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Martinelle

Forhinder Asa Haggstrom

1. Valkomna

Karin halsar valkommen och en presentationsrunda genomfordes.

2. Reflektion foregaende mote

RMPO reumatiska sjukdomar &r i en uppstart, vid foregdende maéte var fokus pa genomgang
av kunskapsstyrningssystemet. Framdver behdvs nésta steg formuleras.

3. Presentation av verksamheter
En presentation av verksamheterna pa respektive sjukhus gjordes.
Jonkdping

Team finns i Eksjo och Varnamo, men ldkarmottagning ar centraliserat till Jonkoping. Verksamhet
sedan 40 ar tillbaka. Ca 1000 patienter pa biologisk behandling. Ingen slutenvard annat an vid behov.
Tillhér medicinkliniken idag. Vaxande verksamhet da inflodet av remisser har 6kat, oklart varfor. 50 —
60 procent av remisserna atersands. Brist pa ldkarbemanning. Tva pensiondarer arbetar for
narvarande deltid samt fyra st-ldkare. Inneliggande patienter hamnar foretradesvis pa en och samma
vardavdelning, i regel tas patienten till mottagningen.

Konsultationer sker i férsta hand genom telefonkontakt. Det finns en lakare dagligen for konsultation
och ingen annan verksamhet schemalagd.

Kalmar



Det finns fyra specialistldkare, i praktiken tre specialister i tjanst, samt en ST-ldkare. Ingar i
jourverksamheten pa sjukhuset. Det har varit behov av hyrldkare. Tre vardplatser pa
medicinavdelning. Bara reumapatienter. Rehabiliteringsteam finns med atta grupper varje ar. Cirka
60 patienter varje ar. Cirka 1200 besok i dagverksamhet. En injektionsmottagning finns. Trenden ar
att det blir fler och fler patienter varje ar. Konsultfunktion till primarvard eller sjukhuskliniker. 550
remisser senaste aret.

Vistervik

Har tagit 6ver Oskarshamn sedan tva ar tillbaka. Upptagningsomradet &r 1300 patienter. Tre lakare
pa totalt en 110 procentig specialisttjanst och en st-ldkare. Bemanningsbrist pa ldkare, dven héar har
pensiondr gatt in. Infusionsmottagning med en reumaskoterska. Remisser har 6kat en del, men detta
ar kopplat till att Oskarshamn tillkom i upptagningsomradet. Vantetider langre dn dnskvart, patienter
prioriteras utefter hur de mar och klarar sig sjalva.

Det finns en tradition av mer samarbete med Linkdping dn med Kalmar, dels av geografiska skal och
att det finns andra naturliga kopplingar.

Linképing

Ca 450 000 i upptagningsomradet med ca 5900 listade. 25 procent tjanst i Motala. Rehab finns i
Norrkoping, Linkdping och Motala, 6vrigt centraliserat till Linképing. Remissinflédet har 6kat. 2200
remisser under 2018. Knappt 900 nybesok. Telefonaterbesok har 6kat. Telefonradgivningen som
sjukskoterskorna har ar omfattande och utgor en stor del. Prioritering utifran de som mar bra som far
glesare besok. Infusionsmottagning har minskat ganska drastiskt ( 2018 2183st), fler far injektioner
vilket ar kopplat till Iikemedelskostnader och de nya avtalen. Forskning pagar pa kliniken. Tva av
specialisterna doktorerar i host. Tva vardavdelningsplatser. Huvudansvar for reumapatienter dven pa
andra stallen.

Konsultuppdrag har okat, st-lakare gar jourer under tiden de har st. Det finns tre st-lakare, tva till
anstalls i maj och ytterligare en i september. Specialister och OL har jour pa helger kl. 9-13.

Nu 13 specialister och 6verldkare som utgor ca 9,4 heltidstjanster i kliniks tjanstgoring. Dagsfarsk
siffra som standigt dndras.

1580 patienter star pa biologiska lakemedel. Kostnad per patient sjunker ganska mycket.
Lakemedelsbudgeten racker till att fler kan fa medicinen.

Det kommer inte manga patienter fran andra lan, endast ett fatal. Inte manga fran Kalmar eller
Region Jonkoping. Ett fatal second opinion.

Visst motstand upplevs fran Jonkoping 6ver att ta emot patienter fysiskt till Linkdping. Linkoping ser
over vilka fragor det kan handla om. Férdelningen av specialister skiljer sig i sjukvardsregionen. En
fragestallning att ta upp framover och att tanka 6ver pa respektive hall.

4. Former for RMPO reumatiska sjukdomar
Tva moten fysiskt och tva moéten via video fastslas.

Som staende punkt foreslas nytt fran NPO samt laget runt. Framover kan ytterligare punkter
tillkomma.



Informationskanaler dr mail och hemsidan www.sydostrasjukvardsregionen.se . RMPO reumatiska
sjukdomar har en egen dokumentsida, https://plus.rjl.se/infopage.jsf?nodeld=45096, dar
minnesanteckningar och andra dokument publiceras. Det dr ocksad mojligt att anvdnda sidan for att
dela arbetsmaterial.

Ordférandeskap kommer att vara roterande.

Arbetsformer — mojlighet att bilda arbetsgrupper utifran fragestallningar. Berérda funktioner utses
till respektive arbetsgrupp framover.

Sammansattning av gruppen, lampligt om en bred kompetens tacks.

Ovrigt — om videomdten ska héllas i fortsattningen behdver uppkopplingen bli battre. Dessvirre
fungerar det inte bra.

5. NPO reumatiska sjukdomar Alf

Alf &r Sydostra sjukvardsregionens representant i Nationella programomradet (NPO) reumatiska
sjukdomar. Just nu ar nationell hogspecialiserad vard och nivastrukturering den aktuella fragan.
Socialstyrelsen vill ha en lista pa diagnoser som ska centraliseras nationellt. NPO och SRF tyckte inte
att det var ndgon bra idé. NPO skrev ett brev till Socialstyrelsen med forslag fér kompetenscentra.
Socialstyrelsen har tagit emot férslaget positivt och ska utreda forslaget kring kompetenscentra.
RMPO ser det som ett bra svar med kompetenscentra.

Reumatikerférbundet stodjer ocksa kompetenscentra, dock finns falang som vill centralisera.
NPO ska ses igen i maj och darefter i november.
6. Uppdraget for RMPO reumatiska sjukdomar Christoffer

Kort sammanfattning av uppdraget. Uppdragsgivare ar den politiska samverkansnamnden (SVN) och
ledningen ar regionsjukvardsledningen (RSL) som ar formella uppdragsgivare. RMPO har i uppdrag att
vara mottagare av information och uppdrag fran NPO respektive lyfta fragestallningar fran RMPO till
NPO. RMPO ansvarar ocksa for att sprida information och implementeringsatgarder till respektive
hemklinik.

Uppdragsbeskrivningen finns pa
https://plus.rjl.se/info files/infosida44881/uppdrag RMPO 20171208.pdf.

RMPO ska till kommande ar géra en handlingsplan och en arsrapport.

Kunskapsrad finns med syfte att félja upp och samordna RMPO-arbetena. RMPO reuma ingar i
kunskapsradet medicin och akut vard dar Stefan Franzén, centrumchef US, ar ordférande. Detta
kunskapsrad tréffas den 29/4. Karin deltar och informerar framéver samt vidarebefordrar
minnesanteckningar.

7. Fortsatt arbete — forslag pa amnen

Fordelning av kompetenser ar en fraga att fundera vidare pa. Uppdraget och det fortsatta
arbetet diskuteras vidare vid nésta mote.

8. Kommande moéten

Nasta mote 20 september i Nassjo. Inbjudan utgar senast en vecka innan.


http://www.sydostrasjukvardsregionen.se/
https://plus.rjl.se/infopage.jsf?nodeId=45096
https://plus.rjl.se/info_files/infosida44881/uppdrag_RMPO_20171208.pdf

Kommande mote 29 november, avvaktar om det blir fysiskt eller pa video.
9. Ovriga fragor
Regionalt méte
Intresse for regionalt moéte finns. Halls i Linkoping. Karin aterkommer om datum.
Representant SRQ

Det har varit svart att fa fram en SRQ. Karin aterkommer i fragan.

Vid motesanteckningarna

Christoffer Martinelle



