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1. Inledning
Anteckningarna fran féregadende mote laggs till handlingarna.

2. Covid-19

Region Ostergétland: Tredje vagen startat. Post-Covid 19 mottagning startade i somras
i Norrkoping med Medicinkliniken som ansvarig klinik. Pa US har en post-Covid 19
mottagning startad med Rehabmedicin som ansvarig. Remisshantering med lakare,
fysioterapeut och arbetsterapeut som arbetar i team. Kardiolog ingar i teamet vid
hjartsymtom.

Region Kalmar lan: Kalmar mindre drabbat, ingen mer formaliserad post-Covid
mottagning. Oskarshamn ”Covid” fritt sjukhus. Véstervik har ingen strukturerad post-
Covid mottagning.

Region JOonkopings lan: Jonkoping har haft stort tryck och kardiologer har avdelats for
att skota patienter pa AVA, infektions- och geriatriska kliniken. Direktiv finns for att
ldgga upp en struktur for post-Covid patienter (arbetsgrupp tillsatt). Varnamo har ingen
strukturerad post-Covid mottagning (en l&dkare hanterar dessa), handfull patienter annars
remiss till Rehabmedicin i Jonkoping. Eksjo har som 6vriga sjukhus Covid avdelning pa
medicinkliniken. Fysiologiska klinikerna har sett att remittenterna avgor vad man
onskar for undersékningar. Pa US har man darfor tagit initiativ till kontakt med post-
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Covid mottagningen for att far en battre struktur pa handlaggningen.

3. Volymer, vantetider.
Information om detta under eftermiddagen pa det administrativa motet.

4. Arsrapport 2020 inklusive statistik

Diskussion om 2020 ars resultat. Justering av figur 12 i forslaget till arsrapport dar
malvardet for LDL < 1,4 mmol/L for 2021 har ersatt malvardet < 1,8 mmol/l som gallde
2020. Figur 18:s forklaringstext har forsvunnit. Diskussion om koronarangiografi inom
72 timmar vid NSTEMI som sannolikt kommer &ndras till inom 24 timmar, vilket
staller krav pa koronarverksamheten inklusive de remitterande sjukhusen att remisser
kommer ivag i tid. Artalen pa figur 4 har fallit bort.

Demonstration av den sjukvardsregionala rapporten 1 Varden 1 siffror”.

5. Information fran NPO

a) info PSVF hjartsvikt — implementering: Webinarium av NAG Hjartsvikt, Krister
Lindmark 20 april kl. 12:00 — 12:45. Alla &r 6verens om att implementering nar det blir
aktuellt, sannolikt forst efter sommaren, kommer att ske lokalt/regionalt.

b) info NAG sekundéar prevention: Breddning av gruppen nedan kompletterad med
kérlsjukskoterskor/distriktsskoterskor aven for perifert karlsjuka patienter.

¢) info RAG sekundarprevention efter AKS: Kommer inom kort ut pa remiss.

6. Remiss hogspecvard Obstruktiv Kardiomyopati

Sydostra Sjukvardsregionen har fatt mojlighet att yttra sig 6ver Socialstyrelsens forslag
till hogspecialiserad vard. Forslaget innebér att patienter med obstruktiv kardiomyopati
som har indikation for septal alkohol ablation eller kirurgi ska centreras till tva centra.

RPO stéller sig positiv till forslaget men det maste fortydligas att det enbart galler
interventionsdelen.

7. Information fran RSL och kunskapsradet

Jan-Erik ger kort information om det som hander i RSL respektive kunskapsrad. En
RAG startas nu tillsammans med RPO Rehabilitering, habilitering och
forsakringsmedicin med uppdrag att hitta en modell for att na mal med fysisk traning
for patienter med kranskéarlssjukdom och hjartsvikt.

8. RAG Karlkirurgi

Anders Ojersjo informerar om PSVF kritisk benischemi. Det finns en nationell
implementeringsgrupp dar Manne Andersson fran Jonkoping ar SOSR representant.
Karlkirurgerna kommer att se till att implementering sker i respektive region. Det finns
ocksa en nationell arbetsgrupp for vardforlopp varicer och vends insufficiens som nar
den &r fardig kommer att komma ut pa remiss.

Jan Thollander tar upp fragan om hur patienter med aortastent féljs upp i Jonkdping. Pa
US gors regelbunden uppféljning via klin. fys.
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9. RAG klinisk fysiologi
RAG Klinisk fysiologi har startat med regelbundna méten. Kalmar kommer att ta upp
ergospirometri.

Kjell ingar i en sakkunniggrupp hos TLV som kommer att titta pa olika alternativa
produkter for egenmonitorering av hjartrytm.

10. Forskning inom hjarta och karl

Forskning kommer att vara en aterkommande punkt pa agendan.

SOSR har poéngterat forskningens betydelse inom halso- och sjukvérden genom att
forstarka kunskapsraden med en universitetsrepresentant.

| Region Ostergotland haller man pa att bygga en infrastruktur via forskningsdirektoren.
Hjartcentrum ser behov av stodstrukturer. CircM via LiU dr ett alternativ att engagera
intresserade forskare i SOSR.

Till nésta mote har alla i uppdrag att inventera aktiva forskare och
forskningsintresserade medarbetare.

11. Nasta mote

Nésta mote ar den 16 september i Linkdping, prel. heldag, kl. 10:00 — 15:00 (start med
fika kl. 09:30).

Vid anteckningarna

Jan-Erik Karlsson och Marie Gustavsson
sekr.
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