Region Region

JOnkdpings 1dan  Region Kalmar l3n Oste rg otland
YTTRANDE 1(8)
Regionsjukvérdsstaben
Christoffer Martinelle 2020-05-29 Dnr: SVN 2020-40
Socialstyrelsen

Yttrande over “nationella riktlinjer for rorelseorganens sjukdomar”

Samverkansndmnden for Sydostra sjukvérdsregionen har beretts mdjlighet att
yttra sig over remiss “nationella riktlinjer for rorelseorganens sjukdomar”.

Foljande regionala medicinska programomraden, i fortsdttningen RPO, har av
Regionsjukvardsledningen fatt i uppdrag att avlimna ett gemensamt svar frén
Sydostra sjukvardsregionen: Endokrinologiska-, Rorelseorganens-, Reumatiska
sjukdomar, Primérvérd, Rehabilitering, habilitering och forsdkringsmedicin,
Medicinsk diagnostik och gruppen for Likemedelssamverkan inom Syddstra
sjukvérdsregionen.

Sjukvérdsregion )
Sydostra sjukvardsregionen, 1 fortsdttningen SOSR, bestar av Region
Ostergotland, Region Jonkdpings lin och Region Kalmar lin.

Kontaktperson: Anethe Malmblad Region Ostergdtland
anethe.malmblad@regionostergotland.se

Genomforande av en forsta analys och insamling av synpunkter

De ovan uppriknade RPO har via riktade mail och telefonsamtal fatt uppdraget
att lamna synpunkter och konsekvensbeskrivningar pa remissunderlaget.
Processen har dessutom uppmanat att andra sakkunniga/nyckelpersoner i
respektive region att 1dimna synpunkter fran olika delar av sin organisation.
Inkomna synpunkter har sedan sammanstéllts av processtodjare och
kontaktpersonen.

Remissvaret tas som ett informationsdarende Regionsjukvérdsledningen 3/6 och
i Samverkansndmnden 5/6 2020.

Analys

Generella synpunkter

Sammantaget tycker Syddstra sjukvardsregionen, i fortsittningen SOSR, att
Socialstyrelsens arbete med att ta fram nationella riktlinjer som stod for en god
och jamlik vérd dr bra. Bland styrkorna finns att behovet av fysisk aktivitet
patalas och att riktlinjerna framhaller de forebyggande rekommendationerna
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tillika patienters delaktighet via egenvardsinstaser, grupptréning och
patientutbildning.

Sammanfattningsvis ligger SOSR bra till i forhillande till
rekommendationerna. Det framkommer att SOSR i hdg utstriickning utfor de
atgirder som har hog prioritet samt inte utfor de atgarder som i riktlinjerna
bendmns som icke gora. Bedomningen frén berdrda programomraden ér att
rekommendationerna generellt dr okontroversiella.

Implementering

En utmaning som ligger framfér SOSR ir implementering. Detta giller sirskilt
for rekommendationer som avser grundbehandling vilket inbegriper fysisk
aktivitet, patientutbildning och egenbehandling. Kvalitetssdkrat underlag finns
men tilldmpningen och f6ljsamheten behover utdkas. Ett medskick till
Socialstyrelsen dr en 6nskan om framtagande av underlag som ytterligare
underlittar implementering. Ett medskick till SOSR ir att méta och folja
utvecklingen av foljsamheten av digitala underlag for grundbehandling.

Utvecklingsomriaden SOSR

Ett omrade dér det finns forbattringspotential ar atroskopisk kirurgi som ar en
insats som forekommer i hela landet och s dven i SOSR. Detta anges som icke
gora. Har finns mojlighet att dra ner anvéndningen och pé sa sitt forbattra
kostnadseftektiviteten.

Socialstyrelsen ger en hog prioritet till frakturkedja och koordinator vilket for
nirvarande endast finns i Region Kalmar lén. I 6vriga SOSR finns behov att
uppritta detta. Detta beddms vara en den del som paverkar virden mest och ska
ses som en investering da det kan bespara kostnader for kostsamma frakturer.

Riktlinjerna betonar vikten av tidig diagnostik och behandling. Utmaningar for
SOSR rér vissa omraden dir vintetiderna ir 1dnga, till exempel for
bentdthetsstrukturer.

Fysisk trining

Fysisk trining ir centralt i riktlinjerna. Ett medskick &r att SOSR och
framfOrallt rehab och distriktsldkarnivan dnskar stdd fran nationell niva. Det
finns behov av stod bade till befolkningen och till den personal som ska
informera om detta, det vill siga dven den behandlingspyramid som det
hénvisades till i rekommendationerna.

FoU
SOSR delar Socialstyrelsens bedomning éver omrdden som i
rekommendationerna anges som FoU. Inom vissa av dessa omraden bedrivs
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forskning inom SOSR, t ex anviindning av ultraljud for att forutséiga ledskador
och artrit.
Likemedel

Ett medskick fran SOSR giller utskrivning av smirtlindring vid artros for en
begréinsad tidsperiod. Socialstyrelsen har inte med det men det skulle kunna
finnas som ett atgardspar. Smértlindrande ldkemedel kan vara en hjélp for
patienter med artros att komma igdng med egenbehandling och fysisk aktivitet.
Det har ocksa framkommit ett behov av utbildningsinsatser till primirvarden
kring detta. SOSR noterar att rekommendationerna inte ger s mycket stod till
primdrvardens verksamheter avseende detta. Socialstyrelsen tar med sig detta

medskick.

SOSR vill ocksa framfora miljdaspekten vid anviindandet av NSAID. De ges
en hog prioritet i riktlinjerna men SOSR stiller sig tveksamma till om
lakemedlen pd den svenska marknaden &r lampliga ur miljosynpunkt.

SOSR framfor som medskick ett dnskat stod for dosering som #r off-label. For
vissa rekommendationer skulle detta stod vara onskvirt 1 syfte att veta vilka
patienter som har nytta av en dosminskning.

Ovriga synpunkter
SOSR har 1 vissa delar framfort synpunkter pa rekommendationernas
prioritering, t ex avseende DXA-undersokning.

Fortydligande avseende det som i rekommendationerna anges som strukturerad
sjukskoterskemottagning med samordnade véardinsatser vore onskvért. Det bor
tydligare framgd vad som ska utforas snarare dn den organisatoriska formen.
SOSR anser ocksa att begreppet mottagning bér tas bort.

Specifika synpunkter

Inflammatorisk reumatisk sjukdom

Rekommendationerna i detta avsnitt dr inte kontroversiella och inom SOSR
foljs de 1 huvudsak.

Axial spondylartrit och psoriasisartrit

R2:0 Reumatoid artrit eller psoriasisartrit

- Strukturerad sjukskoterskemottagning med samordnade insatser, prioritet 3.
S2:0 Axial spondylartrit

- Strukturerad sjukskoterskemottagning med samordnade insatser, prioritet 5.
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SOSR onskar ett fortydligande kring denna rekommendation. En strukturerad
mottagning kan goras pa olika sétt och en precisering av vilka delar som &r
viktiga vore Onskviért.

Motiveringen till rekommendationen dr att den avser gruppniva vilket gor ett
distinkt svar svart. Den hdga prioriteringen kommer av att det ber6r alla
patienter.

R3:16 Tidig reumatoid artrit, remission eller 1ag sjukdomsaktivitet efter

behandling med biologiskt DM ARD-ldkemedel.

- Dosminskning av biologiskt DMARD-lédkemedel till en dos under den
rekommenderade.

Det ar svart att fa genomslag i praktiken da det &r svart att veta vilka patienter
som har nytta av rekommendationen respektive vilka som forlorar effekt av
det. Det finns behov av ett stod for en dosering som ar off-label. I samband
med dialogmotet noterade Socialstyrelsen detta behov. Denna typ av stdd kan
finnas 1 vardforlopp. Anledningen till att de lyfts i rekommendationerna ar for
att pavisa resursbehoven.

FOU
R1:6, R1:7, R1:9 Ultraljudsundersokning

SOSR delar uppfattningen att all ultraljud bor vara FoU. Det har fétt stor
spridning i den kliniska vardagen utan att det finns tillrdcklig evidens. Region
Ostergétland bedriver sjilva FoU kring detta.

Icke gora
Rekommendationerna for icke gora &r helt okontroversiella och inte nagot som
gors 1 SOSR.

Likemedel

En kommentar ror biologiska ldkemedel dir beteckningen biologisk bdrjar bli
oklar. En indikator efterfragas for biologisk behandling utan att anvinda
konventionell behandling. Socialstyrelsen rekommenderar generellt biologiska
likemedel men undantag finns. SOSR vill skicka med denna frigestillning till
den fortsatta processen.

Osteoporos

Rekommendationerna i detta avsnitt ses som okontroversiella och SOSR
arbetar 1 huvudsak efter dem.

Bentithetsmitning och benskorhetsfraktur
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O1:2 Forhojd frakturrisk enligt klinisk bedomning
- Bentdthetsmétning med central DXA-undersokning inklusive VFA
undersokning.

SOSR framfor att DXA-undersdkning borde ha en hdgre prioritering.
01:0, O1:1, O1:2, OL:5

SOSR invintar nationell koncensus samt kommande vardprogram och
vardforlopp.

Frakturkedja och koordinator

O1:5 Benskorhetsfraktur
- Systematisk riskvérdering, utredning och behandling (frakturkedja med
koordinatorer)

For nirvarande har endast Region Jonkopings 14n detta. Region Ostergétland
och Region Kalmar 14n onskar infora detta.

Socialstyrelsen framfor att, om rekommendationerna foljs, sa dr detta det som
paverkar varden mest och ndgot som kommer att krdvas. Det dr en investering
som utgodr en initial kostnad men som pé sikt berdknas innebdra en besparing
kring frakturkostnader.

Socialstyrelsen patalar att det behdvs en organisation for bentdthetsstrukturer.
Inom SOSR ir det langa vintetider vilket gor att vissa atgérder r for sena att
sétta in. Det kommer ocksa att kridvas att vardcentralerna kan behandlingen och
far utbildning 1 detta.

O1:6 Planerad eller pdgaende systemisk kortisonbehandling
- Systematisk riskvérdering och utredning for osteoporos eller
benskorhetsfraktur

Samarbete sker med reumatologen. Det krivs ett utokat samarbete med andra
berdrda enheter. Ett nationellt vardforlopp kan forhoppningsvis underlétta
detta.

03:1 Benskorhet 1 rygg eller hoft
- Benspecifika likemedel: antiresorptiva

For denna rekommendation behdvs det mer samarbete med primarvarden som
ska ordinera ldkemedel.
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Socialstyrelsen anger att det fungerar olika i primédrvérden i landet. Exempelvis
1 Stockholm stélls krav pa primédrvarden att ge dessa ldkemedel. I Region
Kalmar lén &r det infort att hdlsocentraler ger zoledronsyra intravendst.

Det skulle vara intressant om Socialstyrelsen kan ge statistik som inte slutar vid
85 plus utan dven hogre dlderskategorier.

Artros

Artros i kni eller hoft
A1:2 Symtom som ger misstanke om artros i kné eller hoft
- Bilddiagnostik som tillagg till klinisk bedomning, prio 7

Primérvarden bedoms utfora rontgen i hog omfattning, med tanke pa
rekommendationens prioritering kanske i for hog omfattning. Det kan finnas
behov av utbildningsinsatser for distriktslédkarnivan.

A3:10 Artros 1 kna eller hoft
- Injektion av kortison i leden

Det gors idag men inte i s& stor omfattning.
Grundbehandling

Artrosskola har funnits linge inom hela SOSR. Triiningsdelen #r kritisk och
behover fortsatt utveckling for forbattrad foljsamhet. Cirka 25 procent omfattas
i landet och motsvarande andel giller for SOSR.

En digital gemensam artrosskola finns i SOSR dir fysisk trining finns med
som en central del. Det finns en stor ovana att anvénda det digitala verktyget.
Innehallet dr kvalitetssdkrat men foljsamheten behover forbattras. En coach kan
behovas for att patienten ska komma igéng och bli sjdlvstindig. Det finns
atgirder att gora 1 implementeringsarbetet av detta omréde.

Socialstyrelsen ser girna att SOSR foljer upp foljsamheten kring det digitala
verktyget.

NPO har en viktig roll for implementering av rekommendationerna. Mycket
handlar om implementering kring fragor som det har funnits kunskap om ldnge.

Icke gora

A4:0 Atroskopisk kirurgi
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I samband med dialogmoétet med Socialstyrelsen den 27 maj, delgav
Socialstyrelsen att det i SOSR gors cirka 800 atroskopier 2018. Antalet har
over tid sakta sjunkit, men det gér att dra ner anvdndningen ytterligare. Vi har
angett att vi inte gor det, men det forekommer alltsa. Incidensen &r 100 — 150
per &r — Ostergdtland ligger i mittendelen i en nationell jimforelse. Detta
omrade behdver foljas upp i SOSR.

03.10 Hoftskydd

Hoftskydd forekommer sporadiskt, men da forutsitts att det giller utifrdn en
individuell bedomning. Risk for en trygghetskénsla att det ska hindra fraktur
vilket det inte gor. Det kan forekomma kommunalt. Det dr en utfasningsfraga.

Lakemedel

Hur stéller sig Socialstyrelsen till ldkemedel vid artros for smértlindring? Det
kan finnas behov av Cox-hdmmare vid en uppstart for patienten. Allménldkare
far inte s& mycket hjélp av rekommendationerna, det skulle kunna finnas
atgdrdspar. Kortidsbehandling &r vanligt i primadrvarden men inte som
langtidsbehandling. SOSR vill som medskick ange att det kan finnas behov av
hjélp och verktyg till primérvérden.

Socialstyrelsen ger NSAID en hog prioritet. Minga lakemedelskommittéer har
jobbat for att minska pa diklofenak da de innebér ett miljoproblem.
Socialstyrelsen motivering dr att evidensen for topikal behandling vid artros ar
battre idag och att det rekommenderas internationellt. Ytterligare en aspekt ar
att verktygen for behandling de senaste dren minskat. Fa verktyg finns kvar for
patienter med behov av systemisk behandling. Fran SOSR framfors att
stdndpunkten att de produkter som finns pad marknaden inte uppfyller kraven.
Idag finns inga juridiska mdjligheter att forhindra forsédljning av ldkemedel av
miljoskal, vilket ar synd.

Framtida utmaningar

Implementering av atgdrder med hog evidens men lag foljsamhet ar en
utmaning. For implementering generellt har kunskapsstyrningsstrukturen en
viktig betydelse. Nationella programomraden har en viktig roll for att utveckla
verktyg som regionala programomraden for vidare till det lokala
implementeringsarbetet.

Vintetider inom vérden behover kortas for att itgirder ska fa effekt. SOSR,
liksom Ovriga landet, kommer att behdva hantera en vardskuld som foljd av
Covid -19.
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Digitala 16sningar &r positiva om de medfor ett mervérde. Déliga analoga
processer ska inte digitaliseras — det leder till en délig digital process. Inom
detta omréade &r det viktigt att folja utvecklingen kring om digitalisering kan
paverka foljsamhet till grundbehandling.

Rekommendationerna kan komma att innebéra ekonomiska konsekvenser for
okade ldkemedelskostnader (teriparatid) samt organisatoriska fordndringar
(sjukskoterskemottagning och frakturkedja med koordinatorer)

Ovriga synpunkter

Sydostra sjukvardsregionen har tidigare lyft till Socialstyrelsen att den snédva
remisstiden dr en utmaning som med anledning av Covid19 varit &n mer
utmanade. Syddstra har dock énda fatt till en hog medverkan hos de berorda
arbetsgrupperna RPO. Kraven pa prioritering av denna handlaggning har
paverkat verksamheternas redan hért ansatta tillvaro.

De @ndrade metoder och arbetssétt som framtvingats av Covid-19 ér viktigt att
utvdrdera framdver. Erfarenheter som visar sig positiva bor fortsétta att
anvédndas inom detta omrade liksom generellt inom hélso- och sjukvarden.

Kaisa Karro Lena Lundgren
Ordf6rande 1 SVN Hilso- och sjukvardsdirektor
Region Ostergdtland Region Ostergdtland
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