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Martina Bengtsson, t.f. gruppordférande infektion
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Angelica Arvidsson, gruppordforande levnadsvanor

Henrik Siman, gruppordférande matsmaltningsorganens sjukdomar

Maria Granborn, gruppordférande rorelseorganens sjukdomar

Cara Enzenross, gruppordforande smirta

Janeth Lindblad, gruppordférande tandvard

Tina Eriksson, gruppordférande cancersjukdomar

Madelene Pilkvist, gruppordforande ildre

Joakim Fardow, gruppordférande 6gonsjukdomar

Johan Danielsson, gruppordférande 6ron-, nisa- och halssjd.

Mattias Cloodyt, rehabilitering, habilitering, férsikringsmedicin

Kim Ekblom, representant Klinisk kemi och Transfusionsmedicin

Carina Elmqvist, FoUU-chef

Gunilla Ostgaard, cheflikare Primirvarden

Annika Bjorkner, Tandvardschef

Anna Berggren, verksamhethetsutvecklare, Vardutveckling och kvalitét
Frida Holm Johansson, verksamhetschef, Vardutveckling och kvalitét
Emma Bruto, utredare, Strategi och planering

Jenny Salomonsson, utredare, Strategi och planering
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Franvarande: Daniel Bick, distriktslikare, Capio Hovshaga, ordférande AMK
Charlotta Karlsson, gruppordférande infektion
Helene Reimertz, gruppordférande palliativ vard
Anna Petersson, gruppordférande psykiska sjukdomar
Ulrika Sandberg, medicinsk teknik, verksamhetschef MEFT
Josefina Johannisson, Sillsynta sjukdomar

Joar Bjork, 6verlikare, Onkologkliniken/representant Metod- och
Prioriteringsradet

Sandor Eriksson, verksamhetsomrideschef Psykiatri, Rehab och Habiliteringen
Ann-Sofie Karlsson, t.f. Rittspsykiatrichef
Magnus Fritiof, verksamhetsomradeschef Primédrvarden

Susanne Magnusson, Sjukhuschef

Ordférande:  Olle Bergstrom

Sekreterare:  Christina Engvall och Cecilia Nordquist
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Justeringens plats och tid
Digital justering, Vixjo

Protokollet omfattar

Arende: 1 - 14
Underskrifter
SERICLEIAE ittt e
Christina Engvall Cecilia Nordquist
Ordforande oo
Olle Bergstrom
Justerare
Janeth Lindblad
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Arendelista

1. Motets 6ppnande

2. Information fran ordforande

A. Rapportera deltagande vid méten
B. Workshop om likemedel

3. HTA-nitverket — Information - Sandra Stern
4. Reviderade samverkansregler

5. Likemedelsinformation — Fredrik Schén
A. Ordnat inférande av Biocidklassad Klorhexidinsprit

6. Paus, kl. 14:45 — 15:05

7. Vardforlopp — nulidge — Anna Berggren, Frida Holm Johansson

8. Remissmall f6r vardférlopp — Emma Bruto, Jenny Salomonsson, Anna Berggren
9. Reflektion workshopen

10. Forskningsbokslut - Carina Elmquist

11. Nya medlemmar MG

12. Foregaende protokoll

13. Ovriga anmilda fragor

Kommande MK viren 2026
19 maj kl. 13:30 — 16:30 i Fléren och Rottnen, plan 2 pi Regionhuset/ Teans

Kommande MK hésten 2026

8 september kl. 13:30 — 16:30 i Orken, plan 0 i Regionhuset/Teams

20 oktober mars kl. 13:30 — 16:30 i Zeus, plan 2 pd Vixjo sjukhus/Teams

1 december kl. 13-30 — 16:30 i Apollon eller Zeus, plan 2 pa Vixjo sjukhus/Teams

Vilkomnal
Olle Bergstrom, ordférande
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Protokoll

1. Mo6tets oppnande

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

2. Information fran ordférande

A. Rapportera deltagande vid moten
Alla gruppordférande i MG uppmanas att rapportera deltagande 1 moten for representanter
fran Primidrvarden senast 10 juni, se tidigare utskickat mejl.

B. Workshop om likemedel
Tisdagen 8 september kl. 13:00 — 16:00 kommer en workshop om siker likemedelshantering
att genomforas i Festsalen, inbjudna d4r MK/LK, chefer i hilso- och sjukvirden, medicinskt
ledningsansvariga och medarbetare engagerade i likemedelsfragor. Fran bérjan var det planerat
att MK skulle ha sitt forsta méte f6r hosten 8 september men nu ér beslutat att workshopen
genomfors kl. 13:00 — 16:00 och finns behov avslutas eftermiddagen med ett kort MK da med-
lemmarna i MK ar inbjudna till bada aktiviteterna. Inbjudan har redan skickats ut.

3. HTA-natverket — Information
Foredragande Sandra Stern

Sandra Stern, hilsoekonom/Region Kronobergs representant i HT'A-nitverket Syd, informerade
att HTA (Health Technology Assessment) dr kopplat till kunskapsstyrningsorganisationen och
fragade hur MK 6nskar fa information fran natverket. Enligt Sandra gér SBU en del publikationer,
men de tar tid och blir inte tillgingliga snabbt, men de regionala HTA-rapporterna har ett annat
’flode”; utvirderingen sker snabbare och blir tillgianglig snabbt. Sandra hade gjort en samman-
stillning av de senaste HT'A-rapporterna med en kortare presentation av flera rapporter/bild med
linkar till rapporterna och sen en utforlig sammanstillning/rapport, vilket redovisades f6r MK.

Sandras forslag dr att information fran HTA-nitverket ar staende drende pa MK och innehaller:
* Staende information om nya publikationer pa rubrikniva
* Sammanfattande bildspel av nya publikationer med klickbara linkar f6r vidare anvind-
ning i de Medicinska grupperna
* Vid behov djupare genomging av specifika rapporter
* Vid ev. frigor kan RGK’s representant i HT A-nitverket Sandra Stern kontaktas.

MK var positiv och tacksam f6r Sandras forslag/erbjudande att géra en sammanstillning av de
senaste HT A-rapporterna innan varje MK och att Sandra féredrar den pa métet.

MK tackade Sandra Stern for information/ diskussion, samt inskade att information om de senaste H1'A-
rapporterna blir staende arende pa MK enligt Sandras forslag.

4. Reviderade samverkansregler mellan vard och industri
Foredragande Fredrik Schin

De regiongemensamma samverkansreglerna f6r vard och industri dr uppdaterade 1 februari
2026 och giller f6r den offentligt finansierade hilso- och sjukvarden, likemedelsindustrin,
medicintekniska industrin och laboratorietekniska industrin. Syftet ar att skapa en fortroende-
full samverkan mellan hilso- och sjukvarden och industrin, samt att sikerstilla en hég patient-
och anvindarsikerhet.

Region Kronoberg (RGK) har en riktlinje om lokal tillimpning av samverkansreglerna och aven
den 4r uppdaterad. Dir framgar att bl.a. kontakter med industrin normalt ska godkdnnas av chef,
informationsmoten bor ske i grupp och under arbetstid, konsultuppdrag bor utforas i tjainsten
(inte som bisyssla) och att medarbetaren sjilv ansvarar for att alltid hélla sin javsdeklaration
uppdaterad och dven deklarera jiv vid mediakontakter. Dessa regler giller tillsammans med
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RGKs riktlinje om mutor, korruption och jiv, samt riktlinjer om kliniska provningar.

MK stéiller sig bakom samverkansreglerna och den lokala tillémpningsriktlingen.

5. Lakemedelsinformation
Foredragande Fredrik Schin

A. Infér rekommenderade likemedel 2027
a. Rekommendationsmotet infér 2027 kommer som tidigare meddelats hallas den
4 november 2026 och lokalen blir Utvandrarnas hus. Detaljerat uppdrag skickas
ut till alla grupper under vecka 25. Vid fragor kontakta arbetsutskottet.
b. Forslag till beslut om dndringar i dokumentet som listar forutsittningar och prin-
ciper for likemedelsrekommendationerna — tilligg av
foljande:

1. Ej hinvisa till utgangna riktlinjer.
. Tilligg symbol for receptfria likemedel (fast bara om vi rekommenderar
receptfri anvindning).
iii. Rekommendation av biosimilarer kan uppdateras kvartalsvis av LKau
(Lakemedelskommitténs arbetsutskott) om prissituationen vasentligt har
andrats och dndringen kan forvintas bli varaktig.

Lékemedelskommittén besiutar att dessa andringar ska liggas ill.

B. Restsituation insulin
a. Lidkemedelsverket kom med uppdaterade nyheter om tillgangen till snabbverkande
insulin i férra veckan didr man uppmanar regionerna att ta fram lokala riktlinjer f6r
att stotta ett byte till andra produkter dn Insulin Lispro Sanofi och Insulin Aspart
Sanofi. LKau foreslar darfor foljande dndring i likemedelsrekommendationerna
for snabbverkande insuliner:
i. Rott kryss pa Insulin Lispro Sanofi och Insulin Aspart Sanofi (=ska inte
forskrivas!)
ii. Byte till Novorapid / Humalog for befintliga patienter
iii. Nyinsattningar i f6rsta hand Novorapid
Lékemedelskommittén besiutar att dessa andringar ska genomforas.

C. Ordnat inférande biocidklassad klorhexidinsprit
a. En anmilan om ny terapi/metod har inkommit som avser 6verging frin likemedels-
klassad klorhexidinsprit till biocidklassad klorhexidinsprit vid huddesinfektion infor
provtagning, injektioner, operationer m.m. Biocidklassad klorhexidinsprit (med
relevant kvalitetsdokumentation) bedoms likvirdig och helt utbytbar med likemedels-
klassad klorhexidinsprit och 6ppnar upp for fler produkter och leverantorer efter
upphandling. Fragan ir férankrad hos Likemedelsenheten och Vardhygien.

Lékemedelskommittén staller sig bakom detta forslag och rekommenderar en ordnad overgang till biocidklassad
klorhexidinsprit.

D. Information

a. Den o6vergripande riktlinjen om likemedelshantering har under varen reviderats
av LAG Likemedelshantering och man ér nu i slutfasen av arbetet. Riktlinjen
beriknas kunna publiceras fére sommaren.

b. En ”vigledning om hogrisklikemedel” har publicerats av NSG Patientsikerhet.
Lakemedel och patientsakerhet | Kunskapsstyrning vard | SKR

c. Deadline f6r inlimning till ndsta Nyhetsbrev frin Medicinska kommittén/Tike-
medelskommittén dr den 8 juni och for héstens forsta brev den 7 september.

d. Debatt i media om tillging till nya likemedel i Sverige. Inspel fran saval like-
medelsindustriféreningen (LIF) som regionerna och TLV.
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MK tackade Fredrik Schon for informationen.
6. Paus, kl. 14:45 — 15:05

7. Vardforlopp — nuldage
Faredragande Anna Berggren, Frida Holm Johansson

Anna Berggren, verksamhetsutvecklare, och Frida Holm Johansson, verksamhetschef, Vard-
utveckling och kvalitet, informerade om historien” om de Personcentrerade och Samman-
hallna Vardforloppen (PSVF) sedan starten 2017. Nar arbetet paborjades tillsattes ett process-
team/PSVF som skulle ta fram GAP-analys frin nulige till 6nskat lige och ansvara for Gvrigt
arbete. Arbetssittet var administrativt resurskrivande; GAP-analyserna tog mycket tid och
arbete att ta fram, manga medarbetare engagerades, vilket ledde till bred férankring, men 4nda
upplevdes att linjeorganisationen kom in sent i processen och flera PSVF ”kom inte vidare”.

Hosten 2025 tillsattes en arbetsgrupp for att ta fram ett nytt arbetssitt f6r PSVE med syfte att
gora processen mindre tids- och resurskrivande, samt involvera linjeorganisationen tidigare.
Foreslaget arbetssitt har presenterats for HoS-LLG, som beslutat att det ska testas och sen ut-
virderas. I det nya arbetssittet hanterar utredarna pa Strategi/planering fortsatt PSVF-remisserna
och MKau fordelar dem till ber6rda att besvara. Men nir PSVEF kommer for implementering tar
verksamhetsutvecklarna Anna Berggren och Maria Bostrom 6ver, ansvarar f6r GAP-analysen
tillsammans med MKau, en handlingsplan skapas som diskuteras av prioriteringsradet som ger
rekommendationer. Verksamheterna deltar i tidigt skede, limnar synpunkter via remisserna och pa
Gap-analysen, varje kvartal sker informations-/beslutsméten med VO-cheferna dir GAP-analys,
handlingsplan och prioriteringsradets rekommendationer diskuteras och direfter tas beslut. Nir
VO-cheferna beslutat hur/med vilka dtgirder/var implementeringsarbetet ska ske finns olika
alternativ t.ex. i verksamheten, AMK, via verksamhetsutvecklare, MG och/eller Lokal arbetsgrupp.
Tanken dr att implementeringen ska ske 1 befintliga grupper och att inga nya grupperingar skapas.

Anna Berggren informerade om nuldget f6r PSVF; Hypertoni, ALS, Astma och revidering av Mat-
allergi IgE-formedlad har varit ute pa remiss och bearbetas nu. Arbetet med Hypertoni (det storsta
PSVF) har varit omfattande och pausats tillfalligt men ska beslutas snart. PSVFE Tuberkulos publi-
cerades 24 april, Sepsis och RA ir implementerat och beslutat 10 april. Under 2026 kommer flera
PSVF revideras men antalet nya pa remiss bedéms bli firre.

MK tackade Anna Berggren och Frida Holm Johansson for informationen och var positiv till nytt arbetssatt
med PSTF.

8. Remissmall for Personcentrerade och sammanhallna vardforlopp
Foredragande Anna Berggren

Anna Berggren informerade att tidigare har svaren pi PSVF-remisserna ofta varit kortfattade,
inte gett sa mycket stod 1 det fortsatta implementeringsarbetet och darfor har nu en remissmall
for PSVFE utarbetats som bide ska underlitta nir remisserna ska besvaras men dven forbattra
remissvaren sa de kan underlitta arbetet vid implementering. Anna presenterade remissmallen
och MK var positiv till mallen, ansag att den blir ett stod bade nir remiserna ska besvaras och i
implementeringsarbetet. Men MK 6nskade att det tydligt ska framga vilka aldersgrupper som
berors av PSVE, sa behovet av ndr barnperspektivet ska lyftas blir tydligare.

MK diskuterade att PSVF-remisserna bor skickas till MG barn dven di det 4r oklart om barn-
perspektivet behdvs och ir relevant, s fir Anna Birtis/MG Barn sjilva bedéma om remissen
ska besvaras eller ej. Tina Eriksson nimnde att i remisserna for de standardiserade cancerfor-
loppen anges det tydligt om barn omfattas eller ej.

MK bad Emma Bruto, utredare Strategi och planering, notera 6nskemalet om att komplettera
remisserna med information om ber6rd aldersgrupp.
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MK tackade Anna Berggren for informationen och onskade att remissmallen kompletteras med information om
barnperspektivet behovs i remissvaret.

9. Reflektion workshopen
Foredragande Olle Bergstrim

En workshop om sjukvardens prioriteringar och hilsoekonomi anordnades 21 april, samtliga
medlemmar i MK, MG, 6vriga medlemmar i kunskapsstyrningsorganisationen och chefer bjods
in och ca. 85 personer deltog. Programmet innehdll féreldsningarna; Sjukvardens prioriteringar
av Joar Bjork, etiker/6verlikare Onkologkliniken; Hilsoekonomi och likemedel av Sandra Stern,
Hilsoekonom, och Fredrik Schon, ordférande 1 Likemedelskommittén, samt gruppdiskussioner.

Olle Bergstrom redovisade sammanfattningen fran diskussionerna som utgick frin ”case” fran
situationer utifran olika perspektiv i hilso- och sjukvirden dar prioriteringar behéver ske och

det blev intressanta diskussioner som gav synpunkter/forslag pd hur prioriteringar kan goras.
Workshopens utvirdering presenterades; deltagarna ansag att programmet inneh6ll en bra bland-
ning av férelasningar och diskussioner, att foreldsningarna var intressanta och vil genomfoérda,
men mer diskussioner enligt world-café-konceptet 6nskades. MK héll med om vad utvirderingen
visade; att foreldsningarna var bra och konkreta, att amnet ”prioriteringar och hilsoekonomi” var
aterkommande och att en rdd trad fanns genom hela workshopen.

Olle avslutade med att be om forslag pa amnen f6r kommande workshops och nagra som namndes
var bl.a. Uppfoljning — hur mater vi kvaliteten pa det som gors 1 hilso- och sjukvarden; Framtidens
sjukvard och vad 4dr ”pa ging” inom Civil beredskap. MK pitalade vikten av att nd ut/ha en dialog
med alla grupper i hilso- och sjukvarden och vilja dmnen som manga kompetenser kan ha nytta av.
Workshopens material kommer att publiceras pa MK’s sida pa Vardgivarwebben, se Medicinska
kommittén och Likemedelskommittén

10. Forskningsbokslut
Foredragande Carina Elmquist

Carina Elmquist, forskningschef, informerade om forskningsbokslutet f6r 2025 och inledde
med att hon ofta far fragan “varfér behover vi forska i RGK” och svarar da att det dr oerhort
viktigt, dr avgorande fOr fortsatt utveckling och att vi aldrig far néja oss med “att detta har vi
redan gjort och det beh6vs inte”. Vikten av utbildning och forskning betonas dven i WHO’s
rekommendation: “Zinker vi inte pa utbildning idag sa har vi ingen hallbar sjukvard om 5 ar och tinker
vi inte pd forskning idag sa har vi ingen hallbar sjukvard om 10 ar”.

Enligt Carina har forskningskapaciteten stirkts 6ver tid i RGK, antalet doktorander och dispu-
terade medarbetare har 6kat markant fran 2017 till 2025, bland doktorander 4r storsta antalet
likare, darefter sjukskoterskor, sjukgymnaster m.fl. Likare dr dven den storsta yrkesgruppen
bland disputerade, direfter sjukskoterskor, psykologer, tandlikare m.fl. Det dr viktigt att forsk-
ningskompetensen tas till vara vilket grs genom handledning/utbildning, st6d i ledning/verk-
samhetsutveckling (t.ex. forskningsansvarig i verksamheten, klinisk lektor), och att delta i nit-
verk och kunskapsstyrning (t.ex. leda FoUU-nitverk, delta i MG).

Carina informerade om férutsittningarna for forskning; att Hilso- och sjukvardslagen anger

att "Regioner och kommuner ska medverka vid finansiering, planering och genomforande av kliniskt forsknings-
arbete inom balso- och sjukvdrdens omride och folkhdlsovetenskapligt forskningsarbete” och Socialtjinstlagen
betonar att "verksambeten ska bedrivas i enlighet med vetenskap och beprovad erfarenbet, samt att regeringen
beslutat att forutsattningarna for medicinsk forskning ska stiarkas. Trots lagtext och regeringsbeslut
finns utmaningar i RGK bl.a. en of6rindrad forskningsbudget sedan 2018, underfinansierad Klinisk
provningsenhet m.m. Behovet av avsatt forskningstid f6r medarbetare med forskningsuppdrag
betonades, liksom betydelsen av budgetuppdraget att stirka forutsittningarna for forskare. Vidare
informerades om det pagaende arbete med att utveckla organisationen for kliniska prévningar och
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att Klinisk prévningsenhet stodjer flera kliniker, har 11 forskningssjukskoterskor, flera av med-
arbetarna har genomgitt grundliggande utbildning Good Clinical Practice (GCP) och nagra fo1-
djupningsutbildningen, samt att nu pagar 24 kliniska likemedelsprévningar pa enheten. Milet dr
att verksamheterna pa sikt ska bli sjalvférsorjande avseende kliniska studier och finansiering av
forskningssjukskoterskor.

Carina visade en nyligen inskickad rapport till regeringen ”Lystring — om nya utmaningar som
hotar medicinsk forskning och utveckling f6r kvalitetsdriven vard och halsa”. Rapporten ar
skriven 1 samverkan mellan ”Agenda f6r hilsa och vilstand” och ”Forska Sverige” dir 40 olika
organisationer, (t.ex. regioner, universitet, patientféreningar, likemedelsféretag) dr samlade f6r
att starka Sveriges konkurrenskraft, virden och folkhilsan. Férutom att stirka forutsittningarna
f6r medicinsk forskning och utveckling visar rapporten pa behov av att dven stirka motstands-
kraften mot cyberhot och desinformation, motverka organiserad brottlighet och stirka tillgangen
till likemedel och medicintekniska produkter dven i kris.

Carina avslutade med att hilsa alla vilkomna till PreNobel 9 december i Utvandrarnas hus.

MK tackade Carina Elmquist for presentation och information.

11. Nya medlemmar Medicinska grupper

Foreslagna nya medlemmar i MG Levnadsvanor och Mage och tarm, Lokal samverkansgrupp
Civil beredskap och RGK’s representant i RPO Primirvardsradet har diskuterats av MKau och
presenterades for MK att rekommendera till HoS-LG {6r beslut. Féljande medlemmar foreslogs:

Medicinsk grupp Medlem Titel och tillhérighet

Levnadsvanor

Therese Stjarnebring

sjukskoterska/tobaks- och nikotinavvinjare, Kirurgklin. Vaxjo

Matsmiltningsorganens
sjukdomar

Johanna Ostebrant Olofsson

sjukskoterska, gastroenheten, Medicinkliniken, Ljungby

RPO Primarvardsradet

Mattias R6ost

distriktslikare, Capio Hovshaga/ordférande i MG Primirvardsradet

LSG Civil beredskap

Erik Falk, ordférande

beredskapslikare, Region Kronoberg

Pia Torndahl

apotekare, Likemedelsenheten

Alexander Leptien

overlikare, Anestesikliniken/MLA Ambulansverksamheten, Vixjo

Jesper Nisstrom

ovetlikare, Kirurgkliniken/ordf. Traumagruppen MGIT, Vixjo

Ola Lindgard 6verlidkare, Ortopedkliniken, Vixjo
Robert Berglund overlikare, Kirurgkliniken, Ljungby
Johan Wernvik specialistsjukskoterska Ambulans/Anestesi, Ljungby

William Grass

specialistsjukskoterska Anestesi, Vixjo/ doktorand CBRNE

Gustav Edstrom

likare/avdelningschef, Medicinkliniken, Vixjo

Sofie Wilhelmsson

specialistsjukskoterska/avdelningschef, AVA, Vixjo

Hampus Hjorton

overlikare, Infektionskliniken

Christian Romin Blomkvist

ovetlikare/verksamhetschef, Smittskyddsenheten

MK var positiv till de foreslagna medlemmarna och rekommenderade dessa vidare till HoS-LG f6r
beslut. Men MK ansdg att representanter med kompetens inom barn-, dldre- och kvinnosjukvard
utifrin obstetrik bor inga i LSG Civil beredskap och bad Olle aterkoppla detta till Erik Falk.

MK beslutade rekommendera foreslagna medlemmar till HoS-1L.G for besiut. MK ansag att kompetens inom barn-,
aldre- och kvinnosjukvard utifran obstetrik bir ingd i 1.SG Civil beredskap och bad Olle aterkoppla till Erik Falk.

12. Foregaende protokoll

Protokollet f6r MK 2026-03-10 hade skickats ut till MK innan dagens méte och da inget ytter-
ligare fanns att tilligga lades protokollet till handlingarna.
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13. Ovriga anmalda fragor

Inga 6vriga fragor hade inkommit.

14. Avslutande av motet

Olle Bergstrom avslutade dagens méte och tackade de som deltagit. Tisdagen den 8 september kl.
13:00 — 16:00 genomfors en workshop om likemedelshantering i Festsalen, som avslutas med ett

kort MK.
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