i
framkant.

Samverkan ska ske genom att:

e Sodra Regionvardsnamnden lépande erhaller information om for
sjukvardshuvudmannen relevant forskning och utveckling som sker vid
universitet, hogskolor och landsting i Regionen.

e Sjukvardshuvudmannen i nara samverkan bygger upp natverk och strukturer for
gemensamt arbete med regionala och nationella satsningar som t ex svensk
behandlingsforskning, kliniska prévningar, utvardering av teknologier i varden,
inférande av nya metoder, gemensamma forskningsmedel mm.

e Sjukvardshuvudméannen gemensamt utvecklar stod och service av vikt for den
kliniska forskningen inom Regionen.

e Sjukvardshuvudmannen informerar om och samarbetar med de enheter som
finns som stod for klinisk forskning och utveckling.

Fragorna kring forskning och utveckling ar standigt aktuella. Sodra
Regionvardsnamnden uppdateras fortlspande om nya behandlingsmetoder och nya
teknologier.

Det ar viktigt att forskningen ar en integrerad del i varden och kopplas samman med
det kliniska arbetet. Det ar ocksa viktigt att samtliga huvudman &r involverade i
forskning och utveckling och att Sodra Regionvardsnamnden fortsatt arbetar for att
sprida bade forskning/utveckling och dess resultat till samtliga huvudman.

§8 UTBILDNING OCH KOMPETENSFORSORJNING

Sjukvardshuvudmannen i Sédra sjukvardsregionen samverkar for kunskaps- och
kompetensutveckling inom halso- och sjukvarden samt specialisttandvarden.

Sjukvardshuvudmannen i Sodra sjukvardsregionen samverkar vid:

e Utbildningar dar gemensamma lésningar gynnar Sodra sjukvardsregionen

e Kompetensforsorjningsfragor som i sin tur hanger samman med vardens
langsiktiga planering.

e Diskussioner med hogskola och universitet rorande bl a utbildningsplatser.
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o Kontakter med nationella instanser i utbildnings- och kompetensférsérjnings-
fragor

Kompetensforsorjningen ar kanske den viktigaste frdgan och det storsta problemet
inom sjukvarden for narvarande. Sodra sjukvardsregionen klarar inte bristande
kompetensforsorjning eller dess konsekvenser genom 6kad konkurrens om
kompetens utan genom samarbete som gemensamt langsiktigt l[6ser
kompetensforsorjningsproblemen.

Som en del i detta behover utbildningar samordnas inom Sodra sjukvardsregionen.
Ett exempel pa detta ar den gemensamma skopi-utbildning som genomférs med
start hosten ar 2020 och som finansieras av gemensamma medel inom Sodra
sjukvardsregionen.

Inom mandatperioden behdver samarbetet mellan huvudménnen i
kompetensforsorjningsfragor okas liksom samarbetet for att dverbrygga
konsekvenserna av problemen som bristande kompetensférsérjning medfor.

89 MEDICINSK SAMVERKAN GENOM KUNSKAPSSTYRNING

Sodra sjukvardsregionen skall ha en organisation for kunskapsstyrning. Syftet ar att
den ska medverka till att de medicinska resultaten skall f& en storre betydelse i

ledning, styrning och uppféljning av vardens prestationer och ge stod och mojlighet
till utvecklingen av en saker, god och likvardig vard i hela Sddra sjukvardsregionen.

Kunskapsstyrning som begrepp ar inte tydligt definierat och uppfattningen om vad
begreppet star for och omfattar varierar. Den del av kunskapsstyrningen som har
avses galler

e Inférandet av ny kunskap och nya metoder pa ett ordnat satt i offentligt
finansierad halso- och sjukvard och darmed aven utrangera gamla metoder
Bidra till jamlik och likvardig vard inom Sddra sjukvardsregionen

Anvanda relevanta register for kvalitetsuppféljning och utveckling

Stodja utvecklingen av gemensamma vardprocesser

Stodja halsoframjande och sjukdomsforebyggande insatser

KUNSKAPSSTYRNING

Arbetet med kunskapsstyrning fortsatter att utvecklas. Det galler bade den nationella
nivan och den regionala nivan. Nar det galler den nationella nivan deltar Sodra
sjukvardsregionen aktivt i nationella styrgrupps- och beredningsutskottsarbeten samt
arbetet med att inféra den nya nationella kunskapsstyrningsstrukturen.

Sodra sjukvardsregionen har aven tagit sig an att vara vard for tre nationella
programomraden (NPO); Tandvard, Nervsystemets sjukdomar samt Njur- och
urinvagssjukdomar. Utover detta finns ett "vilande” vardskap for nationella
primarvardsradet. Vardskapet innebar bland annat att vardregionen bidrar med
ordféranden samt star for kostnader for 0.5 processledartjanst per NPO samt i
dagslaget 20% till databearbetning och analys. Bade regering/politik, myndigheter
och huvudman star bakom den nya nationella strukturen och dess betydelse for
framtida halso- och sjukvardsutveckling.
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Den regionala nivan ar tankt att spegla den nationella och for narvarande finns
foljande regionala programomradesgrupper:

Barn- och ungdomars halso- och sjukvard
Endokrina sjukdomar inkl diabetes

Hjart- och karlsjukdomar

Hud- och kénssjukdomar
Kvinnosjukdomar och forlossning

Lung- och allergisjukdomar

Mag-och tarmsjukdomar

Nervsystemets sjukdomar

Njur- och urinvagssjukdomar

Palliativ vard

Psykisk halsa

Rehabilitering, habilitering och forsakringsmedicin
Regionalt priméarvardsrad
Rorelseorganens sjukdomar

Tandvard

Forutom arbetet med att uppna en god, jamlik och likvardig halso- och sjukvard i
Sodra sjukvardsregionen ar det av storsta vikt att alla som ar involverade i den
regionala kunskapsstyrningen delar samma bild av uppdraget.

SAMARBETE FOR BATTRE VARD | SODRA SJUKVARDSREGIONEN

Regionalt cancercentrum syd (RCC Syd) har sedan tidigare ett uppdrag att
forverkliga malen i den nationella cancerstrategin. Kopplingen mellan RCCs arbete
och projekt arbetsférdelning ligger i Sodra Regionvardsnamndens beslut "att
uppdraget kring framtida arbetsfordelning i Sodra sjukvardsregionen maste ses i ett
stdrre sammanhang som aven inkluderar andra omraden/diagnoser an cancer”, fran
2014-10-09. Beslut att starta en kartlaggning av forutsattningarna for ett fordjupat
samarbete/arbetsfdrdelning togs pa Sodra Regionvardsnamndens mote 2016-02-19.
2018-04-23 beslutade Sédra Regionvardsnamnden att "projektet regional
arbetsfordelning 6verfors till det fortldpande arbetet i S6dra sjukvardsregionen...”.

Samarbete for battre vard

Sodra Regionvardsnamnden, Politiker fran Blekinge, Halland, Kronoberg och Skane
uppdragsgivare

Politisk styrgrupp

Styrning och beslut

Ledningsgrupp

Genomférande Samarbetsgrupp

Arbetsgrupper Delprojekt

Referensgrupper

5(7)



{._SGDRA ) .

==J REGIONVARDSNAMNDEN

Organisationen for samarbete for battre vard bygger pa en gedigen fortlopande
forankring till politikerna inom Sédra Regionvardsnamnden och Sodra
sjukvardsregionens ledningsgrupp. En samarbetsgrupp med representanter fran

samtliga huvudman haller ihop det praktiska arbetet under en processledare fran
Sodra Regionvardsnamndens kansli.

Ett tiotal delprojekt &r redan beslutade och helt eller delvis genomférda. Ytterligare
ett tiotal delprojekt &r under utredning.

CHEFSSAMRAD

Chefssamraden startades upp under 2015 inom 13 omraden. Flertalet
chefssamradsgrupper har sedan dess kommit igang. Deras motesprotokoll anslas
vid Sédra Regionvardsnamndens moten. Chefssamradens uppdrag reviderades
efter beslut 2018-09-13 i Sodra sjukvardsregionens ledningsgrupp enligt nedan:

Chefsamraden har till uppgift att starka det operativa samarbetet i Sodra
sjukvardsregionen for att uppna och vidmakthalla en god och jamlik vard.

Chefsamraden ansvarar for:

e Identifiera omraden dar utokat samarbete leder till god och jamlik vard

e Arbeta for att optimera patient processerna avseende initiering, utredning,
behandling och uppfdljning.
Identifiera kompetensbehov pa kort och lang sikt.
Implementera och verksamhetsanpassa beslutade samarbeten.
Folja upp beslutade samarbeten.
Verka for att eventuella problem/tvister i samarbetssituationer Ioses.
Samverka med 6vriga forum inom Sodra sjukvardsregionen sasom regionala
programomraden, Samarbete for battre vard, andra chefsamrad med flera

Ledningsgruppen i Sodra sjukvardsregionen ar ytterst ansvarig for chefsamraden.

REGIONALT CANCERCENTRUM SYD, RCC SYD

Regeringen och Sveriges Kommuner och Landsting har traffat en 6verenskommelse om
att genomfdra en satsning pa att korta vantetiderna och minska de regionala
skillnaderna i cancervarden. Overenskommelsen omfattar stimulansmedel som till allra
storsta delen ska anvandas till att inféra ett enhetligt system med standardiserade
vardférlopp. Syftet med standardiserade vardférlopp inom canceromradet ar att
cancerpatienter ska uppleva en valorganiserad, helhetsorienterad professionell vard
utan onddig vantetid.

Arbetet inom RCC Syd foljer den av Sédra Regionvardsnamnden beslutade
cancerplanen (2019-05). | den nya Cancerplanen finns framtiden for Sodra
sjukvardsregionens fortsatta arbete med cancervarden genom:

o tydligt fokus pa tidig diagnostik

e satsning pa barn med cancer

¢ rehabiliteringsinsatser for redan drabbade individer

NOD FOR KLINISKA PROVNINGAR OCH ORDNAT INFORANDE | SAMVERKAN
Den nationella utredningen som presenterades 2013 kring klinisk forskning och
kliniska prévningar i Sverige, "Starka tillsammans” foreslog ett system fér nationell
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samordning, radgivning och stod till den kliniska forskningens aktorer.
Vetenskapsradet har fatt statens uppdrag att arbeta med en nationell samordning av
kliniska studier genom att etablera en nod i varje sjukvardsregion for att bygga upp
en organisation for nationell samordning av kliniska studier. Sodra
sjukvardsregionen har anmalt sitt intresse och blivit utsedd till en av noderna.
Nodf6restandaren ar chefen for Forum Soder (f d FoU centrum) vid Skanes
universitetssjukhus.

Forum Séder har under 2016 etablerat en regional samverkansgrupp bestaende av
nodférestandare och forskningschefer inom Sodra sjukvardsregionen. Gruppen
ansvarar for att stimulera intresset for kliniska studier och bistar med strategisk
vagledning, behovsinventering, statistik med mera.

§ 10 EKONOMISK REGLERING

Som regel anvands sjalvkostnadsprincipen vid ersattningar mellan Sjukvards-
huvudmannen inom Sodra sjukvardsregionen. Skaligheten beslutas fran fall till fall
och for varje ar av Sjukvardshuvudméannens utsedda férhandlare och bekraftas av
Sodra Regionvardsnamnden. Ersattningsprinciperna skall framja samarbete och
effektivitet i hela Sodra sjukvardsregionen.

Samverkan inom det ekonomiska omradet ska utga fran ett dmsesidigt fortroende
mellan Sjukvardshuvudmannen och utvecklas genom 6ppenhet och insyn. Pris- och
ersattningssystemet ska gemensamt och succesivt utvecklas dar langsiktighet
efterstravas och att kostnader och intakter ska kunna beraknas for alla parter.

Principerna for den ekonomiska regleringen och priser och ersattningar tas arligen
fram av avtalsgruppen och faststalls av Sodra Regionvardsnamnden.

Sodra sjukvardsregionen tillampar en abonnemangsmodell som omfattar stora delar
av kopt/sald vard. Denna syftar till att jamna ut skillnader mellan aren vilket ger
battre planeringsforutsattningar for bade kopare och séljare.

Det ar viktigt att fortsatt arbeta med en ekonomisk reglering som styr mot ett 6kat
samarbete och som river murar for ett dnskat patientflode. Detta galler bade den
ekonomiska regleringen mellan huvudmannen och utformningen av de interna
ekonomimodellerna.
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Till

Sodra Regionvardsnamnden

Tillsattning av direktor pa Sodra regionvardsnamndens kansli
Sodra Regionvardsnamnden beslutar att

1. Tillsatta Sven Oredsson som direktor for Sodra regionvardsnamndens kansli
fran 2019-10-22 tills vidare

Bakgrund

Direktoren for Sodra regionvardsnamndens kansli har avgatt med pension 2019-05-
31. Sodra regionvardsnamndens presidieberedning har hanterat tillsattningen av ny
direktor och foreslar att Sodra regionvardsnamnden tillsatter Sven Oredsson fran
2019-10-22 tills vidare.

Per Wendel
Tf direktor
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Paminnelse om nominering av styrelseledamot och ersattare till
forbundsstyrelsen samt fortroendevaida revisorer for

kommunalforbundet Svenskt Ambulansflyg

Enligt forbundsordningen § 5 véljs ledamdter och ersattare till forbundsfullmaktige for en mandatperiod
om fyra &r raknat frdn och med den 1 april efter ett valar. Nar val av ledamoter och erséttare sker

forsta gangen ska det avse tiden frén den 1 januari 2016 til den 1 april 2019,

Enligt forbundsordningen § 8 utser fullmaktige fér samma mandattid som for fullmaktige en styrelse.
Styrelsen ska besta av minst sju ledamdter och sju ersattare. Varje sjukvardsregion ska vara
representerad 1 styrelsen med minst en ledamot och en ersattare. Lagen om proportionelit valsatt ska

inte tillampas vid val till styrelsen.

Enligt férbundsordningen § 9 ska kommunalférbundet ha tva revisorer och tva revisorssuppleanter for
granskning av forbundets verksamhet. Revisorerna valjs for samma mandatperiod som ledaméterna

och ersattarna i fullmaktige.

Sjukvardsregionerna ska nominera en ordinarie styrelseledamot och en ersattare, forutom Norra
sjukvardsregionen som nominerar tva ledaméter och tva ersattare. Valberedning var infor férra valet
till frbundsstyrelse presidiet i SKL:s sjukvardsdelegation. For att nomineringarna ska kunna
distribueras tillsammans med kallelsen till férbundsfullméktiges sammantrade den 11 april 2019
bedoms att nomineringarna bor vara SKL:s sjukvardsdelegation tillhanda innan den 20 mars 2019.

Med vanlig halsning

Andreas Eriksson
Férbundsdirektor

Kommunalfarbundet Svenskt Ambulansflyg Telefors 08-511657 20 info@svenski-ambulansfiyg.se
Postadress /o Landstingshuset 901 8% Umea Bestksadress Barmnhusgatan 10. 1123 Stockholm hitps ihww . svenski-ambulansflyg.se
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Till

Sodra Regionvardsnamnden

Val av politisk styrgrupp — Samarbete for battre vard
Sodra Regionvardsnamnden beslutar att

1. Anta jamte presidieberedningen for Sédra Regionvardsnamnden utse Mikaela
Waltersson, Region Halland, Henrietta Serrate, Region Kronoberg och
Christina Mattisson, Region Blekinge som ledaméter i politisk styrgrupp —
Samarbete for battre vard

Bakgrund

Sodra Regionvardsnamnden beslutade 2018-04-23 att éverfora projektet regional
arbetsfordelning till det fortldpande arbetet i Sdra sjukvardsregionen.

| underlaget till beslutet beskrivs att projektet leds av en politisk styrgrupp utsedd av
Sodra Regionvardsnamnden.

Per Wendel
Tf direktor
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Sodra Regionvardsnamndens sammantradesplan 2020

Sodra
:?teg iotm’tértdzqgfgo“fenl 2020-02-10 2020-05-11--2020-05-12 2020-10-08 2020-12-07--2020-12-08
nternat star . ag 1, . o
avslut ki 13.00 dag 2. Kronoberg Blekinge Halland Skane
Presidium 2058_'521'53 2020-04-20 2020-09-21 2020-11-30

' ' 9.30-12.00 9.30-12.00 9.30-12.00
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