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Mötesanteckningar Kunskapsråd kirurgi och 

cancer 

Datum 2019-09-06 kl. 9.30 – 15.45 

Plats Hotell Högland, Nässjö  

Närvarande  Kjell Ivarsson, Henrik Holmberg, Johan Rosenqvist, Reidar 

Källström, Susanne Yngvesson Strid, Ingrid Erlandsson från kl. 

10.30, Gunnar Persson, Srinivas Uppugunduri, Birgitta Stymne, 

Chris Landergren, Marie Gustavsson 

  

 

1. Inloggning 
Reidar Källström hälsas välkommen till gruppen. Han ersätter Ann Josefsson. 

 

Kjell går igenom de spelregler som beslutades vid gruppens första möte. 

Kallelser skickas ut via Outlook med lång framförhållning. Det är viktigt att dessa 

möten prioriteras. 

 

När RMPO-ordförande är förhindrad att närvara ska annan representant från RMPO 

vara ersättare. För att detta ska fungera i praktiken bör varje RMPO diskutera detta och i 

förväg utse en ersättare. 
 
Reflektioner från de 2 första mötena: 

- Kunskapsråden jobbar på uppdrag av RSL och ska vara en aktiv grupp som driver 

utvecklingsfrågor. 
- Kunskapsråden är beredningsorgan till Regionsjukvårdsledningen (RSL). 

- Kunskapsråden har inget beslutsmandat. 

- Kopplingen till NPO är viktig 

- Vid uppdrag borde även regler/metod/ramverk skickas med. 

- Gruppen känner fortfarande otydlighet  när det gäller beslutsgång, mandat och 

förhållandet kunskapsstyrning – linje. 

 
2. Kunskapsrådets roll och utveckling 
Kjell går igenom Kunskapsrådets uppdrag, bemanning och roller. 

Kunskapsstyrningsmodellen är till för att gynna patienten. Av presentationen framgår 

att det finns ca en miljon potentiella patienter i Sydöstra sjukvårdsregionen. 

 

Några punkter som diskuteras är: 

- Hur stödet från samverkansgrupperna fungerar. Finns rutin för kontakt och 

beställning? 

Resurser till RMPO/ordförande för att genomföra det som förväntas. 
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Ett tips för att förtydliga beslutsgång och mandat kan man göra en simulering av olika 

frågor för att se hur resp. fråga ska hanteras. 

 

Det skulle också underlätta med ett gemensamt kommunikationsunderlag som enkelt 

beskriver kunskapsstyrningsmodellen med konkreta exempel ur vardagen till chefer och 

andra som informerar medarbetare. 

 

3. RCC 
RCC fortsätter ett par år till med bidrag från staten. RSL har varit tydlig med att RCC 

ska vara ett RMPO i kunskapsstyrningsmodellen i Sydöstra sjukvårdsregionen. 

 

Srinivas presenterar förslag till organisation för RMPO cancersjukdomar. 

 

Kunskapsrådet stöder förslaget och utser Kjell Ivarsson till ordförande. 

 

4. Rapport från respektive RMPO  
RMPO hud- och könssjukdomar: 
Arbetet i RMPO har inte kommit igång riktigt. Ett möte är planerat till i början av 

november. 

 

Teledermatologi är ett område man har börjat titta på där målet är snabbare hantering av 

hudtumörer.  Mätetal ska tas fram. 

 

Ett samarbete har inletts med Metodrådet för att utvärdera Mira Dry (för 

svettbehandling). 

NPO har beslutat prioritera psoriasis och STI. 

 

RMPO mag- och tarmsjukdomar: 

Gruppen har ännu inte bildats. Ett uppstartsmöte är planerat nästa vecka. Även ett möte 

för ombildning av RMPG kirurgi till RAG kirurgi är planerat. 

 

Det upplevs som gränsen kirurgi/cancer är otydlig. Det är viktigt att inga 

diagnoser/processer faller mellan stolarna. Rollen för kirurgin i cancerprocessen måste 

förtydligas. 

 

Nationellt har arbetet med riktlinjer för appendicit lagts på is. Lokalt i Jönköping jobbar 

man med prolaps. 

 

RMPO cancersjukdomar: 

RCC får fortfarande ersättning från staten bl.a. för SVF och långtidsuppföljning av 

barncancer. 

 

Socialstyrelsen kommer att ta över nationella nivåstruktureringsdelar (där behandling 

sker på 5 eller färre sjukhus). 
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RMPO njur- och urinvägssjukdomar: 
RAG urologi finns men RAG urinvägssjukdomar har inte bildats ännu. 

Frågan om Kunskapscenter för robotassisterad nefrektomi diskuterades vid förra mötet i 

Kunskapsrådet.  Sedan dess har fakta tagits fram som visar att klinikerna behandlar med 

olika metoder och att man anser att det är ok.  

 

De nationella riktlinjerna är otydliga. 

 

Kunskapsrådet föreslår anordnande av en hearing där RCC blir en viktig deltagare.  

5. Ärenden från förra mötet 
Ärenden som aktualiserades vid förra mötet var: 

 

Gemensamma upphandlingar: Det finns en organisation inom Sydöstra 

sjukvårdsregionen för att hantera gemensamma upphandlingar. Ansvaret roterar mellan 

inköpsavdelningarna i 2-årsperioder. Nu ansvarar Region Jönköpings län. Webbsida 

finns men innehållet behöver ses över. 

 

Gemensamt IT-stöd (kallelser/screeningsystem). Frågan är fortfarande aktuell. 

 

Metodrådet: RSL har uppmanat Kunskapsråden att bjuda in Metodrådet till ett möte. 

AU får i uppdrag att bjuda in Metodrådet till ett kommande möte. 

 

Kjell pratar med övriga ordförande om i vilket Kunskapsråd som endokrin kirurgi hör 

hemma. 

 

Rökstopp inför och efter operation: Vid förra mötet påpekades att formuleringen i 

förslaget till policy innebar krav på kortare uppehåll och formuleringar med bör istället 

för skall-krav jämfört med den policy som redan finns på flera kliniker. 

Policyn för rök- och alkoholstopp har nu beslutats. Kjell meddelar att den är ett 

minimikrav och gäller för de kliniker som saknar egen policy. De kliniker som har 

policy som uppfyller minimikravenkraven kan fortsätta använda sin egen policy. 

 

6. Resp. RMPOs val av område att jobba med i kunskaps-
styrningsmodellen 
Vid förra mötet fick resp. RMPO uppdrag att välja ett område att jobba med i 

kunskapsstyrningsmodellen. 

RMPO hud- och könssjukdomar har meddelat att man valt teledermatologi, RMPO 

rörelseorganens sjukdomar har i handlingsplan 2020 angett att man valt radiusfrakturer. 

 

Övriga RMPO har inte valt något område. Kunskapsrådet föreslår  

- RMPO Kvinnosjukdomar och förlossning att välja endometrios  

- RMPO mag- och tarmsjukdomar att välja appendicit 

- RMPO cancersjukdomar och RMPO njur- och urinvägssjukdomar att välja njurcancer. 

Ingrid E Erlandsson och Srinivas Uppugunduri får uppdrag att samverka i denna 

process. I detta inkluderas även RSLs uppdrag om kunskapscentrum för partiell 
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robotassisterad nefrektomi.  

 

7. Ärenden till RSL 
Kjell och Susanne tar med frågan om resurser till RSL.  

Även frågan om gemensam upphandling tas med till RSL. Webbsidan behöver 

förtydligas så att det blir enkelt att hitta information om vart man ska vända sig. 

8. Årshjulet 
Nästa möte är den 11 december.  

 

Mötestider 2020 blir den 13 februari, 31 mars, 25 maj, 15 september och 10 november. 

 

Tidplanen för Sydöstra sjukvårdsregionens möten länkas på Kunskapsrådens sidor. 

Susanne ansvarar. 

8. Utloggning 
Mötet avslutas med att deltagarna utvärderar dagens möte och anger drivande resp. 

hindrande för mötet samt recept för att det ska bli bättre..  

 

Resultatet ses i bilden nedan. 

 

 

Vid anteckningarna 

 

Marie Gustavsson 


