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Motesanteckningar fran méte med RMPO barn

Dag: Onsdag

Tid: 2019-09-25 Klockan: 10.00-15.00

Plats: Vasterviks sjukhus, hus 03, plan 2 lokal Vallmon

Né&rvarande:

Tobias Ekenlie, ordférande Region Ostergotland
Petra Hornstra Region Kalmar lan
Anders Palm Region Kalmar lan
Charlotte Olsén Region Kalmar l&n
Tina Engstrom Region Kalmar lan
Birgitta Petersson Region Kalmar lan
Helene Lindholm Region Kalmar 1an
Maria Lingstrém Region Kalmar lan
Ann-Charlotte Jonsson Region Kalmar 1&n
Lisa Arvefalk Rudestig Region Kalmar lan
Carlolin Albrecht Region Ostergétland
Catrin Furuhjelm Region Ostergétland
1. Foregaende motesanteckning

Genomgang av féregaende motesanteckningar.
Beslut: Motesanteckningarna lagges till handlingarna.

Kunskapsrad, rapport
Nytt uppdrag franl januari da vi nu heter Barn och ungas hélsa, breddat uppdrag. Tydligare fokus pa
hélsa och forebyggande arbete. Hitta gemensamma namnare i hilsoarbetet sa som exempelvis fysisk ak-
tivitet, somn och kost men &ven hitta specifika riskgrupper rorande barn vilket blir var grupps uppdrag.
Viktigt att halsoarbetet integreras i varden och en forutsattning for det &r ett tydligare arbetssatt hur fore-
byggande arbetet kan stérkas.
Nationellt tas det fram hilsoparametrar utifran vad som ar viktigt for halsan i olika aldrar i Strategi for
hélsa. En forutsattning for ett fungerande forebyggande arbete &r ett ndra samarbetet med kommunerna
kring specifika omraden. For att fa till detta samarbete kan kommunforetradare bjudas in i arbetsgrupper.
En del i arbetet framdt &r att se hur rapporten kan forenklas utifran handlingsplanen, hitta ett gemensamt
synsatt, ta fram data att anvénda som benchmark och hur forumet ska anvéandas.

Rapport NPO
Rapporten fran Simon gas igenom.
Nationellt higspecialiserad vard, de forsta fyra omradena Ol, neuromuskuléra sjukdomar, konsdysfori
och svar leversvikt har nu tillsatta sakkunniggrupper. | var bruttolista prioriteras: vard av extremprema-
tura, intensivvard av barn, Ol, svara kroniska smarttillstind, barnmisshandel, immunpsykiatri (ME,
PANS), konsdysfori, svara kroniska lungsjukdomar hos barn (inklusive BPD). Enligt tidigare diskussion
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i RPO planeras att fa igang nationella arbetsgrupper under hosten for barnhalsovard, migran och kroniska
smarttillstand.

En arbetsbeskrivning ar klar for NAG BHV. Barnhalsovarden nationella programrad kommer att fa en
lite annan roll an tidigare och utvecklingsarbetet gar in mycket i NAG:en. Som en konsekvens av detta
vore Onskvért att BHV knyts narmare till RMPO och ldgga BHV for syddstra som en regional arbets-
grupp (RAG) under RMPO, pa samma satt som t ex neonatalvard och diabetes finns idag.

Beslut: BHV tar med fragan till sin arbetsgrupp for aterkoppling till RMPO.

Rorande uppdraget sa tar NPO-arbetet mycket tid. Simon har 30 % avsatt for detta i sin tjanst och pro-
cessledare Ingvor Andersson har 40 %. Simon beddmer att det kommer att beh6vas &n mer processtod
frén regionen. Simon har gruppens stdd till att fortsatta i uppdraget.

Diskussion fordes kring standardiserade vardforlopp dér de finns for vuxna men inte for barn.. Det finns
inom barnomradet manga omraden dar SVF kan skapas utan storre insatser: 1. Dér vi har nationella
vardprogram: Kan man utveckla dessa till SVF genom att skapa helhet for floden, till exempel onkologi?
2. Dar vi har nationella centra for hdgspecialiserad vard: SVF kan hér tas fram genom att hela kedjor be-
skriver koppling mellan lanssjukhus/ hégspecialiserad vard, vem gor vad, hur optimeras det for patienten,
maximal halsa och minimering av resor.

Det diskuterades hur neonatologi kan hanteras utanfor regionavtalet nar man saknar vardplatser for barn
som inte uppfyller kriterier for hogspecialiserad vard.

Handlingsplan 2019
Tobias belyser vikten av att f& med halsoarbetet i handlingsplanen. Tabellerna kopplade till handlings-
planen per 100, 1000 eller 10 000 barn presenterades. Vi gor olika och &r olika organiserade. Tabellerna
sager inget om vilket som &r det basta séttet eller vad som &r effektivast. Framkom forslag att titta pa an-
tal &terinlaggningar.
Beslut: Verksamhetsutvecklarna tar fram data pa antal aterinlaggningar.

Gallande astma och hyposensbehandlingar féreslogs det en fordjupning kring arbetssétt och resultat.
Beslut: Tobias skriver ett uppdrag for tillskapande av en allergigrupp att genomlysa sitt falt och jamfora
arbetssatt och resultat.

a) Kvalitet och tillganglighet

Inte kommit s& langt i fragan, inte sa latta att fa fram. Data frin PROMS (Patient Reported Outcome
Measurement) som rapporterar sjalvskattade halsomatt rapporteras tva ar efter matning.

Forslag framkom att anvanda hélsodata fran Strategi for halsa. Hur ska vi anvanda vara matt, vad ska vi
ha dem till? Gruppen har en roll i att hitta tydliga matt, hitta effektivare arbetssatt, anvanda vara resurser
smartare och hitta det som skapar varde for patienterna.

b) Lika vard
Tydlighet kring hur vi anvander vara métt, hur tydliga de samt vad vi mater paverkar mojligheten att se
tillgang till vard och jamlik halsa.

Bakjourskursen borjar i oktober. De &r blir 12 deltagare samt Tobias och Maria. Schemat &r klart och det
blir samma uppldgg som tidigare. Finns en plats kvar.

c) Ekonomi-effektivisering

Inriktningsfraga till nasta arsrapport. Starkt 6nskemal om att folja kpp inom patientgrupper aven om det
inte gar att fa in data fran alla omraden. Borja titta dér det finns data kring kpp. Blir en inriktningsfraga
till nasta arsrapport.

d) Barnkonventionen 2020

Vara regioner har valt olika ingangar. Norrkoping granskning gentemot Uppsala, Vastervik samarbetar
med Visby, Kalmar samarbetar med Vaxjo och Jonkdping med Norrkoping.

Linkdping har utsetts barnrattsrepresentanter och utbildar dem. De har &ven ett barnskyddsteam hos sig.
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Arsrapport
Rapportens tva delar ar anvandbara pa olika satt. Den beskrivande texten ar bra for rapportering uppat i
leden och tabellerna anvinds mer pa klinikniva for jamforelse med andra. Onskemal om kvalitetsmét,
fore- och eftermatningar i Barnanpassad vard
Stycket rérande neonatalvard ar omfattande och tabellerna ar svéra att lasa. Blir mer dverskadligt om gra-
ferna i forhallande till regionen och riket slas samman. Behdvs dven ett fortydligande kring stycket ro-
rande neonataltvard da det ar mycket langt.
Tabellerna rérande hyposensbehandlingar nskas vara uppdelade pa subkutana och PO.
Fraga vara kliniker om det finns parametrar som de saknar och som de vill att RMPO foljer.
Beslut: Samma utformning av rapporten med inslag av forslag enligt ovan.

Ordfoérande 2020
Tobias kommer att byta tjanst och fran och med den 1 oktober vara tillforordnad centrumchef for barn
och kvinnocentrum, Region Ostergétland. Erik Wejryd ersétter Tobias som chef for Barnkliniken.
Ordférandeskapet i RMPO l6ses efter nasta videométe.

Halsoperspektiv — Vilka halsorisker ser vi?
En metod/modell, preventionsstjarnan presenterades. Modellen anvénds for att kunna se gemensamma
generella halsoframjande insatser utifran risk- och skyddsfaktorer kopplade till riktade insatser utifran
behov i sydostra sjukvardsregionen.
Bifogas motesanteckningarna

Arbetsgrupper
Verksamhetsutvecklarna gick igenom arsrapporten och hade foljande synpunkter:
o Antal vardtillfalle, astma, koppla till gruppen ”Allergi och astma hos barn och unga”.
o Antal specialistutbildningar, vad ar malet?
o Aterinlaggningar — vad ar syftet med métningen.? Skriver vi ut patienterna for snabbt?
Beslut: Verksamhetsutvecklarna tittar Gver detta rorande aterinlaggningar.
o Antal sjukskoterskebesok registreras olika vilket gor att matningen inte sager sa mycket.
Beslut: Ta bort den métningen kring antal sjukskéterskebesok.
o Lakarbesok pa akuten under jourtid finns inte med i rapporten.
Beslut: Ta med antal lakarbesok pa akuten under jourtid rapporten

Vid nésta méte i var onskar verksamhetutvecklarna mer tid da de ska prata om barnanpassad vard.

Motestider varen 2020
22/1 i Kalmar mellan klockan 10.00 och 15.00
12/3 videométe mellan klockan 9.00 och 11.00
5/5 videomote mellan klockan 9.00 och 11.00

Ovriga fragor

o Journal pa nitet. Sekretesskyddade handlingar kan ses p& 1177 och NPO. Nagot har hant nu kring
detta nu. INERA &r ansvarig for 1177.

o | &kemedel som anvénds séallan borde kunna anvanda éver hela regionen for att inte behdva kasta
oanvant lakemedel. Vastervik och Ostergétland bérjar titta pd detta. Kommer som punkt den
29/11.

o Wehbbtidboken diskuterades. Hur gors bast for barnen mellan 13-18 ar dé barnet behéver en in-
loggning vilket foraldrarna hjalper den med. Detta gor att foraldrar fa insyn i barnets journal vil-
ket de inte ska.

o Neonatalvard — behov ett béttre transportsystem utgéende fran Linkdping. Sékra transporter till
och fran Linkdping. Neonatalvardsgruppen ser ett behov av att sakra transporter i regionen inom
den hogspecialiserade varden. RMPO ser behovet och fragan Iyfts till Kunskapsradet. Detta &r
en ol6sts fraga och innebdr risker for barnen.

Beslut: RMPO ger neonatalenheten US i uppdrag att se éver hur verksamheten kan se ut och géra en
kostnadsberékning fore detta samt se vilka alternativ som finns.
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I nulaget har Linkdping 15 vakanta sjukskétersketjanster vilket bidrar till vantetider i varden och
svarigheter att folja de nationella kraven att ha alla nybesok inom 90 dagar. Det som behdvs ar
att designa systemen och forutse behov/kanda perioder under aret.

Studierektor barnneurologi och neonatologi har 10 % vardera for uppdraget. De finansieras med
1/3 var fran vara regioner. Neuropsykologresursen som samfinansieras av oss tre regioner utfor
uppfoéljningar med neuropsykologisk utredning av barn som har eller har haft hjarntumér. Det
gdrs inom ramen for hjarntumorteamet.

Ersattningen till neuropsykologen, som vi betalar gemensamt ar 20000 per manad for hjarntumar-
uppféljningen. Det delas proportionerligt mot patientunderlag for varje sjukhus.

P& sjukhuset i Vastervik ges vanlig mat till barnen som har knapp (inte duodenumknapp). Den
mat som dvriga ater mosas och spades for att kunna ges via knappen. Kéanslan hos personalen ar
att barnen mar béttre i magen an vid sondmatning och huden runt knappen ser fin ut. Det ar ca
25 barn som har fatt mat pa det har sattet. Dietist vid Vasterviks sjukhus har skrivit ett pm kring
detta. Bifogas motesanteckningarna.

Nasta videomote flyttas fran den 21/11 till den 29/11. Vi mellan klockan 10.00 och 12.00. Tobias
&r ordférande for det motet.

Vid moétesanteckningarna

Veronica Ottosson
Sekreterare



