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Nirvarande:  Olle Bergstrom, ordférande MK/MKau och gruppordf. citkulationssjd.
Fredrik Schon, ordf. LK, medlem MKau/LKau och gruppordf. nervsystemets sjd.
Martin Andersson, vice ordférande LK, medlem LLKau
Sandra Stern, hilsoekonom, Forskningsenheten, medlem MKau
Christina Engvall, koordinator MK, medlem MKau
Cecilia Nordqvist, koordinator LK, medlem LKau
Pir Lindgtren, gruppordforande akut svirt sjuk/Trauma
Samuel Gasperan, gruppordférande andningsorganen och hudens sjd
Anna Falk, gruppordférande ildre
Anna Bartés, gruppordférande barnmedicin
Per-Henrik Nilsson, gruppordférande endokrinologi, diabetes och njursjukdomar
Martina Bengtsson, gruppordférande infektion
Susann Ask, gruppordférande levnadsvanor
Hanna Lassesson, gruppordférande kvinnosjukdomar
Henrik Siman, gruppordférande matsmaltningsorganens sjukdomar
Helene Reimertz, gruppordférande palliativ vard
Anna Petersson, gruppordférande psykiska sjukdomar.

Maria Granborn, gruppordférande rérelseorganens sjukdomar
Janeth Lindblad, gruppordférande tandvard

Tina Eriksson, gruppordfoérande cancersjukdomar

Joakim Firdow, gruppordférande 6gonsjukdomar

Cara Enzenross, gruppordforande smarta

Mattias Cloodet, rehabilitering, habilitering, férsikringsmedicin
Kim Ekblom, representant klinisk kemi

Ovriga Gunilla Ostgaard, cheflikare Primirvarden
nirvarande: Carina Elmqvist, FoUU-chef
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Franvarande: Roland Olofsson Dolk, verksamhetschef AMK, medlem MKau
Arvid Gustafsson, gruppordférande kirurgi
Johan Danielsson, gruppordférande 6ron-, nisa- och halssjd.
Ulrika Sandberg, medicinsk teknik, verksamhetschef MFT
Josefina Johannisson, sallsynta sjukdomar
Joar Bjork, specialistlikare, Onkologkliniken, representant metod/prioriteringsradet
Sandor Eriksson, verksamhetsomradeschef Psykiatri, Rehab och Habiliteringen
Magnus Frithiof, verksamhetsomradeschef Primérvarden
Susanne Magnusson, verksamhetsomradeschef Sjukhusvard

Ordférande:  Olle Bergstrom

Sekreterare: Christina Engvall
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Justeringens plats och tid
Centrallasarettet, Vixjo

Protokollet omfattar

Arende: 1 - 12

Underskrifter

SeKIeterare
Christina Engvall

Ordforande o
Olle Bergstrom

Justerare
Janeth Lindblad
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Arendelista

8.

9.

Moétets 6ppnande

Information fran ordf6rande

A. Kommunal grupp f6r kunskapsstyrningen 2025

B. Nya filmer om ”Samtal vid allvarlig sjukdom”
Patientsikerhetsradet - information

Vad hinder i MG Nervsystemet — Fredrik Schén
Likemedelsinformation — Fredrik Schon

Paus ca. kl. 14:45 - 15:10

Nulége f6r kunskapsstyrningen — information och diskussion

Kunskapsstyrnings- och ledningsorganisationens samarbete — diskussion

Nya medlemmar MG

10. Foregdende protokoll

11. Ovriga anmilda fragor

Kommande MK 2025:

21 januari kl. kL. 13:30 — 16:30 i Fldren och Rottnen, plan 2 i Regionhuset/ Teams
18 mars kl. 13:30 — 16:30 i Zeus, plan 2 pi CLV/Teams

Workshop 7 maj kl. 13:00 — 16:00 1 Atriumsalen, Utvandrarnas hus

27 maj kl. 13:30 — 16:30 i Fliren och Rottnen, plan 2 i Regionhuset/Teams

Vilkomnal!
Olle Bergstrom, ordférande
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Protokoll

1. Motets oppnande

Ordférande Olle Bergstrom halsade alla vilkomna till Medicinska kommittén (MK).
Genomgang av dagens agenda och dess hallpunkter godkindes. Janeth Lindblad valdes
till justerare av protokollet.

2. Information fran ordforande

A. Kommunal grupp for kunskapsstyrningen 2025
Se information under drende 7. Nuldge f6r kunskapsstyrningen.

B. Nya filmer om ”Samtal vid allvarlig sjukdom”
Helene Reimertz informerade att fyra kortare filmer om samtal vid allvarlig sjukdom hade
lanserats pa RCC:s webbplats, filmerna ar framtagna av RCC i samverkan och det ir flera
medverkande fran Region Kronoberg (RGK). Filmerna riktar sig till all vardpersonal som
moter patienter med palliativa behov och att erbjuda samtal vid allvarlig sjukdom ar en
inledande atgird i det Personcentrerade och sammanhallna vardforloppet for palliativ vard,
som ska borja implementeras i RGK. Filmerna ger en introduktion till amnet, en férdjupning
med erfarenheter hos patienter och medarbetare, samt ger aven praktiska rdd hur man ska
komma 1 gang och genomféra samtalet. Se Filmer om samtal vid allvarlig sjukdom - RCC

3. Patientsakerhetsradet — information
Péir Lindgren foredragande

Pir Lindgren informerade att omradet Patientsikerhet dr representerat 1 kunskapsstyrnings-
organisationen med bade nationell och regional samverkansgrupp (NSG/RSG) Patientsiker-
het, samt att Patientsidkerhetsradet kan ses som en Lokal SamverkansGrupp (LSG) i RGK.

I patientsikerhetsradet finns medlemmar med kompetens inom olika omraden bl.a. frin
samtliga verksamhetsomraden, likemedel, MFT, Vardhygien, FoUU, patient- och nirstiende-
representant, samt att patientndmnden deltar vid tva tillfallen/4r. Patientsdkerhetsrddet har
tillsammans med ansvariga for ber6rda omraden utarbetat patientsikra arbetssitt for bl.a.
likemedel, MFT och DRIV (Dokumentera ritt i virden).

Nu ska ett arbete paborjas i RGK med att inféra BE SAFE, safety netting/Trygga rad till
patienter och nirstiende for att undvika att patienter blir utskrivna/far g hem fran sjuk-
varden, forsimras hemma och sen inte vet var de ska vinda sig/hur de ska agera. Safety-
netting/Trygea Rad kommer ursprungligen frin Region Stockholm med anledning av en
verklig tragisk hindelse. Syftet med Trygga rad ar att minska risken for diagnostiska fel,
underlitta for nista led i vardkedjan, 6ka patientens/nirstiendes forutsittning att medverka
1 sin vard och personcentrering. Det finns flera angransande projekt till Trygga rad bl.a.
DRIV, forbittrad diagnostisk sikerhet, siker kommunikation och sepsisvard, Kloka Kliniska
val, samt dokumenterad 6verenskommelse. I Stockholm har inférandet av Trygga rad
paborjats pa Astrid Lindgrens barnsjukhus och akutmottagningen, med bl.a. information i
vantrum till patienter och nirstaende, s6kord 1 journalen, utbildningsfilmer (som RGK far
anvanda). Enligt Pir ska arbetet med Trygga rad i RGK startas pa Barnkliniken och sedan
Infektion.

MK diskuterade Trygga rad och konstaterade att mycket av detta redan gérs 1 RGK, men
att det inte genomfors systematiskt och strukturerat. Vidare ansag MK att det viktigaste ar
sjalva ’tinket” Trygga rad, att det 4r mycket som ska vigas in 1 arbetet men att det dven
kan underlitta och spara tid, férutom det viktigaste; ett patientsikert och tryggt omhinder-
tagande.

MK tackade Pér Lindgren for informationen.
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4. Vad hander i MG Nervsystemet
Fredrik Schon foredragande

Fredrik Schon, ordférande i MG Nervsystemets sjukdomar, informerade om gruppens
medlemmar och uppdraget. De omraden MG har arbetat med ar rekommenderade like-
medel, deltagit i arbetet med Personcentrerade Sammanhallna Vardforlopp (PSV) stroke
del 1 (Akut) och del 2 (Rehab). Vicki Malmberg, arbetsterapeut och medlem i MG, ar
processledare och Fredrik Schén medicinsk sakkunnig i bada PSV.

Fredrik nimnde att det finns utmaningar i1 arbetet inom ansvarsomradet bl.a. svarigheter
att avgransa verksamhetsutveckling pa en specialistmottagning, flera av diagnoserna skots
av specialistkliniken. En annan utmaning ér att mojligheterna till rehab i RGK har minskat,
vilket innebir att det stélls hogre krav pa kommunerna som far allt sjukare patienter.
Enstaka patienter kan skickats till andra regioner for rehabilitering, men det dr inte manga.

Nationellt Programomrade (NPO) Neurologi har tio Nationella Arbetsgrupper (NAG:ar)
dir arbete sker i olika stadier av forfattande, forvaltande av omradena som bl.a. ar ALS,
epilepsi, migrin, MS, narkolepsi, normaltryckshydrocefalus, stroke, Parkinson. MG Nerv-
systemets sjukdomar forscker ”’ta hem” det som N AG:arna utarbetat och Fredrik anser att
det som gors i RGK stimmer vil 6verens med det som utarbetats pa nationell niva. Pa
nationell och regional nivd ingdr smirta i NPO/RPO Neurologi men i RGK har vi valt att
ha en egen MG smirta.

MK tackade Fredrik Schon for informationen.

5. Lakemedelsinformation
Fredrik Schon foredragande
Fredrik Schon informerade att:

e Utskick av Nyhetsbrevet 23 januari och 27 februari, 24 februari ar deadline att limna
material till Nyhetsbrevet 1 februari.

e Bidrag till Nyhetsbrevet mottages tacksamt, mejla till lakemedelskommitten@kronoberg.se.

e Restnoteringar;

1. Infusionsvitskor, liget dr ndgot ljusare, men det 4r viktigt att fortsatt hushalla.

2. Topikala antibiotika (6gon).

3. Mallar med rest.information kommer att liggas ut, se
https://www.regionkronoberg.se/vardgivare/vardriktlinjer/lakemedel /restnoterade-
lakemedel/

¢ Rekommenderade likemedel 2025; till mallarna beh6vs kompletterande detaljer som
ska skickas in senast 17 januari. Publicering av Rekommenderade likemedel f6r vuxna
och barn 2025 kommer att ske 23 januari. Trycksaksex. av listan rekommenderade
lakemedel bestills via trycksaksportalen och pa Vardgivarwebben = Virdriktlinjer =
Likemedel = Rekommenderade likemedel — dir en link finns till trycksaksportalen.

MK tackade Fredrik Schon for informationen.

6. Paus

7. Nulage for kunskapsstyrningen — information och diskussion
Olle Bergstrom féredragande

Olle Bergstrom informerade att grundorganisationen for kunskapsstyrningen ar pa plats;
NPO och RPO finns f6r programomradena, samt att vissa regioner har LPO:er och i andra
ir de under utveckling. Sedan finns det ett partnerskap for stod till kunskapsstyrningen
genom andra organisationer som t.ex. eHilsomyndigheten, Folkhilsomyndigheten, Like-
medelsverket, Socialstyrelsen, SBU, Tandvirds- och likemedelstérmansverket (TLV) och
Nationell kunskapsstyrning hilso- och sjukvard regioner i samverkan. Att ett stort antal
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aktorer deltagit 1 kunskapsstyrningsorganisationen har medfért utmaningar gillande roller,
ansvarsbegrinsningar, hur samarbetet mellan aktorerna ska ske och har resulterat i ett stort
utbud av kunskapsstéd, ibland dubbletter som 6verlappar varandra och t.o.m. motsdger
varandra. Med anledning av utmaningarna i arbetet i kunskapsstyrningsorganisationen har
SKR och staten enats om en avsiktsforklaring om en gemensam inriktning f6r en samman-
héllen och dndamalsenlig kunskapsstyrning f6r hilso- och sjukvirden. Utgangspunkterna i
avsiktsforklaringen for det fortsatta arbetet dr; en gemensam och lingsiktig malbild, en
sammanhallen kunskapsstyrningskedja med tydlig ansvarsfordelning f6r en dndamalsenlig
och effektiv kunskapsstyrning, ett storre fokus pa implementering av kunskapsstéd, dnda-
malsenlig uppfoljning och analys, samt arlig uppfoljning.

Avsiktsforklaringen anger att det behovs en sammanhallen kedja f6r kunskapsstyrningen

tor hilso- och sjukvard med en tydlig roll- och ansvarstordelning for att fa en dndamalsenlig
och effektiv kunskapsstyrning. For att fa till en dndamalsenlig och effektiv kunskapsstyrning
behover aktorerna komplettera varandra utifrin sina olika roller och ansvar for att skapa en
sammanhallen och effektiv helhet, vilket innebir bl.a. en gemensam planering, nira sam-
verkan, strukturer f6r hur fragor och behov ska prioriteras.

Enligt Olle Bergstrom pagar arbete for att utveckla ett 6kat samspel mellan kunskaps-
styrningsorganisationen och kommunerna, da det bedrivs mycket hélso- och sjukvard 1
kommunerna, kommunerna dr en del i ”Nira Vard”, det ar rimligt att ha samma férut-
sattningar i kommun och region, samt att kommunen bor knytas tydligare till kunskaps-
styrningen. Planerad samverkan med kommunerna och kunskapsstyrningen 1 nulaget ar
programomradena Psykisk hilsa, Levnadsvanor, Aldres hilsa, Palliativ vird, Barn och ung-
domars hilsa, Primirvird, Rehabilitering/habilitering/ forsikringsmedicin, NSG Patient-
sikerhet och NSG Data/ analys. Mélet dr att: “medarbetare och chefer i kommunal primarvard ska
ha tillgang till basta tillgingliga kunskap och forutsattningar att folja upp sina resultat. Att invanare i
behov av kommunal primarvard far en kunskapsbaserad, jamlik, effektiv och somlis vard.”

Enligt Olle Bergstrém har en nationell utvirdering av varden vid hjirtsvikt ”Lat hjartat orka
lingre” genomforts av Socialstyrelsen, utvirderingen utgar fran forbittringsomraden som
framkommit i tidigare utvirderingar av hjirtsjukvarden. Da det saknas uppdaterade nationella
riktlinjer inom omradet har Socialstyrelsen tagit hinsyn till europeiska riktlinjer for hjartsvikt
som av kunskapsstyrningen framtagna kliniska kunskapsstéd och analyserar hur dessa har
bidragit till vardens utveckling. Ett antal forbittringsomriaden framkom i utvirderingen som
bl.a. att 6ka tillgdngen till ekokardiografi/ hjirtsviktsmottagning/ hjirtrehabilitering, behandla
med samtliga rekommenderade likemedel fran start, skapa battre forutsattningar for upp-
foljning genom Okad anvindning av nya diagnoskoder f6r vinstersidig hjartsvikt. Men
resultaten fran utvirderingen visar dven att behovet av uppdaterade nationella riktlinjer f6r
omradet hjirtsvikt fortfarande dr stort, att befintliga kliniska kunskapsstod dnnu inte tycks ha
bidragit till ndgon forbattring vilket kan bero pa bristande implementering, avsaknad av vig-
ledning och prioriteringsstod till beslutsfattare. Avslutningsvis konstaterade Olle att de
befintliga kunskapsstéden inte ticker vigledningsbehoven, att samtliga kunskapsstéd dr néd-
vindiga 1 den komplexa virden av hjirtsviktspatienter (och andra patientgrupper) och
behover synkroniseras.

MK tackade Olle Bergstrom for informationen.

8. Kunskapsstyrnings- och ledningsorganisationens samarbete
Olle Bergstrom foredragande

Olle Bergstrom informerade att en av VO-cheferna deltagit pa ett MK och tyckt det var
virdefullt, men hade uttryckt att det dr svart att delta pa alla moten och fragat vilka MK som
det vore limpligt att VO-cheferna deltar pa. MKau hade diskuterat fraigan och anser att det ér
viktigt att frimja samverkan mellan kunskapsstyrnings- och ledningsorganisationen och att en
moijlighet vore att till tva MK/ar planera drendelistan med drenden limpliga f6r VO-chefer
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och kunskapsstyrningen att diskutera, vilket MK var positiv till. Forslag pa drenden frain MK

var en diskussion om resultat; goda exempel pa goda resultat och varfér det blev bra. Patient

Blood Management (PBM) nimndes som ett mojligt iamne, men i nuldget var det inte aktuellt
da strukturerna behéver “komma pa plats” innan det dr redo for en diskussion.

MK tackade Olle Bergstrom for information och diskussion.

9. Nya medlemmar

Foreslagna nya medlemmar i MG Akut svirt sjuk/LAG Trauma, Infektion och Tandvard
hade tidigare diskuterats av MKau och presenterades for MK att rekommendera vidare till
HoS-LG {61 beslut. Foljande medlemmar féreslogs:

Medicinsk grupp Medlem Titel och tillhérighet
Akut svart sjuk/LAG Jakob Svedberg avdelningschef, Akutkliniken.
Trauma

Infektion, ny ordférande | Charlotta Karlsson —&verlikare, Klinisk baktetiologi/virologi och Virdhygien
Tandvard Sofie Jansson overtandlakare, Orofacial medicin

MK besiutade att rekommendera de nominerade medlemmarna vidare for besiut av HoS-1LG.

10. Féregaende protokoll

Protokollet f6r MK 2024-12-10 hade skickats ut till MK innan dagens méte och da inget
ytterligare fanns att tilligga lades protokollet till handlingarna.

11. Ovriga anmalda fragor

Inga 6vriga frigor hade inkommit.

12. Avslutande av motet

Olle Bergstrom avslutade dagens mote och tackade de som deltagit. Nasta MK sker tisdagen
den 18 mars kl. 13:30 — 16:30 i Zeus, plan 2 pa CLV eller via Teams.
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