| samverkansndmndens verksamhetsplan 2020 framgér dven att namnden ska arbeta
med nationell och sjukvardsregional nivastrukturering. Aktiviteten aterfinns aven i RCC:s
verksamhetsplan 2020. Intervjuade framhaller att nivastrukturering ar en insats som
bidrar till optimala processer och resurssamordning. Som tidigare namnts framhaller
intervjuade att nivastrukturering for just cancer fortfarande &r ett utvecklingsomrade i

sjukvardsregionen.

| den enkét vi genomfoért inom ramen for granskningen stélldes fragan “Ett av RCC:s
uppdrag ar att samordna cancervardens resurser mellan olika verksamheter. Paverkas
du av detta arbete? 50 procent av de svarande instdmde i detta pastaende.. Resterande
instdmde inte. Av fritextsvaren belyses exempelvis vikten av samarbete for att vara
framgangsrik men ocksa att underbemannade enheter &r ett hinder for att de ska kunna
hjalpa varandra i ndgon storre utstrackning. Ett par svar berér dven att de inte kunnat se
nagon forbattrad samordning som kan héarledas till RCC.

Bedoémning
Vi beddmer revisionsfragan som delvis uppfylid.

Vi grundar var bedémning péa att RCC samordnar olika natverk och forum for att sprida

kunskap och optimera cancervardens processer, bland annat vardprocessgrupper inom
olika diagnoser. RCC:s arbete med inférandet av standardiserade vardférlopp ar vidare
en insats som syftar till att bidra till optimala processer och resurssamordning, samt

arbetet med nivastrukturering.

Var beddmning grundas ockséa pa att den produktionsplaneringsgrupp som startade
hosten 2019 annu &r i en uppstartsfas och att effekterna av dess arbete &nnu inte gar att
utvardera. Gruppen syftar till att identifiera kapacitetsbrist och eventuellt
kapacitetsoverskott inom sjukvardsregionen och for att pa sa sétt kunna optimera
resursanvandandet pa ett mer systematiserat satt fran centralt hall. Samordning av
resurser har tidigare framst skotts, och skéts till stor del fortsatt, bilateralt mellan
enskilda regioner och genom mer informella kontakter. Arbetet i
produktionsplaneringsgruppen ar tankt att bidra till en gemensam produktionsplanering
for att sékerstélla gemensamt resursutnyttjande.

Vi ser positivt pa utvecklandet av en gemensam produktionssamverkan och anser det
vara en viktig del i arbetet med att optimera och samordna sjukvardsregionens resurser.
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* genom samverkansndmnden att RCC

arbetar med kompetensfirsérjningsplan och implementering av denna?
lakitagelser

| Avtal om samverkan i Uppsala-Orebro sjukvardsregion anges att regionerna
samverkar kring utbildning och kompetensutveckling. Detta i syfte att underlatta och
stodja arbetet med framtida kompetensférsorjning och paverka regionens larosaten
avseende vardutbildningars utformning, dimensionering och innehall.

Som tidigare ndmnts finns en HR-direktérsgrupp inom samverkansnédmnden bestdende
av HR-direktérer fran de sju regionerna. Gruppen har i syfte att bredda och férdjupa
samverkan inom hela personalomradet med analys av kompetensbehov, utbildning,
rekrytering, behalla kompetens med mera inom sjukvardsregionen. Enligt intervjuer &r
gruppen ett bra forum fér att méjliggéra dialog, erfarenhetsutbyte och diskussion kring
kompetensforsorjningsarbetet pa ledningsniva mellan regionerna.

| uppdragsbeskrivningen for RCC anges att RCC ska verka for att en langsiktig plan for
kompetensforsoérjning finns och att denna férverkligas i sjukvardsorganisationerna inom
Uppsala-Orebro sjukvéardsregion. | uppdraget ingar dven att arbeta med
kompetensférsorjning som en del i insatser for att skapa en jamlik och tillganglig
cancervard inom sjukvardsregionen.

Av sjukvardsregional cancerplan 2019-2021 tydliggérs en ansvarsfordelning avseende
arbetet med kompetensforsorjning. RCC ansvarar for att patala specifika
utbildningsbehov inom cancervarden i sjukvardsregionen. Det regionala utbildnings- och
kompetensradet (RUR) arbetar med utbildning och kompetensutveckling inom olika
vardyrkens hégskoleutbildningar. Syftet med RUR &r att genom samverkan och
samordning av kompetensutveckling inom vardyrkens hégskoleutbildningar framja
sjukvardsregionens kompetensférsdérjining. RUR utgdrs av en representant fran varje
region inom sjukvardsregion Uppsala-Orebro. RUR arbetar d&ven mot SKR och andra
centrala organ géllande utbildnings- och kompetensfragor.

Samverkansndamnden har upprattat fyra aktiviteter inom omradet kompetensférsorjning
vilka anges bade i den sjukvardsregionala cancerplanen 2019-2021 och i
samverkansndmndens verksamhetsplan och handlingsplan for 2020. De fyra
aktiviteterna for perioden 2019-2021 ar:

e Genomfora nuldgesanalys samt ta fram handlingsplan kopplat till utbildnings- och
kompetensutvecklingsbehovet i sjukvardsregionen

e Delta som partner i arbetet kring uppsatsskrivning baserat pa kvalitetsregister vid
utbildningar pa hogskoleniva

e Bidra till vidareutbildning av personal genom bland annat regiondagar och utbildning
i registerkunskap
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e Delta som partner i beslut om task shifting

Ansvarig for aktiviteterna &r RCC Uppsala-Orebro. Avseende arbetet med
nulagesanalysen sker arbetet med stéd av RUR. | korthet anges att Uppsala-Orebro
sjukvardsregion ska stérka och bredda samverkan inom kompetensférsérjningsomradet
samt bevaka utvecklingen av ett nationellt rad for framtidens vardkompetens.

| Cancerplanen 2019-2021 framhavs att uppréattad nuldgesanalys ska innehélla
jd@mforbar data fran respektive region. Utifran dessa bér det tas fram arsvisa
handlingsplaner fér de omraden dar samverkan kring kompetensférsarjning ses som
mdjlig. Den tidigare cancerplanen 2016-2018 innehdll en plan fér generell
rekryteringsstrategi som var tankt att implementeras i regionerna. Vissa delar av
rekryteringsstrategin anges vara implementerade i nagra av regionerna medans
regiondvergripande insatser inte &r pa plats. En 6vergripande analys av behoven var
inte heller genomford vid utldpandet av davarande cancerplan 2018.

Aktuellt ldge

Av Verksamhetsberattelse for RCC Uppsala-Orebro 2019 framgar att RCC tillsammans
med RUR, som arbetar pa uppdrag av samverkansnamnden kring kompetensutveckling,
har beslutat om hur en nulagesanalys kopplat till utbildnings- och
kompetensutvecklingsbehovet inom cancervarden i sjukvardsregionen ska genomforas.
Enligt intervjuer genomférdes ett méte i september 2019 dar den gemensamma planen
fér nul&gesanalysen lades upp. Av minnesanteckning frén motet framgar att jamférbar
data inhamtas fran respektive region inom sjukvardsregionen. Detta underlag ska sedan
kunna anvéndas av RCC och RUR beroende pa vilken atgérd som behdver séttas in. En
sammanstallning bedémdes kunna presenteras for RCC styrgrupp i maj 2020. Vid
interviu anges RCC ha férsett RUR med underlag men att insamlad regional data
férsenats och kommer eventuellt kunna presenteras hosten 2020.

Av intervjuer med de lokala cancerradens representanter anges att
kompetensforsorjning inom cancervarden ar ett pagaende och utmanande arbete i
respektive region. Det framgéar dven att regionerna har kommit olika langt med att
formalisera detta i kompetensférsérjningsplaner. Merparten av regionerna uppger att de
upprattat kompetensfoérsorjningsplaner men att planer inte finns specifikt fér
cancervardens verksamheter utan uppgar i évergripande planer for sjukvarden som
helhet. Cancerradens involvering i regionernas kompetensférsorjningsarbete varierar
mellan regionerna. Det framkommer dven en varierande bild av hur mycket de lokala
cancerraden marker av RCC:s arbete kopplat till kompetensforsorjning och RUR:s
arbete med kompetensutveckling i de olika regionerna. Exempelvis beskriver det lokala
cancerradet i Region Gavleborg att den lokala representanten for RUR varit aktiv och
inblandad i uppréattandet av kompetensférsérjningsplaner inom sjukvardens
verksamheter medan det i Region Orebro l4n inte uppges finnas nagon
kompetensforsoriningsplan som omfattar cancervardens omrade samt att det inte forts
nagon narmare dialog med RCC eller RUR kring arbetet med kompetensforsérjning.

.
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Av den enkit som genomfarts inom ramen for granskningen framgar att den stérsta
andelen av de svarande (56 procent) inte vet om regionen har upprattat en
kompetensforsorjningsplan dar cancervardens omrade ingar. Vi stallde dven fragan om
medarbetaren varit delaktig i att ta fram kompetensférsorjningsplaner, samt om de
upplever att kompetensforsorjningsplanen ar ett levande dokument som I6pande
anpassas efter verksamhetens férandringar. Har var det for fa svarande for att kunna
utldsa nagot matbart resultat.

Gemensamt fér de lokala cancerraden i sjukvardsregionen &r att det inte upplevs finnas
en formaliserad struktur for rapportering av arbetet med kompetensférsérjning till RCC.
Den rapportering som sker &r framst i form av dialoger i RCC styrgrupp i samband med
upprattandet av ny cancerplan och aktivitetsplan. Det framgar dven att de lokala
cancerradens inblandning i arbetet med kompetensférsérjning inom regionerna varierar.
Ett exempel pa detta ar Region Dalarna dér det lokala cancerradet beskrivs sakna
formaliserad koppling till regionens arbete med kompetensférsérjning och att
cancerradet inte ser att man far del av tillrdckligt med information fran verksamheten
kring det aktuella kompetensférsérjningslaget.

Beddmning
Vi bedémer att revisionsfragan ar ej uppfylld.

Var bedémning grundas pa att det saknas en formaliserad struktur fér hur
kompetensforsorjningsarbetet i regionerna ska féljas upp av samverkansndmnden och
RCC i-enlighet med de aktiviteter som beslutats i den sjukvardsregionala cancerplanen
2019-2021. Det &r inte tydligt om kompetensférsérjningsplaner som omfattar
cancervardens omrade har uppréttats i alla regioner i Uppsala-Orebro sjukvardsregion.
Vidare har rekryteringsstrategin i Cancerplanen 2016-2018 inte implementerats, och
arbetet med en férsta nuldgesanalys, vilket &r en av de fyra aktiviteterna i Cancerplanen
2019-2021, har inte fardigstéllts enligt uppréattad plan.

Det finns ett uppdrag till samverkansnamnden och RCC att arbeta med
kompetensforsorjning, utifran vilket samverkansnamnden har uppréttat mal och
aktiviteter for kompetensforsorjningsarbetet i verksamhetsplan, handlingsplan och i den
sjukvardsregionala cancerplanen. Det finns vidare ett HR-direktérsrad som arbetar med
kompetensforsérining samt ett Regionalt utbildnings- och kompetensrad (RUR) som
arbetar med kompetensutvecklingsfragor.

Vi menar att det &r viktigt att det finns en tydlig struktur f6r hur samverkansnédmnden och
RCC bér félja upp kompetensforsorjningsarbetet i respektive region i enlighet med den
sjukvardsregionala cancerplanen 2019-2021 som antagits av samtliga regioner, samt att
det finns ett tydligt uppdrag for de lokala cancerradens eventuella insats i detta arbete.
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Revisionsfraga 5: Har samverkansnédmnden en tillrdcklig uppifélining av RCC?
lakitagelser
Uppfdljning av RCC

Samverkansnamnden behandlar och antar arligen RCC:s verksamhetsplan vilken efter
arets slut foljs upp i form av en dokumenterad verksamhetsberattelse for RCC. Vidare
sker dven en aterrapportering av samverkansnamndens aktivitetsplan dar genomférda
aktiviteter under aret anges i punktform. UtifrAin genomgang av samverkansnamndens
protokoll 2019-2020 framgar att verksamhetsberattelse for RCC behandlades vid
samverkansndmndens sammantrade 2020-06-04 samt att aterrapportering av
samverkansnamndens aktivitetsplan 2019 behandlades vid sammantrade 2020-02-14 (§
9).

Verksamhetsberattelsen uppréattas av RCC och dverldamnas skriftligen till
samverkansndmnden. Verksamhetsberéttelsen innehaller bland annat information om
férandringar inom RCC:s verksamhet, uppfc‘jljning av arbetet med patientmedverkan,
kunskapsstyrning, kompetensférsarjning, klinisk cancerforskning med mera.
Verksamhetsberattelsen fokuserar pa RCC:s verksamhet men aterger dven vissa
aktiviteter som genomférts i respektive region i Uppsala-Orebro sjukvardsregion under
aret.

Vid intervjuer med samverkansnamndens presidium anges att det férekommer muntliga
dragningar fran RCC. Det ar verksamhetschefen fér RCC som ar ansvarig for att
sammanstilla rapportering fran verksamheten, vilken sker till samverkansnamnden via
dess ledningsgrupp som bereder fragorna. Vid intervjuer framgar att verksamhetschefen
for RCC tidigare kallades regelbundet till samverkansnamnden for att informera om
verksamhetens arbete och besvara fragor. Detta uppges dock ha skett mer séllan under
de senaste tva aren. Orsaken till detta beskrivs vid intervjuer vara att det ar manga
andra fragor som ndmnden har att hantera vilket medfért att RCC:s muntliga
verksamhetsrapportering prioriterats ned. Utifran genomgang av samverkansndmndens
protokoll mellan januari 2019 till och med juni 2020 konstateras att verksamhetschefen
for RCC informerat om verksamheten och besvarat fragor pa samverkansndmndens
sammantrdde 2019-09-27 (§ 5).

Regionala handlingsplaner

Enligt intervjuer var det fran bérjan tankt att de lokala cancerraden arligen skulle
upprétta regionala handlingsplaner utifran den sjukvardsregionala cancerplanen och att
RCC éarligen skulle félja upp dessa. | praktiken uppges detta utvecklats till att ske var
tredje ar i samband med att en ny cancerplan ska uppréattas. Vi har inom ramen fér
granskningen inte fatt del av dokumenterad styrning avseende nér RCC ska félja upp
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regionernas regionala handlingsplaner och hur denna ska sammanstallas samt
rapporteras.

Vid intervjuer med de lokala cancerraden framgar att det inte finns nagon enhetlig
struktur fér uppféljning och rapportering till RCC. Det varierar mellan regionerna om
handlingsplaner upprattas varje eller var tredje ar. Aterrapportering till RCC sker i
huvudsak var tredje ar infér revidering av den sjukvardsregionala cancerplanen genom
att av RCC efterfragade uppgifter rapporteras in.

Utdver uppfoljiningen av handlingsplaner beskriver de intervjuade att viss uppféljning av
regionala handlingsplaner och RCC:s arbete sker i de olika natverken (exempelvis RCC
styrgrupp, regiondirektdrsgruppen med flera) dér representanter fran regionerna i
sjukvardsregionen ingar. Denna uppféljning sker i dialogform och dokumenteras inte
utifrdn nagon formaliserad struktur.

Intervjuade representanter fran de lokala cancerraden beskriver att det varierar kring hur
de lokala cancerradens arbete f6ljs upp inom respektive region. | region Vastmanland
anges att den regionala handlingsplanen antas av regionstyrelsen samt att det har varit
stort fokus pa standardiserade vardfériopp vilket inneburit att regionstyrelsen vid ett
flertal tillfallen informerats om cancervarden i regionen. Det lokala cancerradet i Region
Dalarna och i Region Gavleborg har uppréattat ett arshjul som tydliggér nar cancerradet
ska behandla olika punkter under aret. | ett par regioner framgar av intervjuer att det
finns brister i uppféljningen och att det &r osakert om nagon uppfélining avseende
cancerradets arbete nar politiken. Dock uppges att delar av cancerradets arbete foljs
upp inom ramen fér ordinarie verksamhetsuppféljning da delar av cancerrddens
processer paverkar olika omraden inom verksamheternas arbete, samt inom ramen fér
uppfdljning av standardiserade vardférlopp.

Beddmning
Vi bedémer att revisionsfragan ar delvis uppfyild.

Vi grundar var bedémning pé att RCC arligen uppréattar en verksamhetsberattelse for sin
verksamhet vilken godkanns av samverkansnamnden. Denna verksamhetsberéttelse
omnamner sjukvardsregionens regioner men berér inte de lokala cancerraden eller
regionala handlingsplaner i ndgon betydande omfattning. Viss uppféljning av RCC och
de lokala cancerradens arbete sker i dialogform inom RCC styrgrupp och
samverkansnamndens olika grupper, dessa dokumenteras dock inte pa ett systematiskt

satt.

Var bedémning grundas &ven pa att det saknas en dokumenterad struktur fér vad, hur
och nar de regionala handlingsplanerna ska foljas upp. Vi konstaterar att det finns en
rutin dar RCC efterfragar uppgifter fran regionerna var tredje ar i samband med att en ny
cancerplan ska uppréattas. Vi konstaterar att det varierar mellan regionerna huruvida de
lokala cancerradens arbete 6ljs upp av ansvarigt politiskt organ samt att det i flera
regioner inte &r tydligt angivet vad som ska féljas upp.
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Vi anser att en dokumenterad struktur for uppfélining av de lokala cancerradens arbete
kan skapa forutsattningar for ytterligare transparens bade mot ansvariga politiker samt
mot RCC, och mojliggdr utveckling av arbetet samt informationsspridning.

Hngens spri dnin g

Revisionsfraga 6. Sprids denna uppféljning vidare till regionerma?
lakttagelser
Sammantraden

Efter samverkansndmndens sammantraden 6verséands protokoll till respektive regions
kansli eller motsvarande vilka formedlar dessa vidare till ansvarig namnd fér kdnnedom,
bland annat i samband med att verksamhetsberéattelsen behandlas. Utifran genomgang
av protokoll fran regionernas regionstyrelse eller hélso- och sjukvardsnamnd?®, framgar
att styrelse/namnd behandlar protokollen antingen under en sarskild punkt fér
samverkansnamnden eller under anmélda &drenden eller liknande punkt, godkdnner
informationen och lagger till handlingarna.

Samtidigt framgar det av intervjuer att det inte finns en strukturerad form for spridning av
samverkansnamndens uppféljining av RCC till de lokala cancerraden. Detta beskrivs vid
intervjuer vara ett utvecklingsomrade. Verksamhetsberattelse och protokoll med mera
fran samverkansnamndens sammantraden tillgangliggérs pa samverkansnamndens
hemsida men de intervjuade representanterna fran de lokala cancerraden anger att det
inte sker nagon tydlig kommunikation om nar dessa tillgangliggérs.

Som tidigare ndmnts under avsnitt 2.2 “Likvardig vard inom sjukvardsregionen” patalas
vid intervjuer att varken RCC eller samverkansnamnden har nagot beslutsmandat och
att det darfor blir viktigt att arbeta med informationsspridning och kunskapsutbyte for att
na ut i regionerna och lara av varandras erfarenheter. Inom samverkansnamnden och
dess olika grupper'® finns samtliga av sjukvardsregionens regioner representerade.
Detta beskrivs vid intervjuer medfora att representanten tar med sig den information
som avhandlats inom respektive grupp till sin region och att det darmed sker en naturlig
och lépande informationsspridning fran RCC och samverkansnamnden till de olika
regionerna.

Bedémning
Vi beddémer att revisionsfragan ar uppfylld.

Vi grundar var bedémning pé att samverkansnamndens protokoll skickas ut till ansvarig
styrelse/namnd i respektive region i sjukvardsregionen och darmed informeras om

9 Beroende pa vilken namnd som ar ansvarigt politiskt organ.

10 Samverkansnamndens grupper: regiondirektdrsgruppen, redninsgruppen,
HR-direktérsgruppen, ekonomidirektérsgruppen, kommunikationsdirektorsgruppen samt
arbetsutskott.
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RCC:s verksamhetsberittelse. Det finns dven en struktur for spridning av de fragor som
diskuteras i samverkansnamnden och dess grupper da de olika regionerna har utsedda
representanter i dessa forum som kan ta med sig informationen till sin region.

Vi konstaterar samtidigt att strukturen for spridning av uppféljningen &r ett
utvecklingsomrade for regionerna da flera intervjuade representanter fran de lokala
cancerraden inte upplever att de far del av RCC:s uppf6ljning. Detta kan innebéra att
rekommendationer och uppféljning som &versants till regionerna stannar pa politisk niva
och inte nar ut i organisationen till bland annat de lokala cancerréden.

Vi anser att en tydlig, dokumenterad struktur fér spridning av samverkansnamndens och
RCC:s uppfaljning utokar mojligheten att sakerstélla att informationen nar samtliga som
berdrs, vilket i sin tur bidrar till att 6ka transparensen i organisationen och skapa

delaktighet i arbetet.
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PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Dalarna, Region
Soérmland, Region Uppsala, Region Gavleborg, Region Varmland, Region Vastmanland
och Region Orebro I&n genomfért en granskning av RCC Uppsala-Orebro.
Granskningen syftar till att bedéma om regionerna genom samverkansnamnden for
Uppsala-Orebro sjukvardsregion utévar en tillrécklig styrning, uppféljning och kontroll
6ver RCC sa att malen kring cancervarden kan uppnas.

Utifran genomférd granskning ar var samlade bedémning att regionerna i
Uppsala-Orebro sjukvardsregion genom samverkansnamnden inte helt utévar en

tillracklig styrning, uppféljning och kontroll.

o Yl e R R et
3.1 Rekommendationei

Utifran genomfoérd granskning 6nskar vi Iamna foljande rekommendationer:

pwce

Verka for att gemensamma riktlinjer upprattas fér nar de regionala
handlingsplanerna ska fardigstallas och antas politiskt i respektive region.

Verka for att uppratta gemensamma grundprinciper inom sjukvardsregionen for de

olika rollerna i de lokala cancerraden.

Sékerstall regionens aktiva bidrag till den gemensamma produktionsplaneringen.

Verka for att det skapas en struktur fér hur samverkansndmnden och RCC ska félja upp
kompetensfdrsorjningsarbetet i respektive region.

Sakerstall att regionen fullfoljer de, i den sjukvardsregionala cancerplanen,
faststallda aktiviteterna inom kompetensforsérjningsomradet.

Sakerstall uppfélining av det lokala cancerradets arbete.

Sakerstall en struktur for spridning av samverkansndmndens och RCC:s
rekommendationer och uppféljning sa att informationen nar berdérda verksamheter.
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Beddmning

Har regionerna*
genom
samverkansnamnden
en andamalsenlig
styrning éver RCC?

Séakerstaller
regionerna* genom
samverkansnamnden
att RCC pa ett
andamalsenligt satt
verkar for en likvardig
vard inom
sjukvardsregionen?

Sakerstaller
regionerna* genom
samverkansndmnden
att RCC arbetar for
att cancervardens
processer ska bli
optimala och att
resurser samordnas
mellan olika enheter?

Sakerstéller
regionerna* genom
samverkansndmnden
att RCC arbetar med
kompetensforsérjning
splan och
implementering av
denna?

Delvis uppfylid

Uppfylid

Delvis uppfylld

Ej uppfylld
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Har Delvis uppfylld
samverkansnadmnden

en tillrdcklig

uppféljning av RCC?

01010,

Sprids denna Uppfylid
uppféljning vidare till
regionerna?

@00

2020-09-18

Marie Lindblad
Projektledare

Denna rapport har uppréttats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) p& uppdrag
av de fortroendevalda revisorerna i Region Dalarna, Region Sérmland, Region Uppsala, Region Gévleborg,
Region VVarmland, Region Orebro ldn och Region Vastmanland enligt de villkor och under de férutsattningar som
framgér av projektplan fran den 24 april 2020. PwC ansvarar inte utan sarskilt &tagande, gentemot annan som tar
del av och forlitar sig pa hela eller delar av denna rapport.
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Region Namnd (tillika ansvarigt Datum som ndmnd antagit
politiskt organ) den sjukvardsregionala
cancerplanen
Orebro Halso- och sjukvardsnamnden 2019-03-13
Varmland Halso- och sjukvardsndmnden 2019-03-20
Dalarna Halso- och sjukvardsnadmnden 2019-03-26
Sérmland Regionstyrelsen 2019-04-09
Véastmanland | Regionstyrelsen 2019-04-24
Gavleborg Halso- och sjukvardsndmnden 2019-05-29
Uppsala Regionstyrelsen 2019-09-24

95 (213)
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Medicinsk teknik Administration och kundmottagning, 2020-12-09 Dnr: 19RS10011

Jessica Englund

Organ
Halso- och sjukvardsndmnden

Tilldelningsbeslut MT 2020-0007 for upphandling av
utrustning for positronemissionstomografi i kombination
med datortomografi (PET/CT)

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndmnden beslutar

att tilldela xx, organisationsnummer xx som leverantor av utrustning for
positronemissionstomografi i kombination med datortomografi pa rontgenkliniken,
Universitetssjukhuset Orebro, samt

att paragrafen forklaras omedelbart justerad.

Sammanfattning
Denna upphandling avser utrustning for positronemissionstomografi i kombination
med datortomografi till Rontgenkliniken, Hélso- och sjukvardsforvaltningen.

Upphandlingen omfattar d&ven option pa ytterligare en utrustning, option pa
serviceavtal under utrustningens tekniska livsldngd samt teknisk utbildningsoption.

xx anbud ldmnades som uppfyller samtliga obligatoriska krav.

Upphandlingen annonserades 2020-09-29.

Arendebeskrivning

Specialitetsradet for radiologi samt samverkansgruppen for Uppsala/Orebro-regionen
har gjort berékningar av framtida behov av utrustning for positronemissionstomografi i
kombination med datortomografi inom sjukvérdsregionen. Forslag finns pé att nésta
utrustning for positronemissionstomografi i kombination med datortomografi ska
placeras i Orebro.

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 97 (213) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Medicinsk teknik Administration och kundmottagning, 2020-12-09 Dnr: 19RS10011

Jessica Englund

Den nuvarande utrustningen for positronemissionstomografi i kombination med
datortomografi installerades &r 2010 och bdrjar nu ndrma sig slutet pa sin tekniska
livslangd. For att verksamheten inte ska paverkas behdver utrustning nummer tva
installeras innan utrustning nummer ett ersatts.

Investeringsmedel, 8 500 000 kronor &r beviljade till &r 2020 samt ytterligare 16 500
000 kronor &r dskade till ar 2021.

I kommande &dskandeprocess édskas 25 000 000 kronor som avser ersittning for
utrustning for positronemissionstomografi i kombination med datortomografi.

I upphandlingen ingar dven option for servicekontrakt for tva utrustningar under
utrustningens tekniska livslangd samt utbildningsoption.

Beriknat totalt virde for upphandlingen ér cirka 82 000 000 kronor.

Beredning
Ingen beredning av tilldelningsbeslutet har skett tidigare.

Bedomning

For att uppfylla det 6kande behovet av positronemissionstomografi i kombination med
datortomografiundersokningar samt ersétta befintlig utrustning, som inom kort uppnar
sin tekniska livsldngd foreslas denna upphandling slutforas.

Konsekvenser for miljé-, barn- och jamstalldhetsperspektiven
Anskaffning av denna utrustning innebér inga begransningar ur ett barn- och
jamstélldhetsperspektiv. Ur ett stralskyddsperspektiv har konsekvenser beaktats enligt
Stralskyddsmyndighetens foreskrifter. Vidare tas &ven hansyn till Socialt
ansvarstagande och hallbara leveranskedjor enligt Sveriges Kommuner och Regioner.

Ekonomiska konsekvenser
Investeringsmedel &r beviljade och dskade i ordinarie investeringsbudget.

Uppfoljning
Ingen uppf6ljning planeras.

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 98 (213) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum ForedragningsPM
Medicinsk teknik Administration och kundmottagning, 2020-12-09 Dnr: 19RS10011

Jessica Englund

Beslutsunderlag

ForedragningsPM Hiélso- och sjukvardsnimndens sammantrade 2020-12-09,
tilldelningsbeslut MT 2020-0007 for upphandling av utrustning for
positronemissionstomografi i kombination med datortomografi

Individuell rapport MT 2020-0007

Tilldelningsbeslut MT 2020-0007

Jonas Claesson
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till:
Roland Eriksson, Medicinsk teknik
Jenny Thor, Medicinsk teknik

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 99 (213) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Individuell rapport

Upphandlingsobjekt Datum

PET/CT 2020-xx-XxX
Sjukhus, omrade, klinik

Universitetssjukhuset Orebro, omride Thorax, kiirl och diagnostik, Réntgenkliniken

Projektledare, tjénstestélle Diarienummer

Roland Eriksson, Regionservice, omride Medicinsk teknik 19RS10011

Telefon, e-post Projektnummer

019-602 46 01, roland.eriksson@regionorebrolan.se MT 2020-0007
Sammanfattning

Denna upphandling avser utrustning for PET/CT till Rontgenkliniken. Upphandlingen omfattar d4ven
option pé ytterligare en utrustning, option pé serviceavtal under utrustningens tekniska livslangd samt
teknisk utbildningsoption.

Utrustningen xx fran xx far det lagsta jaimforelsevérdet nér palédgget for samtliga kriterier summeras
med livstidskostnaden.

Utrustningen &r xx

Upphandlingens varde
Upphandlingens totala vérde uppgér till x kr.

Upphandlingsform
Upphandlingen har genomforts som dppen upphandling enligt Lagen om offentlig upphandling, LOU.

Annonsering

Genom Visma, TendSign har annonsering skett den 29 september 2020.

Anbud har inkommit fran:

Anbudslamnare Anbudsnummer

Projektgrupp

Kliniska och tekniska representanter fran Hilso- och sjukvérden.

Kvalificering - Krav pa anbudsgivare

XX.
Universitetssjukhuset Lazarattet Lasarettet
MY CERTIFIERAD RI 701 85 OREBRO 691 81 KARLSKOGA 711 §2 LINDESBERG WM CERTIFIERAD RI
1509001 g Telefon:  019-602 10 00 vx © Telefon:  0386-660 00+ Telefon:  0581-850 00 vx 15013485 =
SP 019-602 13 02 direkt - 0386-663 63 direkt 0581-852 53 direkt SP g for sl
100 (213)
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Obligatoriska krav
XX.

Referensbesok
XX.

Utvardering

Nedan presenteras livstidskostnad och palagg for ouppfyllda kriterier for respektive anbud.
Detaljerad information och beskrivning av utvirderingen kan lésas i bifogat utvirderingsdokument.

XX.

Kvalitetssakring

Upphandlingen ir genomfdrd i enlighet med gillande lagstiftning och i beaktande av Region Orebro
lans rutiner och praxis.

Forslag till beslut

Mot bakgrund av ovantaende resultat fran projektgruppens arbete rekommenderar projektledaren och
Medicintekniska chefen vid Medicinsk teknik att tilldelningsbeslut fattas av Halso- och
sjukvardsndmnden anskaffning av xx frén xx.

Orebro 2020-xx-xx

Roland Eriksson Peter Bjork
Projektledare Omrédeschef Medicinsk teknik
Medicinsk teknik Regionservice
Region Orebro ldn Region Orebro ldn
Univerzsitetssjulchusat Lazarattet Lasarettet
MY CERTIFIERAD RI 701 85 OREBRO 691 81 KARLSKOGA 711 §2 LINDESBERG oY CERTIFIERAD RI
150 2001 Telefon:  019-602 10 00 +x © Telefon:  0386-660 00 wx Telefon:  0381-830 00 wx 15013485 -
SP Ueingustm o ket E 019-602 13 02 direkt - 0386-663 63 dirskt 0581-852 33 direkt P
101 (213)
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Tilldelningsbeslut
Upphandlingsobjekt Datum
PET/CT 2020-12-09

Sjukhus, omréde, klinik

Universitetssjukhuset Orebro, omride Thorax, kiirl och diagnostik, Réntgenkliniken

Projektledare, tjinstestille Diarienummer
Roland Eriksson, Regionservice, omrade Medicinsk teknik 19RS10011
Telefon, e-post Projektnummer
019-602 46 01, roland.eriksson@regionorebrolan.se MT 2020-0007

Resultat av utvardering

I samband med anbudsoppning konstateras att xx anbud inkommit. Den utvirdering som gjorts av en
projektgrupp och en referensgrupp bestdende av klinisk och teknisk personal har utvisat att
leverantdren xx (anbud xxxx) med PET/CT xx uppfyller obligatoriska krav och &r den utrustning som
far det lagsta jamforelsevardet nar paldgget for samtliga kriterier summeras med livstidskostnaden.

I bifogad individuell rapport finns ytterligare information om upphandlingen, t.ex. anbudsgivare och
referensbesok. Komplett utvarderingsdokument bifogas ocksa.

Fran det att den upphandlande myndigheten meddelat anbudsgivaren tilldelningsbeslut intréder en
avtalssparr da myndigheten inte far teckna avtal.

Avtalspirr giller tio dagar efter offentliggdrandet.

Beslut

Hilso- och sjukvardsnimnden for Region Orebro lén beslutar
att antaga xx organisationsnummer xx som leverantdr avseende xx.

Orebro 2020-12-09

Karin Sundin
Regionrad
Region Orebro lin

Univerzsitatssjukhusat Lazarattet Lasarettet

MY CERTIFIERAD RI 701 85 OREBRO 691 81 KARLSKOGA 711 §2 LINDESBERG WM CERTIFIERAD RI
1505001 E Telefon: 019-6021000wx  °  Telefon:  0386-660 00 Telefon:  0581-850 00 vx 15013485 =
SP Updeigmta g Pl 019-602 13 (2 direkt  * 0586-663 65 dirskt 0581-852 53 direkt 2
102 (213)
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Tilldelningsbeslut MT 2017-
0147/1A for upphandling av
cyklotron inklusive hot cells till
avdelningen for sjukhusfysik

20RS8846
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Medicinsk teknik Administration och kundmottagning, 2020-12-09 Dnr: 20RS8846

Jessica Englund

Organ
Halso- och sjukvardsndmnden

Tilldelningsbeslut MT 2017-0147/1A for upphandling av
cyklotron inklusive hot cells till avdelningen for
sjukhusfysik

Forslag till beslut
Halso- och sjukvardsndmnden beslutar

att tilldela xx, organisationsnummer xx som leverantor av cyklotron inklusive hot
cells till avdelningen for sjukhusfysik, samt

att paragrafen forklaras omedelbart justerad.

Sammanfattning
Denna upphandling avser en cyklotron inklusive hot cells samt dvervakningssystem
for leverans till avdelningen for sjukhusfysik.

Upphandlingen omfattar d&ven option pa hot cell, option pa teknisk utbildning, option
pa stralskyddsinriktad utbildning samt option pa serviceavtal.

Upphandlingen annonserades 2020-03-05 som en 6ppen upphandling. En
anbudsgivare inkom med ett anbud. Anbudet uppfyllde inte samtliga obligatoriska
krav. Upphandlingen 6vergick darfor till forhandlat forfarande utan foregaende
annonsering med ovanstdende anbudsgivare.

Arendebeskrivning

P4 Universitetssjukhuset Orebro pagar ett projekt att bygga och installera en
cyklotronanlédggning med tillhdrande radiokemienhet samt att organisera verksamheten
for kommande produktion. Anldggningens syfte dr att producera ldkemedel i form av
radioaktiva isotoper och med hjélp av dessa diagnostisera patienter.

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 104 (213) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Medicinsk teknik Administration och kundmottagning, 2020-12-09 Dnr: 20RS8846

Jessica Englund

Genom att investera i en cyklotronanlédggning med tillhdrande radiokemienhet kan
Region Orebro lén bli sjilvforsérjande pa radioaktiva likemedel for diagnostik
géllande positronemissionstomografi (PET) kombinerad med datortomografi (CT).
Den sérbarhet som finns med att vara beroende av externa leverantérer kommer att
elimineras. Anldggningen ger dven mdjlighet att anvidnda radioaktiva likemedel med
kort halveringstid och ddrmed nya diagnostiska metoder, vilket inte &r mojligt idag.
Det finns dven ekonomiska incitament for investeringen under forutséttning att den
medicinska utvecklingen gar mot 6kat antal undersdkningar med
positronemissionstomografi-/datortomografiteknik.

Investering i en cyklotronanldggning med tillhdrande radiokemienhet méoter regionens
mal om framtidsinriktad, hogkvalitativ, konkurrenskraftig och hogspecialiserad vard.

Upphandlingen av cyklotronanlaggning med tillhérande radiokemienhet har delats upp
i tre separata upphandlingar. Den forsta delen avser inkop av cyklotron inklusive hot
cells. Det &r denna del som avses i detta tilldelningsbeslut. Under 2021 och 2022
kommer upphandling av syntesmoduler samt upphandling av laboratorium for
kvalitetskontroll (Laboratory quality control, ett s& kallat QC-lab) att genomforas.

Beredning
Ingen beredning av tilldelningsbeslutet har skett tidigare.

Bedémning

Arendet ir villkorat att nimnden godkinner omfordelning av budgetmedel, 4rende
”Godkénnande av omfordelade medel i investeringsbudgeten 2020 om 10 000 000
kronor till byggprojekt Cyklotronanldggning, radiokemienhet och
positronemissionstomografi/datortomografi (MT 2615), Universitetssjukhuset
Orebro”, diarienummer 16RS4596.

Utrustningen krévs for uppstarten av cyklotronverksamhet vid Universitetssjukhuset
Orebro.

Konsekvenser for miljo-, barn- och jamstalldhetsperspektiven

Anskaffning av cyklotronanldggning innebér positiva konsekvenser for jimstélldheten
d4 patienter inom Region Orebro lin kan f en jimlik vard. Projektet innebér negativa
konsekvenser for miljon i form av 6kade energikostnader for cyklotronanldggningen.
Positiva konsekvenser for miljon dr att isotoper inte ldngre behdver transporteras med
flyg frén Finland till Sverige, samt att patienter inte behover resa for att fa vard i de
fall Region Orebro lins kapacitet pa
positronemissionstomografi/datortomografiundersokningar inte &r tillracklig.

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 105 (213) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Medicinsk teknik Administration och kundmottagning, 2020-12-09 Dnr: 20RS8846

Jessica Englund

Ur ett strilskyddsperspektiv har konsekvenser beaktats enligt
Stralskyddsmyndighetens foreskrifter. I upphandlingen har miljéhénsyn tagits i form
av sikerhetsstéllande av reservdelstillgdng under utrustningens tekniska livslangd.

Vidare tas dven hénsyn till Socialt ansvarstagande och hallbara leveranskedjor enligt
den nationella uppforandekoden for leverantdrer Hallbar upphandling, framtagen av
Sveriges regioner. Beslutet bedoms inte innebdra nagra konsekvenser ur
barnperspektivet.

Ekonomiska konsekvenser
Investeringsmedel &r beviljade i ordinarie investeringsbudget. Anbudet &r
marknadsmaéssigt och i linje med uppskattad kostnadsniva.

Uppfoljning
Ingen uppf6ljning planeras.

Beslutsunderlag

ForedragningsPM Hélso- och sjukvardsndmndens sammantridde 2020-12-09,
tilldelningsbeslut MT 2017-0147/1A for upphandling av cyklotron inklusive hot cells
Individuell rapport MT 2017-0147/1A

Tilldelningsbeslut MT 2017-0147/1A

Jonas Claesson
Halso- och sjukvardsdirektor

Skickas till:
Stina Jorstig, Medicinsk teknik
Jenny Thor, Medicinsk teknik

Postadress

Region Orebro l&n

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 106 (213) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Individuell rapport

Upphandlingsobjekt Datum
Cyklotron inklusive hot cells 2020-xx-xx

Sjukhus, omréde, klinik

Universitetssjukhuset Orebro, omride thorax, kiirl och diagnostik, Avdelningen for sjukhusfysik

Projektledare, tjanstestille Diarienummer

Stina Jorstig, Regionservice, Omride medicinsk teknik 20RS8846

Telefon, e-post Projektnummer

019-602 34 51, stina.jorstig@regionorebrolan.se MT 2017-0147/1A
Sammanfattning

Denna upphandling avser Cyklotron inklusive hot cells till Avdelningen for sjukhusfysik.

Vid anbudsdppningen konstateras att ett anbud l&mnats. Vidare konstateras att anbudsgivaren xx ar
kvalificerad, men att samtliga obligatoriska krav ej ar uppfyllda. Upphandlingen 6vergér dérfor i ett
forhandlat forfarande utan féregdende annonsering

Anbudsgivare xx inkommer direfter med anbud som uppfyller samtliga obligatoriska krav.

Upphandlingens varde
Upphandlingens totala varde uppgar till xx kr.

Upphandlingsform
Upphandlingen har genomforts enligt forhandlat forfarande utan féregaende annonsering enligt Lagen

om offentlig upphandling, LOU.

Annonsering

Genom Visma, TendSign har annonsering skett den 5 mars 2020 samt 2 oktober 2020 i samband med
overgang till forhandlat férfarande.

Anbud har inkommit fran:

Anbudslamnare Anbudsnummer

Projektgrupp

Kliniska och tekniska representanter fran Hilso- och sjukvérden.

Universitetssjukhuset Lazarattet Lasarettet
MY CERTIFIERAD RI 701 85 OREBRO 691 81 KARLSKOGA 711 §2 LINDESBERG WM CERTIFIERAD RI
1509001 g Telefon:  019-602 10 00 vx © Telefon:  0386-660 00+ Telefon:  0581-850 00 vx . 5013485 =
SP 019-602 13 02 direkt - 0386-663 63 direkt 0581-852 53 direkt SP
107 (213)
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Kvalificering - Krav pa anbudsgivare

Vid kvalificeringen av anbudsgivare, med hénsyn till kvalificerande krav, konstaterades att xx
anbudsgivare uppfyllde dessa.

Obligatoriska krav
Vid genomgang av anbuden konstaterades att xx anbud, efter 6vergéang till forhandlat forfarande utan
foregdende annonsering, uppfyllde obligatoriska krav som stillts i upphandlingen.

Kvalitetssakring

Upphandlingen 4r genomford i enlighet med gillande lagstiftning och i beaktande av Region Orebro
lans rutiner och praxis.

Forslag till beslut

Mot bakgrund av ovantéende resultat fran projektgruppens arbete rekommenderar projektledaren och
Medicintekniska chefen vid Medicinsk teknik att tilldelningsbeslut fattas av Region Orebro lin
avseende anskaftning av Cyklotron inklusive hot cells frén xx.

Orebro 2020-xx-xx

Stina Jorstig Peter Bjork
Projektledare Omradeschef Medicinsk teknik
Medicinsk teknik Regionservice
Region Orebro lén Region Orebro lén

N A Universitetssjukhuset Lazarattet Lasarettet a

CERTIFIERAD 701 85 OREBRO 651 81 EARLSKEOGA 711 82 LINDESBERG CERTIFIERAD
oo 150 9001 RI Telefon: 019602 10 00 x * Telefon:  0586-660 00 vx Telefon:  0581-850 00 vx o 15013485 RI'
SP v E 019-602 13 02 direkt " 03B6-663 63 direkt 0581-852 35 direkt P e
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Tilldelningsbeslut
Upphandlingsobjekt Datum
Cyklotron inklusive hot cells 2020-12-09

Sjukhus, omrade, klinik

Universitetssjukhuset Orebro, omrade thorax, kiirl och diagnostik, Avdelningen for sjukhusfysik

Projektledare, tjdnstestélle Diarienummer

Stina Jorstig, Regionservice, Omrade medicinsk teknik 20RS8846

Telefon, e-post Projektnummer
019-602 34 51, stina.jorstig@regionorebrolan.se MT 2017-0147/1A

Resultat av utvardering

I samband med anbudsoppning konstateras att xx anbud inkommit. Den utvirdering som gjorts av en
projektgrupp bestédende av klinisk och teknisk personal har utvisat att leverantéren xx (anbud xxxx)
med cyklotron inklusive hot cells xx uppfyller obligatoriska krav.

I bifogad individuell rapport finns ytterligare information om upphandlingen.

Fran det att den upphandlande myndigheten meddelat anbudsgivaren tilldelningsbeslut intrédder en
avtalsspérr dd myndigheten inte far teckna avtal.

Avtalspirr giller tio dagar efter offentliggdrandet.

Beslut

Hilso- och sjukvardsnimnden for Region Orebro lén beslutar
att antaga xx org.nr Xxxx som leverantor avseende xx.

Orebro 2020-12-09

Karin Sundin
Regionrad
Region Orebro ldn

Univerzsitatssjukhusat Lazarattet Lasarettet

MY CERTIFIERAD RI 701 85 OREBRO 691 81 KARLSKOGA 711 §2 LINDESBERG WM CERTIFIERAD RI
1505001 E Telefon: 019-6021000wx  °  Telefon:  0386-660 00 Telefon:  0581-850 00 vx 15013485 =
SP Updeigmta g Pl 019-602 13 (2 direkt  * 0586-663 65 dirskt 0581-852 53 direkt 2
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Tjanstestalle, handlaggare Sammantradesdatum FoéredragningsPM
Upphandlingsavdelning, Anna Ostonen 2020-12-09 Dnr: 20RS8391
Organ

Halso-och sjukvardsnamnden

Tilldelningsbeslut for upphandling av lakemedel pa
rekvisition 2020

Forslag till beslut
Haélso-och sjukvardsndmnden beslutar

att anta X som leverantdrer for lakemedel pé rekvisition, samt

att paragrafen forklaras omedelbart justerad.

Sammanfattning
Region Orebro lin har i samverkan med Region Sérmland och Region Virmland
genomfort en upphandling av likemedel péa rekvisition.

Inkdpsvardet berdknas for hela avtalsperioden till cirka 102 miljoner kronor for Region
Orebro lin.

Avtalstiden for upphandlingskontraktet 4r 2021-04-01 — 2022-03-31, med ensidig
option for region att besluta om forléingning med sammanlagt 36 manader.

Arendebeskrivning

Region Orebro lin ingér i samarbetet kallat 3-kldvern, tillsammans med Region
Viarmland och Region S6rmland, gidllande upphandling av ldkemedel som bestélls pa
rekvisition. Region Orebro lin administrerar denna upphandling.

3-klovern genomfor rekvisitionsupphandlingar for 1akemedel arligen med malet att
upphandla ett brett sortiment av kvalitativa produkter till ett s& formanligt pris som
mojligt.

Region Virmland och Region Sérmland fattar egna tilldelningsbeslut med samma
innebord.

Postadress
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Lakemedel pa rekvisition omfattar 1dkemedel som administreras av sjukvérds-
personalen inom Regionen, Regionens forvaltningar, bolag och stiftelser samt hos
kommuner och hos privata vardgivare med vilka regionen har avtal med. Region
Orebro lin forbinder sig inte att avropa en viss kvantitet, utan leverantoren ir skyldig
att leverera det verkliga behovet.

Sista dag for inlimnande av anbud var 2020-11-03.

I upphandlingen har tva utvirderingsmodeller anvénts for de olika produktgrupperna.
For majoriteten av grupperna sker tilldelning genom utvérdering av lagst pris och i
vissa ér det utvdrdering av bdsta forhéllande mellan pris och kvalitet.

Konsekvenser for miljé-, barn- och jamstalldhetsperspektiven
Inga direkta konsekvenser ur ett barn- och jaimstélldhetsperspektiv.

Region Orebro lin stiller krav pé leverantdrerna att folja den nationellt framtagna
Uppforandekoden nér det giller sociala- och etiska krav. I uppférandekoden finns krav
pa miljo formulerat.

Ekonomiska konsekvenser
Kompletteras efter anbudséppning

Beslutsunderlag

ForedragningsPM tilldelningsbeslut for Lakemedel pa rekvisition 201209
Tilldelningsbeslut Lakemedel pa rekvisition 20RS8390

Individuell rapport Lékemedel pa rekvisition 20RS8390

Jonas Claesson
Hailso-och sjukvérdsdirektor

Skickas till:
Markus Liljenroth
Anna Ostonen

Postadress
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Centrala diariet, Maria Bostrom 2020-12-09 Dnr: 20RS9
Organ

Halso- och sjukvardsndmnden

Anmalnings- och meddelandearenden

Forslag till beslut
Halso- och sjukvéardsndmnden beslutar

att godkénna redovisningen.

Sammanfattning
Anmélningsirenden:

1. Hélso- och sjukvérdsdirektdren har fattat tilldelningsbeslut fér upphandling av
transportkuvossystem, 18RS9944.

2. Hilso- och sjukvardsdirektoren har fattat tilldelningsbeslut for upphandling av
O0gonundersokningsbord, 19RS3870.

3. Hilso- och sjukvardsdirektdren har undertecknat personuppgiftsbitradesavtal mellan
Halso- och sjukvardsforvaltningen inom Region Orebro 1dn och Medsharp AB,
20RS10184.

4. Hilso- och sjukvardsdirektoren har undertecknat personuppgiftsbitradesavtal mellan
Hilso- och sjukvérdsforvaltningen inom Region Orebro 1dn och Philips AB géllande
Philips CareOrchestrator, 20RS7408.

5. Hélso- och sjukvardsdirektoren har undertecknat avtal om angiografiutrustning
biplan mellan Hilso- och sjukvardsforvaltningen inom Region Orebro 14n och Siemens
Healthcare AB, 19RS10016.

6. Hélso- och sjukvardsdirektdren har fattat initieringsbeslut om upphandlingsuppdrag
for flodescytometer, 20RS638.

7. Tillférordnad omradeschef néarsjukvard Véster har fattat beslut om 6ppning av atta
covidvardplatser pa kliniken for medicin och geriatrik , 20RS527.

Postadress
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8. Omradeschefen for medicin och rehabilitering har beslutat om tillféllig stingning av
vardplatser pa medicinkliniken, fran 14 till 12 vardplatser, 20RS576.

9. Hélso- och sjukvardsdirektoren har beslutat om dodsbon for avskrivning,
20RS11318-20RS11322.

10. Hélso- och sjukvérdsdirektéren har beslutat om initiering av upphandling for
forlossningsverksamheten med tillhorande verksamheter i Karlskoga, 20RS1775.

11. Hélso- och sjukvérdsdirektdren har beslutat om ddédsbon for avskrivning,
20RS11323, 20RS11533-20RS11538.

12. Hélso- och sjukvérdsdirektdren har beslutat om samarbetsavtal mellan Region
Virmland och Region Orebro lin om ambulanshelikopterverksamhet, 20RS11623.

13. Hélso- och sjukvardsdirektoéren har beslutat om skuldsanering for avskrivning,
20RS11718-20RS11719.

14. Hélso- och sjukvéardsdirektéren har beslutat om skuldsanering for paskrift till
kronofogden.

15. Omrédeschefen for medicin och rehabilitering har beslutat om tillfallig stingning
av vardplatser pa medicinkliniken, 20RS576.

16. Omradeschefen for opererande och onkologi har beslutat om tillfillig stingning av
vardplatser pa avd 38 urologiska kliniken, fran 16 platser till 14 platser.
Meddelandeédrenden:

1. Protokoll fran beredning for somatisk specialistvard och hogspecialiserad vard
2020-10-15.

2. Patientndmnden har 6verldmnat rapport ”Synpunkter och klagoméal som avser
smarta”.

3. Protokollsutdrag beredning for nirsjukvard 2020-10-14, §21 Svar pa motion om att
inleda ett forsok med en digital 1177-mottagning.

4. Protokollsutdrag beredning for psykiatri, hjalpmedel och habilitering 2020-10-16,
§22 Svar pa motion om att avskaffa de oréttvisa avgifterna for hjalpmedel.

5. Protokollsutdrag beredning for psykiatri, hjalpmedel och habilitering 2020-10-16,

Postadress
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§23 Svar pa medborgarforslag om CPAP.
6. Protokoll fran beredning for psykiatri, hjalpmedel och habilitering 2020-10-16.
7. Protokoll fran beredning for narsjukvard 2020-10-14.

8. Patientndmnden har 6verldmnat halvarsanalys ”Noll koll och alldeles ensam” -
klagomalsirenden inkomna mellan 1 januari och 30 juni 2020.

9. Protokollsutdrag beredning for somatisk specialistvard och hogspecialiserad vard
2020-11-24, §29 Inspel till hélso- och sjukvardsnimndens budget.

10. Protokollsutdrag beredning for narsjukvard 2020-11-25, §29 Inspel till hdlso- och
sjukvardsndmndens budget.

11. Protokollsutdrag beredning for psykiatri, habilitering och hjdlpmedel 2020-12-01,
§31 Inspel till hdlso- och sjukvéardsndmndens budget.

Beslutsunderlag
ForedragningsPM hélso- och sjukvérdsndmnden 2020-12-09, Anmélnings- och
meddelandedrenden

Jonas Claesson
Halso- och sjukvardsdirektor
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Beredning for somatisk
specialistvard och
hogspecialiserad vard

Plats och tid

Tjanstgorande ledamaéter

Ovriga nirvarande

Utses att justera

Justeringens tid

Protokollet omfattar

Sammantradesdatum
2020-10-15

Konferensrum Almen, Eklundavagen 2 kl. 09:00-15:00

Ewa Sundkvist (KD) (ordférande)

Azra Prepic (S) (vice ordférande)

Sebastian Cehlin (M) (2:e vice ordférande) del av §24, §25
Ingvar Ernstson (C)

Birgitta Malmberg (L)

Patrik Nyberg (SD), del av §24

Erica Gidlof (KD) ersatter Ulla Kalander-Karlsson (S)
Andreas Tranderyd (MP) ersatter vakant (S)

Ylva Nilsagard, chef kunskapsstyrning, del av §24

Eivor Niva, projektledare, del av §24

Ingmar Angman, omradeschef Valfard och folkhalsa, del av §24
Gustav Ekbéack, planeringschef

Ted Rylander, utredare

Per Marcusson, namndsekreterare

Maria Bostrém, namndsekreterare

Andreas Tranderyd

) i, -~
R
L00-10-19%

§§22-25

ANSLAG/BEVIS Protokollet &r justerat. Justeringen har tillkdnnagivits genom anslag.

Organ Beredning fér somatisk specialistvard och hégspecialiserad vard
Sammantradesdatum 2020-10-15

D for ansl Y- D= VE Datum fér anslags

u:}t)l;?ttan:es o 2020-10- 3% nedtagande ° L020-|[- 19
Forvaringsplats for Regionkayliet, Eklundavégen 2, Orebro

protokollet AS rr.> //,

Underskrift ... L ALEEY M B

Maria Bostrom
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Underskrifter Sekreterare

Andreas Tranderyd

Postadress

Region Orebro lan

Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 2(8) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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Innehallsférteckning

§22
§23
§24
§25

www.regionorebrolan.se

Protokollsjustering

Anmélan av fragor
Information

Besvarande av anmaélda fragor

3()
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§ 22 Protokollsjustering

Beslut
Beredning for somatisk specialistvard samt hogspecialiserad vard beslutar

att jamte ordforanden justera dagens protokoll utse Andreas Tranderyd (MP) med Erica
Gidlof (KD) som erséttare.

Protokollet ska vara justerat senast den 29 oktober 2020.
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§ 23 Anmalan av fragor
Birgitta Malmberg (L) stéller f6ljande fragor:

1. Det har varit turbulent pa akutmottagningen pa Universitetssjukhuset i Orebro. Hur ser
situationen ut idag, finns det tillrackligt med personal? Vad planeras for att forbéttra

situationen?

2. Beslutet att lagga ner nattjouren i Lindesberg har skapat oro. Hur jobbas det med det?

Postadress
Region Orebro I&n
Box 1613, 701 16 Orebro

www.regionorebrolan.se 5(8) E-post: regionen@regionorebrolan.se
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§ 24 Information

Nationell kunskapsstyrning

Ylva Nilsagérd informerar om nationell kunskapsstyrning, ett gemensamt system mellan
Sveriges regioner som syftar till att ge en mer kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv
vard av hog kvalitet. Det finns 26 nationella programomraden som leder kunskapstyrningen
inom sitt respektive omréde. Varje sjukvardsregion ar vird for ett antal programomréden.
Syftet med kunskapsstyrningen &r att patienten ska uppleva en mer vilorganiserad och
helhetsorienterad process utan onddig véntetid i samband med utredning och behandling.

Lokal kunskapsstyrning
Ylva Nilsagard informerar om vad kunskapsstyrningen innebér pé lokal niva.
Inférandeprocessen, att omsétta kunskapsstod till praktik i varje vardmoéte, gas igenom.

Personcentrerade och sammanhallna vardforlopp

Ylva Nilsagard informerar om att det 2019 pabdrjades ett arbete med att ta fram
personcentrerade och sammanhdllna vardforlopp. Syftet &r att frémja hélsa och forebygga
sjukdom, samt att patienten inte ska uppleva véntan pa utredning och behandling. Nu finns 6
godkinda personcentrerade och sammanhallna vardférlopp, ytterligare 15 4r under
etablering. Begreppen vardfoérloppsdokument och patientkontrakt foérklaras.
Vardforloppsdokumentet ska bland annat innehalla en beskrivning av

sjukdomsomrade, hilso- och sjukvérdsférloppet ur patientens perspektiv, samt mal

och uppf6ljning. Patientkontraktet ska vara en 6verenskommelse mellan patienten och
varden och omfatta en sammanhallen planering 6ver patientens samtliga vard- och
omsorgsinsatser.

Regeringen avsatte 300 miljoner kronor &r 2020 for inforandet, satsningen foreslas
forlangas.

Standardiserade vardforlopp (SVF) cancer

Eivor Niva informerar om att det nu finns SVF inforda for 31 olika cancerdiagnoser. Syftet
med SVF ér att forkorta tiden mellan valgrundad misstanke om cancer till start av
behandling. Information ges om fortsatt arbete, svarigheter/utmaningar samt vilka
forbattringar som pévisats sedan inforandet.

Under coronapandemin har cancervérden varit fortsatt hogt prioriterad. Vissa vardprogram
har fatt kompletteras med tillfélliga avvikelser fran gillande rekommendationer.

Lokalt samarbete med kommunerna samt 6verenskommelser

Ingmar Angman informerar om regionalt samverkansrad som &r ett samarbete mellan lénets
kommuner och Region Orebro lin. Radet #r ett organ for information, samrad och
samverkan. Information ges ocksd om 6verenskommelsen for samverkan i kunskapsstyrning
som finns antagen sedan 2018. Med anledning av snabb utveckling kring personcentrerade
och sammanhéllna vardforlopp finns nu forslag pa revidering.

Slutligen informeras om dagslaget géllande kunskapsstyrningen for lanets kommuner.
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Aktuellt fran verksamheten, inklusive jouromliggningen

Gustav Ekbidck presenterar aktuell vardplatssituation jamfort med 2019. Det ar nu ungefér
lika beldggning som det var samma period 2019. Information ges om aktuell status géllande
covid-19. Just nu finns ingen covidpatient inneliggande pa intensivvardsavdelningen. Tvé
covidpatienter &r inneliggande pa annan vérdavdelning. Statistik Gver antal tester
presenteras. Fran den 27 februari till den 12 oktober har 55 641 stycken prover analyserats.
Vecka 41 var 4,6 procent av proverna positiva.

De forsta 14 dagarna efter jouromldggningen vid Lindesbergs lasarett har forlopt val. Det
har varit totalt 14 patienter som sokt akut vard pé natten. Nio ambulanskérningar har skett
fran omradet till Universitetssjukhuset i Orebro. Verksamheten foljer noggrant
utvecklingen.

Infér beredningssamverkan 23 oktober

Gustav Ekbéck och Ted Rylander presenterar upplégget for den gemensamma halvdagen
som ska genomforas tillsammans med beredning for narsjukvard. Syftet med halvdagen
diskuteras.

Aktivitetsplan 2021, inklusive eventuella budgetinspel fran ledaméter

Beredningens arbete utifrn aktivitetsplanen 2020 gas igenom. Forslag p& fokusomraden och
fordjupningar for beredningens arbete 2021 diskuteras.

Presidiet far i uppdrag att sammanstilla ett forslag till aktivitetsplan 2021 till ndstkommande
sammantrade.

Aktuellt nationellt, sjukvirdsregionalt, lokalt
Ted Rylander informerar om Nationella vardkompetensradet som &r en del av
januariavtalet. Radets uppdrag och fokusomrade gas igenom.

Postadress
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§ 25 Besvarande av anmalda fragor

Gustav Ekbédck besvarar Birgitta Malmbergs (L) fragor.

1. Verksamhetschefen har ett ansvar att se till att verksamheten bedrivs pa ett medicinsk
acceptabelt sétt. En arbetsgrupp och en styrgrupp arbetar sedan tre veckor med att forbéttra

arbetsmiljon genom att sdkra en tillrdckligt god bemanning och hitta béttre floden.

2. Verksamheten foljer mycket noggrant utvecklingen. De forsta 14 dagarna har fungerat

bra.
Postadress
Region Orebro lan
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1. Inledning

Patientnamnden tar emot synpunkter och klagomal fran patienter och narstaende pa
hélso- och sjukvarden och Folktandvarden i Region Orebro lan, halso- och sjukvard i
lanets kommuner samt privat halso- och sjukvard, som utférs enligt avtal med Region
Orebro l4n eller lanets kommuner?.

| verksamhetsplanen for 2020 har patientnamnden gett Patientnd&mndens kansli i
uppdrag att i rapportform redogora for vad patienter med nagon form av smarta eller
smartproblematik lamnar for klagomal.

Det &r patientnamndens uppgift att sammanstalla klagomalen och aterfora till olika
vardgivare. FOr den har rapporten foretradesvis de som arbetar med och traffar
patienter som lider av smarta eller sméartproblematik.

1.1 Bakgrund

Ungefar 20 % av Sveriges befolkning lever med langvarig smarta 2, och manga
kanner nagon som lever med smarta. Smarta kan kannas, upplevas och definieras pa
olika satt. Organisationen International Association for the Study of Pain (IASP)
definierar sméarta som:

”... en obehaglig sensorisk och emotionell upplevelse som signalerar om
hotande eller pagaende vavnadsskada eller som kan beskrivas i dessa

termer’”’.

Smérta kan varderas och méatas genom olika fysiologiska parametrar som till exempel
puls, andning eller blodtryck. Men att be patienter sjalva véardera sin smarta genom
sjalvskattning ar det huvudsakliga métinstrumentet for beddmning av en patients
smarta. Nar en patient har haft smarta i mer an tre manader raknas smartan som
langvarig. 3

| klagomalen till patientnamnden ser vi att majoriteten av patienterna har haft sin
smarta under langre tid an tre manader, ofta betydligt langre an sa och inte séllan
under flera ars tid.

Smarta kan kategoriseras utifran orsak eller harkomst. Nedan beskrivs kategorier som
ar vanligt forekommande i sméartsammanhang.

! patientnamnden i Region Orebro |an har avtal med regionens samtliga 12 kommuner géllande att ta emot
synpunkter och klagomal fran patienter och narstaende

2Eva Kosek, professor, dverlakare forelasning om nociplastisk smarta: symptom eller sjukdom for Swedish
Pain Society, 2018, https://swedishpainsociety.com/video/lesson/svenskt-smartforum-2018/

3 Lakemedelsboken. Smarta och smartbehandling, 2015
https://lakemedelsboken.se/kapitel/smarta/smarta_och_smartbehandling.html
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Nociplastisk smarta
anvands mer och mer
for att beskriva nar
smartan i sig
blivit ett
sjukdomstillstand.

Idiopatisk smérta
har ingen kand orsak,
varken psykisk
eller fysisk.

Central
neuropatisk
smarta
uppkommer
genom skador i
hjarnan eller
ryggmargen
(centrala
nervsystemet)
bland annat vid
en stroke eller vid
sjukdomen MS,
traumatisk
ryggmargsskada
eller hjarnskada.

4Lakemedelsboken. Smarta och sméartbehandling, 2015

https://lakemedelsboken.se/kapitel/smarta/smarta_och_smartbehandling.html

5 Neuroférbundet, https://neuro.se/symtom/smaerta/

129 (213)
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Perifer neuropatisk
smarta uppkommer da
en perifer nerv eller
nervrot skadas.
Nervskadan ligger da
utanfér hjarnan och
ryggmargen (centrala
nervssystemet).
Orsakerna kan vara
flera, till exempel
mekaniska sdsom
traumatisk eller kirurgisk
utlost. Det kan ocksa
bero pa att en nerv
ligger i klam eller pa
grund av ett diskbrack.
Aven personer med
reumatologiska
sjukdomar och diabetes
kan drabbas av perifer
neuropatisk smarta.
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Patienterna som lamnat klagomal till patientnamnden beréattar framst om smartor
beskrivna som neuropatisk smarta, men &ven nociplastisk smarta skulle i vissa fall
kunna passa in.

Forutom att dela in smarta i olika kategorier beroende pa orsak eller harkomst kan
aven smartupplevelsen beskrivas bland annat som: molande, brdnnande, huggande,
bultande, tryckande, ilande eller stickande.

Oavsett varfor smartan finns och pa vilket satt smartan upplevs dr grunden for
utredning av dessa patienter ofta en smartanalys. En smértanalys kan underlatta
diagnostik och ge ett stod till vilken behandling eller smértlindring som kan vara
lamplig. Vanligtvis kan en smartanalys innehalla en anamnes, en fysisk undersékning,
en sjalvskattning och en smértteckning. Skalan nedan anvénds i Region Orebro lan
och &r hamtad fran Vardhandboken. ©

VARSTA
srmxcr;zlxs‘: f ' | _‘ TANKBARA
SMARTA

] 1 2 3 E 5 6 7 8 9 10

Aven smartteckningen nedan anvands i Region Orebro 14n och ar lanad fran neuro-
och rehabmedicinska kliniken pa Universitetssjukhuset i Orebro (USO). Med hjilp av
teckningarna av kroppen, fram- och baksida, kan patienten markera var pa kroppen
smartan finns och pa vilket satt den upplevs.

6 vardhandboken. https://www.vardhandboken.se/globalassets/vhb/media/pdf/smartskattningtre-
schablonbilder2016.pdf
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En stor del av patienterna som soker sig till primarvarden gor det pa grund av akut
eller langvarig smarta. | manga fall remitteras patienter vidare till andra kliniker, men
primarvarden har vanligen huvudansvaret for patienter med langvarig smérta som ar
utredda. ’

"Adekvat smdrtbehandling dr en mdnsklig rdttighet och alla

sjukvdrdssystem dr skyldiga att tillgodose detta.” ®

Smartbehandling kan delas in i farmakologisk och icke-farmakologisk behandling.
Farmakologisk behandling innefattar olika typer av lakemedel beroende pa typen av
smérta som patienten har. Farmakologisk behandling hjélper inte mot all typ av
smarta. Men tillsammans med icke-farmakologisk behandling kan patienten fa
strategier och verktyg for att hantera sin smérta sa att det vardagliga livet blir mer
hanterbart. | icke-farmakologisk behandling ingar bland annat:

o fysisk traning och fysioterapi

e psykologisk terapi som kognitiv beteendeterapi eller annan beteendepaverkande
behandling

e patientutbildning®

”Myndigheten for vérd- och omsorgsanalys (Vardanalys) 2020:5

8 Eva Kosek, professor, 6verlakare forelasning om nociplastisk smarta: symptom eller sjukdom foér Swedish Pain Society, 2018,
https://swedishpainsociety.com/video/lesson/svenskt-smartforum-2018/
9 Rapport SBU. Metoder for behandling av langvarig smarta, 2006
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Myndigheten for vard och omsorgsanalys (Vardanalys) har gjort en undersékning®
dar jamforelse gors mellan svensk primarvard och vissa andra landers primarvard.
Den svenska primarvarden skiljer sig fran de andra landernas dels genom att vi har
farre lakare anstéllda i var primarvard och dels genom att var primarvard ar mer
multiprofessionell. | den svenska primarvarden finns, férutom ldkare, ofta dven
sjukskaterskor, underskoterskor, biomedicinska analytiker, arbetsterapeuter,
fysioterapeuter, psykologer, kuratorer och vardadministratorer anstéllda. Trots detta
har den svenska primarvarden svart att samordna varden for patienter med kroniska
sjukdomar, till exempel patienter med langvarig smarta. *

Region Orebro Ian har en specialistklinik, smartsektionen (organiserad under neuro-
och rehabmedicinska kliniken), som arbetar med och tar emot patienter med langvarig
smarta. Verksamheten tar emot drygt en fjardedel*? av flera hundra remisser som
skickas till dem varje ar.

Att leva med smarta har stor paverkan i en manniskas liv och satt att fungera saval
socialt och psykologiskt som fysiskt. Manniskor &r olika och har olika forutsattningar
att leva med och hantera smarta. Om smartpatienter upplever att de far tydliga
forklaringar, rimliga utredningar och ett tryggt omhéandertagande kan den angest och
oro som ofta forknippas med smartan minska. Chanserna dkar da att patienterna blir

hjélpta av den lindring eller behandling som varden ger eller rekommenderar.*®

1.2 Syfte

Syftet med rapporten ar att ga igenom arenden fran patienter som berattat om en
smérta eller smartproblematik for att beskriva deras perspektiv och upplevelse av
varden i Region Orebro lan. Syftet ar dven att slutsatserna av rapporten ska aterforas
till de vardgivare som ofta méter patienter som lider av langvarig smarta eller
smarttillstand.

10vardanalys 2020:5

vardanalys 2020:5

12Kliniken tar emot ca 250 patienter per ar.

13 Lakemedelsboken Smarta och smartbehandling, 2015
https://lakemedelsboken.se/kapitel/smarta/smarta_och_smartbehandling.html
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2. Metod

Patientnamnden i Region Orebro lan har sedan flera r mérkt upp arenden dar
patienten har en sméartproblematik. Oavsett hur smartan uppkommit och oavsett om
klagomalet direkt berér patientens smarta eller smartproblematik sa laggs sokordet till
i arendet.

Till grund for rapporten ligger arenden som markts upp med sokordet
smartproblematik som inkommit under perioden 1 januari 2017 till 29 februari 2020.
Det ror sig om totalt 180 &renden.

Arendena har granskats i syfte for att hitta gemensamt fokus eller omraden for att
lyfta fram och aterfora till berérda delar av hélso- och sjukvardsforvaltningen. Vid
genomlasning och granskning kunde ett antal problemomraden identifieras. Darefter
gjordes en samlad genomgang av det som noterats som “’karnan” eller fokus i
samtliga arenden och utifran dessa kunde samband eller ménster urskiljas. Dessa
ligger till grund for de problemomraden som presenteras narmare i denna rapport.

| resultatredovisningen presenteras de problemomraden och ménster som har
framstatt som tydligast. Detta utifran antagandet att rapporten blir ett mer vardefullt
bidrag for halso- och sjukvardens arbete med kvalitetsutveckling och patientsékerhet
om de problemomraden som presenteras ar konkreta och distinkt formulerade. Det
innebar att de problemomraden som presenteras i denna rapport inte representerar
samtliga arenden som ingar i underlaget.
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3. Resultatredovisning

De 180 arenden som ingar i aktuellt underlag ar fordelat pa 114 kvinnor och 66 man. |
31 arenden har patienter aterkommit med klagomal gallande samma problematik och i
32 arenden involverar patienters klagomal flera verksamheter (i dessa fall skapas ett
arende for varje verksamhet). Av den har anledningen representeras inte underlaget av
180 olika patienter. Da patienter som lider av smarta och langvarig smarta ofta har
kontakt med flera vardenheter och ofta under lang tid var det forvéntat att en del
arenden i underlaget skulle galla samma patienter.

Nedan presenteras statistik i tre diagram. Primérvard och somatisk specialistvard ar de
vardtyper som ar vanligast forekommande for dessa arenden. | den somatiska
specialistvarden forekommer framst opererande verksamheter som kirurgiska och
ortopediska kliniken samt kvinnokliniken. Men &ven medicinska verksamheter som
neuro- och rehabmedicinska kliniken aterkommer frekvent for patienterna i den har
rapporten.

Det ar fler kvinnor &n man med smartproblematik som klagat till patientndmnden.

Kvinnorna &r mer representerade i alla aldersgrupperna. De hogsta staplarna finns i
aldrarna 4049 ar samt 50-59 ar, vilket dven & samma monster som for méannen.

60 m Kvinnor Méan

50
40
30
20

10

0 - I I

Somatisk Primarvard Psykiatri Folktandvard ~ Kommuner
specialistvard

Diagram 1. Rapportens drenden fordelat pA omréden i Orebro l4n
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Diagram 2. Visar fordelning i olika alderskategorier.
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Kirurgiska kliniken

Neuro- och rehabmedicinska kliniken
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Akutkliniken USO
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Kvinnokliniken

Psykiatrin
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Freja vc
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Vivalla Lundby vc - 5
Karla vc - 5
Odensbacken vc - 5
Tybble vc - 5

Askersund vc - 5
Kopparberg vc - 5
Handkirurgiska kliniken - 5

Diagram 3. Visar de verksamheter som under aktuell period fatt fem eller fler klagomal,
forutom for stapeln psykiatrin dar hela omradets drende redovisas tillsammans. Anledningen ar
att lyfta fram att smartproblematik inte bara hanteras och behandlas vid somatiska
verksamheter.

Efter genomgang av aktuella drenden kan det konstateras att manga av patienterna,
bade méan och kvinnor, vill ha hjalp och atgarder for att behandla eller hantera smérta.
Fa uppger att de dnskar veta varfor de har smarta (i ett par arenden fragar sig patienter
vad som kan orsakat smartan, i huvudsak &r det kvinnor som har dessa fragor). Det
antas darfor att patienterna under sina vardkontakter har fatt information och
kannedom om varfor de har och lever med en smarta. Manga patienter som vant sig
till patientnamnden beskriver att de lider av en langvarig sméarta som val
Overensstammer med tidigare beskrivning av neuropatisk smarta och i vissa fall
nociplastisk smarta (se sida 5).

Inga klagomal i underlaget rér patienter som ar missndjda med den behandling eller
hjalp de fatt av smartsektionen under neuro- och rehabmedicinska kliniken. Daremot
gar det att utlasa att de efter behandling pa enheten kan kanna frustation dver att det
inte finns nagon ytterligare hjalp att fa. Det férekommer ocksa klagomal pa att
patienter har fatt en rekommendation angaende lakemedel och dosering fran
smartsektionen, vilket dven den lakare som remitterat patienten fatt del av. Trots detta
kan det handa att ansvariga ldkare vid andra vardenhet, i underlaget framst
vardcentral, inte vill forskriva det rekommenderade lakemedlet.
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3.1 Opererade patienter

Operationer ar forenat med risker och manga ganger ar utfallet och resultatet svart att
forutse. Flera drenden beror patienter som genomgatt operation fran nagon av
regionens opererande enheter, mest férekommande i underlaget: ortopediska kliniken,
kirurgiska kliniken och kvinnokliniken. Patienter som genomgatt planerade
operationer som till exempel kné- och hoftplastik eller operation av rygg berattar att
operationen och resultatet inte gett den férbattring och minskning av smérta som de
onskat och forvantat sig.

Flera patienter beréttar om att de genomgatt en operation och fatt besked om att
operationen gick som forvantat. Efter operationen har patienten fatt lakemedel som
smartlindring utskrivet fran den opererande enheten och sedan remitterats till sin
vardcentral for fortsatt vard (till exempel smartlindring) och rehabilitering. Det
framkommer dock att manga 6nskar en langre kontakt med den opererande enheten
dels for samtal dels for uppfoljning och rehabilitering av kvarvarande smarta.

Efter att patienterna remitterats tillbaka till vardcentralen berattar de om att de inte
alltid kanner sig delaktiga. Bland annat beskrivs att de inte upplever sig fa det stod,
den rehabilitering eller kontinuitet i kontakterna med vardcentralen som de hoppats
pa. Utéver detta namner flera att de inte tillats prata om sin smarta. Med det menas att
patienterna inte far tid att berétta eller att vardpersonalen inte vill lyssna till
patienternas berattelser. | klagomalen kan utlasas att besoken i primarvarden fokuserar
pa snabba och korta insatser, patienterna upplever inte att varden tar ett helhetsgrepp
om smartan. Vardpersonalen &r inte alltid heller palast och patienten ges inte
mojlighet att pa ett utforligt satt beratta om hur sméartan paverkar deras vardag.
Konsekvensen blir att patienterna inte kanner sig sedda, kénner sig fysiskt begransade
och har kvarstaende besvar med sin smarta.
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Flera man berdttar att en trafikolycka eller annan typ av olycka, i nutid eller for
manga ar sedan var den utlésande orsaken till deras smarta. Manga har opererats flera
ganger. For en del har smartan forandrat och forvarrats med tiden och aldrandet.

Patienter som lever med langvarig smérta forandrar ibland sitt belastningsmonster och
kan komma att anpassa sina rorelser utifran smartan. Detta kan leda till att sméartan
forandras och forvarras genom att till exempel ny smarta uppstar i andra delar av
kroppen som belastas pa andra sétt. | kontakt med primarvarden beskriver patienter
att de atgarder som erbjuds inte ar tillfredsstallande for dem. Att varden i sina val av
atgarder gor bedomningen utifran hur patienten beskrev smartan initialt och inte hur
den ar idag. Patienterna menar att smartan forandrats med tiden och dérfor upplevs
atgarderna inte langre som fullgoda.

Sen finns en grupp patienter, bade man och kvinnor, som genomgatt operation och
dessvarre fatt besked om att en komplikation tillstott. Till exempel att en nervskada
uppstatt i samband med operationen. Dessa patienter kanner sig inte hjélpta av
operationen som gjorts, dven i de fall ingreppet delvis lyckades, utifran att de
postoperativt fatt ett nytt och ibland dkat smarttillstand att leva med. Manga uttrycker
da att de angrar operationen och upplever ett slags limbo, eftersom operationen inte
kan goras ogjord och att de nu fatt ett forandrat smarttillstand som enligt varden kan
vara svart att behandla.

3.2 Hur smartlindrar man en patient med beroendesjukdom?

For patienter med langvarig smarta som dessutom har eller har haft en
beroendesjukdom, kan det innebara svarigheter for bade patient och vardgivare nar
det kommer till smartlindring med lakemedel. | klagomalen kan utlasas att dessa
patienter saknar information och delaktighet saval i den akuta som i den planerade
varden.

Bade patienter med pagaende beroendesjukdom och de som tidigare haft en
beroendesjukdom berattar att de inte alltid &r ndjda med de vardkontakter de har. | ett
par drenden framkommer att de behovt uppsoka vard utifran fraktur, skada eller annan
akut sjukdom. Dessa patienter upplever att de diskrimineras och forfordelas av varden
i sin akuta smarta pa grund av att det star i deras journal att de har eller haft ett
missbruk. Flera berattar om att de inte far nagon smartlindring alls.

”...ingen lyssnar pd en missbrukare.”
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Varden har riktlinjer att folja gallande smartlindring av dessa patienter. Riktlinjerna ar
ibland specifika och detaljerade beroende pa vilket lakemedel som avses. Férutom
klagomal pa smartlindring beréattar patienter aven aterkommande om klagomal
avseende bemétande fran vardpersonal. Beskrivningar om att vardpersonal gor
varningstecken till varandra och att denna kommunikation upplevs ske 6ver huvudet
pa patienten”. De kdnner sig inte delaktiga nér blickar mellan personal utbyts med
antydan om att patienten ar missbrukare.

Det forekommer upprepade klagomal rérande for snabba nedtrappningar av
lakemedel. Aven for detta finns nationella riktlinjer for varden. Patienterna som hort
av sig till patientnamnden berattar att de inte far gehor for sina funderingar gallande
detta eller forklaringar till varfér nedtrappningen ska se ut som den gor. Manga ar
missndjda med att den sker for snabbt.

Avslutningsvis berdttar ett par patienter med tidigare beroendesjukdom att nér de
drabbats av en akut sjukdom eller tillstand sa har smartstillande lakemedel forskrivits
utan hansyn till patientens sarbarhet for beroende, vilket ofrivilligt skapat ett beroende
pa nytt for patienten.

139 (213)
T 7

Synpunkter och klagomal som avser smarta | Forfattare: Helena Lenke Thalberg & Asa Morenga

15(19)



3.3 Konsekvenser for kroniker

Patienterna berattar om manga olika konsekvenser till foljd av sin smartproblematik.
Nagra av de sjukdomar och diagnoser som namns i underlaget ar endometrios,
fibromyalgi, buksmartor, beroendesjukdom, skador fran olyckor eller under operation/
komplikation i samband med en operation. Biverkningar av olika ldkemedel omtalas i
ett par drenden. Manga beskriver daremot konsekvenser sasom att de avstar fran
sociala aktiviteter, att deras psykiska maende férsamras och att vardagen kretsar kring
att klara endast det nddvéandigaste. Manga kanner oro for hur de ska fa sin ekonomi
att ga ihop. Konsekvenserna for den har patientgruppen kan med andra ord paverka
flera delar av deras liv.

Patienterna berattar att de inte kénner sig lyssnade till och om oro infor varje
vardkontakt, speciellt nar kontinuiteten i vardkontakterna ofta kan vara bristfélliga.
Oron kan galla om de kommer fa ett fornyat intyg for sjukskrivning och sjukpenning
eller att forskrivning av lakemedel kommer att férandras eller avslutas.

Aven om patienterna accepterat att de kommer fa leva med sin smarta finns manga
ganger en radsla for att forutsattningarna for arbete eller annan sysselsattning, kontakt
med Forsakringskassa och vardgivare snabbt kan komma att forandras. | drendena kan
det utlasas att det finns en radsla att inte bli trodd och fa besked att de inom kort ska
finnas till arbetsmarknadens forfogande igen eller att ett smértstillande lakemedel ska
trappas ned/ut.

16 (19)
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Patienter i alla aldrar valjer ibland att undvika aktiviteter och sociala aktiviteter till
foljd av sin smarta. En del patienter har forsdkt och forsoker att andra sin livsforing,
men detta &r en standigt pagaende process dar det ibland gar battre och ibland samre.
Nér de sedan drabbas av en annan sjukdom eller ett forsamrat tillstand upplevs det
som extra pafrestande att komma tillbaka. Den ursprungliga sméartproblematiken leder
inte séllan till somnsvarigheter och depression, vilket dven oron som beskrivs ovan
kan bidra till.

3.4 Vad ar viktigt for smartpatienter?

For patienter som lider av langvarig smarta kan det vara svart att sasmmanfatta sin
situation, hur de mar och att beskriva vad som inte fungerar i vardagslivet pa kort tid.
Darfor upplevs det viktigt for patienter att den vardpersonal de ska traffa vid
planerade besok, t.ex. inom primarvarden, ar forberedda, har last patientjournalen och
”lart kdnna patienten” i den dokumentation som finns. Om och nér det 4r méjligt finns
det fordelar med att patienten far traffa samma personal vid besok for att fa en
kontinuitet i vardkontakterna. Patienterna beskriver att det ar betydelsefullt att de far
traffa personal som de kénner igen och som har kannedom om deras problematik.
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Om nagot ska forandras gallande behandling och speciellt lakemedelsbehandling, vill
patienterna forberedas pa ett bra satt innan forandringen sker. Manga patienter uppger
att de far ett besked om att ett lakemedel ska trappas ned/ut och sedan pabérjas
nedtrappningen direkt. Patienter efterfragar mer dialog for att kunna forsta vardens
perspektiv pa varfor lakemedlet behover trappas ned/ut och de vill komma till tals
innan beslutet tas av den forskrivande lakaren. Bland annat kommer de har asikterna
fran patienter som genomgatt en operation och efter denna remitterats till sin
vardcentral for eftervard. Beskrivningar om att de efter operation fatt en typ av
lakemedel fran den opererande enheten, ibland morfin, som sedan inte langre
forskrivs fran primarvarden. Aven hér efterfragar patienterna att fa ta del av
planeringen och hur varden resonerar innan besked ges och beslut tas.

Patienter som haft eller har en beroendesjukdom och som lever med smaérta vill bli
mer delaktiga nar det kommer till smartlindring genom lakemedel. Alla &r inte ute
efter att misshruka varken vardens fértroende eller de lakemedel som kan forskrivas.
Det ar tydligt att det ar viktigt for patienterna att fa beratta och prata om sin situation
utan att k&nna sig radda for att drabbas negativt.

18 (19)
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4. Diskussion och reflektioner

Personliga méten och att det finns en kontinuitet i kontakterna med varden &r viktigt,
eftersom det dkar fortroendet for varden och patientens vilja och formaga att folja
behandlingar och rekommendationer. Kénner patienten fortroende och tillit till sin
vardgivare kan det bidra till att patienten tydligare ser sin roll och ocksa fullféljer och
tar ansvar i behandlingen. | underlaget gar det att utlasa att tillit och fortroende ibland
saknas, vilket resulterar i att patienterna k&nner sig osakra och radda infér kontakterna
med varden.

En fundering fran forfattarna ar om patienternas upplevelser som namns i rapporten
delvis kan ha grund och orsak i hur Sveriges hélso- och sjukvard &r organiserad. |
publikationen fran Vardanalys (2020:5) beskrivs att primarvarden i Sverige skiljer sig
fran manga andra landers primarvardsorganisationer. Bland annat ar lakartillgangen i
forsta linjens vard mindre i Sverige an i manga andra landers, men Sveriges
primarvard ar daremot mer multiprofessionell.

| Sveriges primarvard moéter patienter forutom lakare dven bland annat sjukskaéterskor,
fysioterapeuter, arbetsterapeuter, psykologer och kuratorer. | flera andra lander &r det
vanligt férekommande att lakare ensamma &r den yrkesgrupp som representerar forsta
linjens vard. Att man som patient har en s.k. ”egen ldkare” eller "huslékare”.
Fordelen med det i skenet av de asikter som framkommer i denna rapport, ar att
mdjligheterna till kontinuitet finns om patient och lakare kénner och kanner till
varandra. De &r inte nya for varandra i varje ny vardkontakt.

| Sveriges primarvard pavisar aven studien som ligger till grund for publikationen att
samarbete mellan professioner har brister. Hur drabbar detta patienter med langvarig
smartproblematik? Finns det risk att patienter med langvarig smarta far korta, snabba
insatser och eventuellt inte far ratt utredningen och behandling? Ibland kanske
Sveriges multiprofessionella primarvard &r battre i teorin an i praktiken.
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N 1 Region Orebro lan Protokoll
N

Sammantradesdatum
Beredning for narsjukvard 2020-10-14

§ 21 Svar pa motion om att inleda ett fors6k med en digital
1177-mottagning med behandlande sjukvardspersonal

Diarienummer: 19RS3739

Sammanfattning

Tvé ledaméter fran Miljopartiet de grona (Monika Aune och Mats Gunnarsson) har i en
motion foreslagit att Region Orebro ldn utvidgar forséken med digital vardcentral till att
dven omfatta en digital 1177-mottagning med behandlande sjukvardspersonal inklusive
lakare, som ocksa kan boka patienten vidare. Motionédrerna foreslar dessutom att det
samtidigt gors jamforande studier om hur effektiva vardkedjorna &r med digital 1177-
mottagning kontra traditionell radgivning.

[ forslaget till svar redog6r hélso- och sjukvardsndmnden for den omstéllning till en god och
néra vard som pagar i Sverige. Redogorelsen omfattar den méalbild som finns for
utvecklingen av 1177 Vardguiden som &r kopplad till omstéllningen och som landets
regioner har stillt sig bakom. Malbilden stimmer vil med det motionérerna dnskar.

Under 2020 kommer Region Orebro ldns omstillningsarbete till en god och nidra vard att
konkretiseras utifran det uppdrag som forvaltningen fatt i verksamhetsplanen. I foérslaget till
svar pa motionen framgér att hdlso- och sjukvardsndmnden forutsétter att mélbilden for
1177 Vardguidens roll i forsta linjens vard kommer att beaktas i den konkretiseringen.

Beslutsunderlag

e ForedragningsPM BNV 2020-10-14, svar pad motion om att inleda ett férsék med en
digital 1177-mottagning med behandlande sjukvérdspersonal

e Svar pa motion om att inleda ett forsok med en digital 1177-mottagning med
behandlande sjukvardspersonal

e Motion till Regionfullméktige i Region Orebro frén Monika Aune (MP) och Mats
Gunnarsson (MP) - Inled ett fors6k med en digital 1177-mottagning med behandlande
sjukvardspersonal

Anteckning
I samband med 4rendets behandling presenterar Gabriel Stenstrom beslutsunderlaget.

Beslut
Beredning for nirsjukvard beslutar foresld hélso- och sjukvardsndmnden foresla
regionstyrelsen foresla regionfullméktige

att motionen ska anses besvarad.

Skickas till
Beredning for nérsjukvérd »
Hélso- och sjukvéardsndmnden @/7 (/ l(/
.
Postadress
Region Orebro lan
Box 1613, 701 16 Orebro
www.regionorebrolan.se 11 (13) E-post: regionen@regionorebrolan.se

144 (213)
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