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Mötesanteckningar RPO ÖNH 

Datum 2021-10-04 

Tid 9.00–10.30 

Plats Zoom  

Närvarande Anna Parke, Sven Tylstedt, Jaklovska Tatiana, Farnebo Lovisa 

och Helene Wendell 

Frånvarande Wicik Ros Bozena 

 

 

 

 

Dagordning 

1. Föregående mötesanteckningar 

Snabb återkoppling kring punkten HHV HHC – Lovisa kommer medverka vid ett möte 

i nov.  

Återkoppling kring punkten Tungbandsklipp. Det behövs en gemensam översyn inom 

SÖSR för golden standard. Foniatriker i region Östergötland sammankallar till 

möte. Återkoppla namn till Tatiana från RKL och RJL under vecka v 40. Hon 

vidarebefordrar dessa till den som sammankallar. Klart med arbetet innan årsskiftet. 

 

2. Återkoppling - Nomineringar för representant till NKK.  

Tatiana har skickat in namn på allmänläkare från Kalmar och specialist från 

Jönköping. Tatiana återkommer med processen när det går vidare.  

 

3. RAG – fortsatt arbete.  

Hur har diskussionerna gått? Tatiana skickade ut en påminnelse till RAG efter förra 

RPO.  

Beslut om att adjungera sammankallande till vår grupp en gång varje termin så de 

får en förståelse för arbetet och gemensam väg framåt, detta görs inför mötet den 12 

nov 2021 med frågeställningarna. Bifogar sändlistan på alla arbetsgrupper för 

gemensam revidering. Tatiana formulerar därefter en information för utskick.  

Vad är viktigt att arbeta med under 2022? 

Vilka kvalitetsmått är aktuella att följa? 
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4. NPÖ - hitta gemensamt arbetssätt.  

Juridiskt sätt måste vi ha samtycke för att gå in i NPÖ, vårdrelation räcker inte. Nytt 

arbetssätt: Under mottagningsbesöket efterfrågas samtycke för att enheter som 

samverkar inom vården i aktuellt ärende får läsa NPÖ, detta dokumenteras i journal 

och noteras i remiss. Önskemål är också att vårdadministratörer fyller i den 

information som behövs i remissen, och inte hänvisar till NPÖ. Dessa två 

förändringar kommer bespara tid och följa juridiken. Ledamöter i RPO för detta 

vidare till sina verksamheter. Återkoppla om det inte efterföljs. Vi tar upp detta vid 

nästa möte.  

 

5. Remissvar – vårdförlopp. Se mailutskick 210916 

a. Psykisk hälsa: Schizofreni – fortsatt vård och stöd – inget att tillägga från 

RPO ÖNH.  

b. Rörelseorganens sjukdomar: Knäledsartros – inget att tillägga från RPO 

ÖNH.  

c. Öron-, näs- och halssjukdomar: Grav hörselnedsättning. Bozena har detta 

som ansvarsområden. Ledamöter inom RPO ÖNH efterfrågar åsikter inom 

sina led. Inom RÖ inväntar Tatiana även synpunkter från Torbjörn och 

återkopplar till Bozena. Sista datum för synpunkter inom RPO ÖNH 

fredagen den 22 oktober.  

 

6. Gemensamt tillgänglighetsarbete.  

Man ser över resurser för operation mm för att vi ska kunna få ett bättre flöde. Se 

bilaga ”Gemensamt tillgänglighetsarbete”. Målet är ökad tillgänglighet inom SÖSR.  

Reflektioner: Hur ser det ut från patientperspektivet, vill de åka eller opereras nära 

hemmet? Undanträngningseffekter? 

 

7. Kvalitetsmått att följa 

Fortsatt diskussion från förra mötet.  

 Erbjudas vård som är lätt tillgänglig för kontakt, bedömning och besök 

Tillgänglighet. Vad mäts nationellt?  

 MOV och PVV patientvald för att se de faktiska volymerna av väntande. 

Andelen MOV och PVV skall finnas med i redovisningen för att belysa 

skillnader i bedömningen. 

 Nybesök läkare, återbesök läkare  Vårdgarantin: förstabesök i den 

specialiserade vården inom 90 dagar. Efter beslut få en operation/åtgärd 

inom den specialiserade vården inom 90 dagar. Separat redovisning av 

väntande till behandling (operation i narkos) och hudförändringar (oftast i 

lokal anestesi). Antal utförda operationer av hudförändringar – viktigt 

utifrån trend av ökande volym 
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 Hörselvården visas separat.  

Erbjudas diagnostik, behandling och uppföljning enligt bästa kunskap i 

varje möte 

Svår att mäta. Istället fokus på att implementera ny kunskap.  

 

Vara delaktig och välinformerad genom hela vårdkedjan 

Patientenkäten går ut vartannat år, går den att använda? 

Patientkontrakt kommer inom de närmsta åren. Kan vi mäta det? 

 

Få tillgång till jämlik vård 

Kvalitetsregister, titta på jämlikheten mellan våra regioner.  

 

Erbjudas bästa möjliga hälsofrämjande insatser och välfungerande 

screeningprogram 

OAE – hörselscreening hos nyfödda barn går inte att använda eftersom den är 

organiserad olika i resp. region. Inga andra screeningar på nationell nivå. 

 

Få tillgång till patientsäker vård 

Vad kan mätas? Postoperativ infektion?  

 

Erbjudas kostnadseffektiv vård 

Hur mäter vi det? Kostnad per patient (KPP) 

 

 

8. Övriga frågor 

Gravida medarbetare efter v 20? Detta ska göras i samråd med medarbetaren. Inom 

RKL har man tagit beslut om att ingen, oavsett hur riskbedömningen och 

önskemålet ser ut, ska vara i tjänst och träffa patienter. Inom RJL och RÖ görs 

planeringen i dialog med medarbetaren.  

Fysiskt möte bokas in den 9 december kl. 10.00–15.00 i Nässjö.  

 

 

 

 Vid anteckningarna Helene Wendell 


