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Protokoll
Medicinska kommittén

Datum: 2025-03-18 kl. 13.30-16:30
Plats:  Zeus, plan 2 pi CLV/Teams

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 [LKau
Sandra Stern, hilsoekonom, Forskningsenheten, medlem MKau
Christina Engvall, koordinator MK, medlem MKau
Cecilia Nordqvist, koordinator LK, medlem LKau
Pir Lindgtren, gruppordférande akut svitt sjuk/Trauma
Samuel Gasperan, gruppordférande andningsorganen och hudens sjd.
Anna Falk, gruppordfoérande édldre
Per-Henrik Nilsson, gruppordférande endokrinologi, diabetes och njursjukdomar
Chatrlotta Karlsson, gruppordférande infektion
Arvid Gustafsson, gruppordférande kirurgi
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 rorelseorganens sjukdomar
Cara Enzenross, gruppordforande smarta
Tina Eriksson, gruppordférande cancersjukdomar
Joakim Firdow, gruppordférande 6gonsjukdomar
Mattias Cloodt, rehabilitering, habilitering och forsikringsmedicin
Ulrika Sandberg, medicinsk teknik, verksamhetschef MFT
Josefina Johannisson, Sillsynta sjukdomar

Ovriga Gunilla Ostgaard, cheflikare Primirvarden

nirvarande: Carina Elmqvist, FoUU-chef
Sandor Eriksson, verksamhetsomradeschef Psykiatri, Rehab och Habiliteringen
Pia Andersen, FoU-handledare, Forskningsenheten, ersatte Susann Ask
Sofie Jansson, 6vertandlikare, Orofacial medicin, ersatte Janeth Lindblad
Rebecka Gunnarsson, ST-likare, Klinisk kemi/Transfusionsmedicin, ersatte Kim
Ekblom

Postadress Besoksadress Telefon
E-post
Fax
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Franvarande: Roland Olofsson Dolk, ordférande Primarvirdsradet, medlem MKau
Susann Ask, gruppordforande levnadsvanor
Anna Birtas, gruppordférande barnmedicin
Janeth Lindblad, gruppordforande tandvard
Johan Danielsson, gruppordférande 6ron-, nisa- och halssjd.
Kim Ekblom, representant Klinisk kemi
Greger Olsson, 6verlakare, Kirurgkliniken, representant HT'A-syd
Magnus Frithiof, verksamhetsomradeschef Primirvarden
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

SEKRIEtErare e
Christina Engvall

Ordforande
Olle Bergstrom

Justerare L
Cecilia Nordquist
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Arendelista

8.

9.

Motets 6ppnande

Information fran ordférande

A. Kurs i genetik
B. Introduktionsforeldsning i hilsoekonomi

C. Ny representant HTA-nidtverket
D. Kurs i vetenskaplig metodik

A. Arbetsging for automatisk 6verforing till kvalitetsregister — Joakim Andersson
B. Hur f6ljs valda indikatorerna upp och hur kan underlittas for uppfoljningen

Paus ca. kl. 14:45 — 15:05

Krisberedskapsorganisationen — Erik Falk

Samverkan mellan ledningsorganisationen och kunskapsstyrningen

A. Inférande av ny terapi/likemedel: Evrysdi (risdiplam) - Fredrik Schén

B. Inférande ny terapi, metod, likemedel, medicinteknik - Arbets- och beslutsgang —
diskussion - Fredrik Schén

Likemedelsinformation — Fredrik Schon

Nya medlemmar MG

10. Foéregiende protokoll

11. Ovriga anmilda fragor

Kommande MK 2025:

18 mars kl. 13:30 — 16:30 i Zeus, plan 2 pa CLV"/ Teams

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

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

Vilkomnal!
Olle Bergstrom, ordférande
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Protokoll

1. Motets oppnande

Ordférande Olle Bergstrom hilsade vilkommen till Medicinska kommittén (MK) och
speciellt vilkommen till Chatlotta Karlsson, ny ordférande i MG infektion, Pia Andersen
ersattare for Susan Ask, Sofie Jansson ersittare for Janeth Lindblad och Rebecca Gunnarsson
ersattare f6r Kim Ekblom. Genomgang av dagens agenda och dess hallpunkter godkéindes.
Cecilia Nordquist valdes till justerare av protokollet.

2. Information fran ordférande
A. Kurs i genetik

Precis som tidigare ar erbjuder Lunds universitet uppdragsutbildningen ”Klinisk genetik
och genetisk vigledning” 15 hp, hésten 2025 med kursstart vecka 36. Ytterligare inform-
ation om uppdragsutbildningen och anmilningslink kommer att finnas i Nyhetsbrevet.

B. Introduktionsférelidsning i hilsoekonomi
Sandra Stern kommer att halla introduktionsforeldsningar 1 halsoekonomi den 16 maj
kl. 11:00-12:00 i Apollon pa CLV, och 19 september kl. 11:00-12:00 digitalt. Se Nyhets-
brevet for ytterligare information och anmalan.

C. Ny representant HTA-nitverket
Da Greger Olsson, overlikare Kirurgkliniken/Region Kronobergs representant i HTA-
nitverket Syd, avslutat sin tjanst i regionen kommer Sandra Stern ersitta Greger som
representant 1 HTA-nitverket.

D. Kurs i vetenskaplig metodik
En kurs i vetenskaplig metodik, 30 hp, kommer att startas i Lund. Kursen tas fram genom
ett samarbete mellan Region Kronoberg, Halland och Blekinge tillsammans med Medicinska
fakulteten 1 Lund. Kursen kommer genomféras i Lund som har kursplanen, ansvarar for
antagning och examination.

3 A. Arbetsgang for automatisk overforing till kvalitetsregister
Joakim Andersson foredragande

Joakim Andersson, uppfoljningsstrateg och I'T-utvecklare, informerade att automatiserad
informationsforsorjning innebar att vardpersonal som registrerar data i patientjournalen inte
behover registrera samma information manuellt 1 ett kvalitetsregister. En funktion finns som
g0r att informationen fran journalen som efterfragas automatiskt fors Gver till kvalitets-
registret. En automatisering av informationstorsorjningen ar positivt f6r vardverksamheter
som registrerar uppgifter i kvalitetsregister och ar beroende av manga parters samverkan,
samt att arbetet samordnas av SKR med stéd av INERA pa uppdrag av Nationellt system
for kunskapsstyrning. Syftet med informationséverforing ar att férenkla datainsamling till
kvalitetsregister och begrinsa/eliminera dubbelregistrering, malet 4r minskad administrativ
belastning pa vardpersonalen, bittre anvind dokumentationsstandarder for informations-
overforing, hogre kvalitet och tickningsgrad 1 registren.

Enligt Joakim ar det framfoérallt kundgrupp Cosmic’s (KGC) prioriterade register som RGK
samarbetar med och tanken ir att en region kér en "LEAD?”, vilket innebir att den regionen
startar upp projektet f6r automatisk Gverforing till ett kvalitetsregister som sedan de andra
regionerna kan anvinda vid sina breddinférande. RGK har varit LEAD f{6r kvalitetsregistret
Katarakt och kommer att vara det for luftviagsregistret med start hosten 2025. Planeringen
efter luftvagsregistret och pagiende prostatacanceranslutning fram till 2027 ir de KGS-
gemensamma projekten med kvalitetsregister for brostcancer och brack.

Joakim har tagit fram en bruttolista med mojliga kvalitetsregister for automatisk overforing,
men listan férindras 6ver tid och RGK har fatt fragan fran flera kvalitetsregister om vi kan
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ta oss an ndagon av dessa, sd en dialog och planering behovs f6r kommande projektplanering
efter 2027med beslut om vilka kvalitetsregister vi ska fokusera pa i RGK.

MK diskuterade om MK ska vara radgivande enhet som pitalar 6nskemal om kvalitetsregister
och att fragan sen tas vidare till HoS-LG. Vidare konstaterade MK bl.a. att kvalitetsregistrens
plattform behover vara up-to-date innan de kan anvindas fullt ut, vi behéver anvinda kvalitets-
register mer och visa aktivt att de anvinds/ar viktiga. Avslutningsvis konstaterade MK att det
ar viktigt att MK/kunskapsstyrningsorganisationen diskuterar/beslutar vilka kvalitetsregister
som ska prioriteras och 6nskade darfor att Joakim dterkommer f6r ny diskussion varen 2026.

MK tackade Joakim fir information/ diskussion och inskade en liknande diskussion viren 2026.

3 B. Hur foljs valda indikatorer upp och hur kan underlattas for uppfoljningen
Olle Bergstrom foredragande

Olle Bergstrom konstaterade att Joakim Andersson informerat om automatisk 6verforing till
kvalitetsregister som MK diskuterat och aven kvalitetsregister allmint. Tanken ar att bésta till-
gingliga kunskap ska anvindas 1 motet med patienten och for att fa vetskap om den kunskapen
maste uppfoljning och analys vara en central del av vart arbete hela tiden och alltid. Nir vi 1
hilso- och sjukvarden pratar om uppfdljning ir ofta fokus pi t.ex. tillginglighet, vilket ar viktigt,
men de medicinska matten behéver f6ljas upp for att leda oss 1 ett stindigt forbattringsarbete.
Olle fragade MK om de har tillging till den data de behéver, vilket MK ansig att de saknade,

men att viss data som finns tillginglig inte dr intressant och viktig att folja. De kvalitetsregister
som anvindes av MK var bl.a. Primirvardskvalitet, Hjartsviktsregistret, Medrave, Virden i siffror
och Sweadeheart, som enligt Olle ”tankar 6ver” data till Varden i siffror, vilket dven gors av andra
kvalitetsregister. MK ansig Medrave vara ett mycket anvindarvinligt/smidigt kvalitetsregister, dar
stor mingd data kan tas fram och att ”man dger” sin egen data i Medrave. Pia Andersen, MG
levnadsvanor, nimnde att QlikView anvindes av MG levnadsvanor for att f6lja levnadsvanor.

MK diskuterade hur resultaten vid uppfoljning anvinds och att det oftast leder till att det ska

goras mer av nagot, men ibland att det ska géras mindre av nagon atgird/aktivitet. Det nimndes
att i en primarvardskontext dr fokus ofta att satta ut lakemedel framfor att sitta in t.ex. antibiotika,
narkotika. MK konstaterade att vi far tillgang till mycket data, men arbete maste ske med att enas
om vad som ir viktigt och systematiken, samt att under en tid kan ett antal indikatorer anses viktiga
att f6lja och sedan byts det till andra indikatorer som anses viktiga under nista period. Men datan
behéver paketeras” pa ritt sitt sa det 4r synligt vad som ska vara i Cosmic Insight, Qlikview och
Qliksense osv.

MK konstaterade avslutningsvis att PROM (Patient Reported Outcome Measures) och PREM
(Patient Reported Experience Measures) borde anvindas mer och den datan finns att hamta hem.

4. Paus kl. 14:45 — 15:05

5. Krisberedskapsorganisationen
Erik Falk foredragande

Erik Falk presenterade sig; tidigare akutlikare men nu beredskapslikare tillsammans med Par
Lindgren. Beredskapslikaren tillhor regionstabens sikerhetsenhet och sidkerhetsarbetet om-
fattar de aktiviteter och den organisation som ska bidra till en trygg/siker milj6 for patienter,
personal och medborgare, samt att arbete dven sker med forberedelser f6r att kunna hantera
olika typer av allvarliga hindelser 1 vardag och i kris. Pa sikerhetsenheten genomférs bade
strategiskt och operativt arbete inom ett brett omrade som omfattar bl.a. avvikelsehantering,
sikerhet och ledning av olika typer av allvarliga hindelser. Enheten har specialister inom olika
omraden t.ex. krishantering, civil beredskap, fysisk- och informationssikerhet.

Enligt Erik har civil beredskap tva delar; krisberedskap och civilt f6rsvar, det finns 10 bered-
skapssektorer och vi till hor sektorn ”Hilsa, vard och omsorg” med Socialstyrelsen som sektor-
ansvarig myndighet, vars uppgift ir att leda arbetet med att samordna édtgirder, driva pa
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och stodja arbetet inom sektorn, verka f6r samverkan/samordning med andra aktorer.
Det finns dven nivaindelningar och sedan dr Sverige uppdelat i 6 civilomraden med en
ansvarig Lansstyrelse for vatje civilomrade, (Lansstyrelsen dr en viktig civil myndighet).

Erik nimnde att det hela tiden kommer nyheter om att totalforsvaret ska uppgraderas och
nu har regeringen beslutat att det civila forsvaret ska stirkas under 2025 — 2030. Regeringen
har gett Socialstyrelsen uppdraget att skyndsamt stiarka halso- och sjukvirdens grundliggande

férmaga att hantera handelser med vissa farliga amnen. Socialstyrelsens uppdrag ir att utarbeta

rekommendationer avseende utrustning, utbildning och 6vning for att 6ka hilso- och sjuk-
vardens formaga att hantera hindelser med kemiska, biologiska, radioaktiva och nukledra
amnen (CBRN), vid fredstida krissituationer, h6jd beredskap och da ytterst krig. Erik konst-
aterade att kris- och beredskapsperspektivet kommer att genomsyra manga omraden och i
mycket storre utstrickning dn vad vi dr forberedda pa, samt att det kommer att vara manga
och svira medicinska beslut som behover tas. CBRN soker sin plats 1 kunskapsstyrningen
och behdver 7jacka” i de andra programomradena och passa in 1 det 6vriga.

MK diskuterade civil beredskap och krisberedskapssjukvard och att det maste hanteras Gver-
gripande och inte som stupror, att under pandemin fick vi tinka om for att kunna ta hand
om patienterna trots minskade resurser och méjligheter. MK diskuterade om en MG civil
beredskap borde skapas, men dven att varje ordférande i MG behover fundera 6ver hur den
civila beredskapen ska hanteras inom sitt ansvarsomrade och diskutera detta i sin MG.

MK tackade Erik Falk for information och diskussion, samt beslutade att civil beredskap och kunskaps-
styrning diskuteras vidare pa kommande MK.

6. Samverkan mellan ledningsorganisationen och kunskapsstyrningen
Arendet skjuts till kommande MK da fler representanter i ledningsorganisationen deltar.

7. A. Inforande av ny terapi/lakemedel Evrysdi (risdiplam)
Fredrik Schon foredragande

Fredrik Schén informerade om anmalan av ny terapi Evrysdi (risdiplam) f6r behandling av
spinal muskelatrofi hos vuxna patienter. N'T-radet (nya terapier) har kommit med en ny
rekommendation som resultat av ett nytt aterbaringsavtal f6r Evrysdi (risdiplam) och man
har 6ppnat upp for att kunna behandla vuxna patienter som faller inom nationellt hog-
specialiserad vard, samt att behandlingen ska ske i Lund. Bakgrundsarbetet ar klart, N'T-
radet och Tandvards- och likemedelsférmansverket (TLV-radet) har gjort sitt arbete —

sa allt ar klart fOr start av behandling ur ett medicinskt och hilsoekonomiskt perspektiv.
Enligt Fredrik kan Evrysdi ses som en bromsmedicin av spinal muskelatrofi och hos barn
har man sett en mérkbar effekt.

MK diskuterade anmilan av ny terapi Evrysdi (risdiplam) och beslutade stilla sig positiv till
inférande av behandling och rekommendera detta vidare f6r beslut av HoS-LG.

MK besiutade rekommendera inforande av ny terapi med Evrysdi (risdiplam) for bebandling av spinal nuskel-

atrofi hos vuxna patienter.

7. B. Inforande av ny terapi/lakemedel/metod/medicinteknik — arbets-/beslutsgang

Fredrik Schon foredragande

Fredrik Schon namnde att den tidigare processen nir anmilan om inférande av ny terapi eller
metod, var att dessa diskuterades av MK som direfter forsokte limna ett medicinskt underlag
fran kunskapsstyrningsorganisationen for att stédja linjeorganisationen i beslut. Processen har
haft utmaningar med bl.a. bristande struktur, de ”Anmilan av ny terapi och metod” som in-
kommit har varit skiftande 1 bade innehdll och omfattning, vilket krivde en forbattring av
processen. Fredrik aterkopplade att pa tidigare MK da blanketten for anmalan av ny terapi
eller metod diskuterats beslutade MK att omradena likemedel och medicinteknik skulle liggas
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till blanketten, som skulle revideras for att bli mer anvindbar och litt att fylla i, samt att en
rutin skulle utarbetas for hur hela processen ska ske.

Nu ér bade rutinen och blanketten klara att anvinda, kommer att finnas pa Vardgivarwebben
lingst ner pa MK’s sida. Tanken ar att blanketten ska fyllas i, skrivas under av bide den som
ansoker och berord verksamhetschef och sen mailas till MK’s funktionsbrevlada,
medicinskakommitten@kronoberg.se , anmalan bereds av arbetsutskottet i MK eller LK,
beroende pa typ av drende, och direfter tas det vidare for diskussion i MK som genererar ett
underlag till HoS-LG.

MK tackade Fredrik Schon for informationen.

8. Lakemedelsinformation
Foredragande Fredrik Schin

Fredrik Schoén informerade om tidsplanen for arbetet med rekommenderade likemedel 2026;
ett uppdrag kommer att skickas ut till de Medicinska grupperna (MG) i mitten av juni, deadline
for forslag frain MG dr under vecka 42 och att ett heldagsmote for arbetet dr planerat 25-11-06.

Tre Nyhetsbrev kommer att skickas ut under varen; 10 april med deadline att limna material
7 april, 8 maj deadline for material 5 maj och 12 juni dar deadline att limna material dr 9 juni.

Opvrig likemedelsinformation:
e Roda kryss 1 Cosmic. Likemedel kan markeras med r6tt kryss i Cosmic for att markera
att det inte bor ordineras. LK beslutar vilka likemedel detta géller utifran ett antal
principer, se lokal riktlinje R6da kryss i Cosmic - Likemedel som bér undvikas.

e MG 6gon 6nskade dndra specialistrekommendationen for vat makuladegeneration
p.g.a. omvind prioritetsordning jamfort med foregaende rekommendation och den
nya baseras pa evidenslige och gillande praxis.

e Nyligen avslutades en likemedelsupphandling inom omradena ”biologiska likemedel”,
komplettering av intravenodst jarn och lagmolekylara hepariner. Resultatet av upphand-
lingen leder till ligre kostnader men dven till att ett antal biosimilarbyten behover goras.
Den storsta nyheten ér att Innohep kommer att anvindas istallet f6r Klexane.
Upphandlingen och bytet av likemedel medfér att RGK’s lokala riktlinjer kommer
behova revideras, bytet kommer att goras under det narmaste halvaret.

Revideringar under aret av rekommenderade likemedel
Fredrik informerade att den tryckta och den digitala listan behover stimma 6verens och darfor
sker justeringar under aret i normalfallet inte. Rekommendationerna beslutas i Lakemedels-
kommittén (LK) och dndringar behéver ocksé beslutas dir. LK/MK diskuterade revideringar
och beslutade enligt nedan:
Specialistrekommendationer

e kan revideras efter underlag fran gruppen + beslut 1 LK.
Allminrekommendationer

e kan revideras vid synnerliga skil (t.ex. ling restnotering eller direkta fel) p.g.a. att den

tryckta listan behover gilla. Beslut 1 LK kravs.

Nya upphandlingar (rekvisition)

e bchover kunna fa genomslag direkt och motiverar dndring i listan efter beslut i LK.
Lankar

e kan uppdateras under dret (interna linkar).

e cxterna linkar bor vara versionsspecificerade, kan uppdateras med kommentar om
ny version.
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Lékemedelskommittén besiutade att godkdnna forslaget om principerna for revideringar under aret enligt ovan.
Lékemedelskommittén besiutade ocksa att bifalla MG Ogons foreslagna dndring av specialistrekommendationerna
samt att rekommendationerna som paverkas av den nya upphandlingen dndras i dverensstammelse med den vid behov.

9. Nya medlemmar

Foreslagna nya medlemmar i MG Infektion och LAG (Lokal Arbetsgrupp) Likemedelshantering
hade tidigare diskuterats av MKau och presenterades tor MK att rekommendera vidare till HoS-
LG for beslut. Foljande medlemmar foreslogs:

Medicinsk grupp Medlem Titel och tillhérighet
Infektion Kristofer Lundgren Soldan overlikare, Infektionskliniken, Vixjo
LAG Fredrik Schon ordférande Likemedelskommittén
Likemedelshanterin
g
Pia Torndahl apotekare, Likemedelsenheten
Carina Petersson verksamhetsutvecklare, Sjukhusvirden
Linda Broberg Pantzar processchef, Primarvirden
Norbert Nemet overlikare, Specialistpsykiatrin

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

10. Féregaende protokoll

Protokollet f6r MK 2025-01-21 hade skickats ut till MK innan dagens méte och da inget ytter-
ligare fanns att tilligga lades protokollet till handlingarna.

11. Ovriga anmilda fragor

Inga 6vriga frigor hade inkommit.

12. Avslutande av motet

Olle Bergstrom avslutade dagens mote och tackade de som deltagit. Olle informerade att 7 maj
kl. 13:30 — 16:30 genomfér MK en workshop om Kloka Kliniska Val, inbjudan kommer att
skickas ut och alla hilsades vilkomna att anmala sig. Nista ordinarie méte i MK sker tisdagen
27 maj kl. 13:30 — 16:30 1 Flaren och Rottnen, plan 2 i Regionhuset eller via Teams.
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