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Mötesanteckningar RAG Onkologi 

Datum 2022-04-25 

Plats Kalmar  

Närvarande:   

Region Östergötland: Sofia Engblom Åsa Stenström                                   

 

Region Jönköping: Per Nodbrant, Eva Ulff, Karin Adolfsson  

 

Region Kalmar: Magnus Lagerlund, Anna Askelin, Jessica  

 

1. Välkomna 

Per Nodbrant ny ordf efter Tommy hälsar alla välkomna 

2. Föregående mötesanteckningar 

3. Rapport från samtliga, laget runt: 

RKL: Viss bekymmer med sjukdom. Nya onkologhuset planeras klart 2026 

HUS 38 3 våningar, 2 acceleratorer, PET-kamera. 19 behandlingsplatser 

SMM-inspektion på gång till sommaren 

Apoteket tas över av regionen 1 maj- smidig övergång 

Igång med e-MVP 

RJL: Fortfarande utmaningar efter flytten och övertagandet av den onkologiska delen av 

lungcancerverksamheten. 

5 nya palliativa plaster ska öppna på onkologiska vårdavdelningen. Medicinska ansvaret av 

dessa platser ska ligga på SSIH. Finns utmaningar i detta gällande jourtid bla 

Hög belastning på vårdavdelningen, särskilt sista halvåret. Ser volymökningar efter 

pandemin. Bakjouren hjälper nu till mer aktivt på helger. 

Kommer bli ca 25 fler medarbetare efter övertagandet av lungcancer och öppnandet av 

palliativa platser. 

Igång med e-MVP 

RÖ: Apoteksomställning- till regionapotek. Utmaningar i att allt material är utbytt, vilket 

gjort att personalen behövt utbildning. Framflyttat ett halvår. 

Läkarbrist- arbetar med att omfördela resurserna internt. 

Ackrediteringsarbete med cancervården- arbetet uppstartat  
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Ledning och styrning gemensam för cancervården, omfattande arbete med att kartläggning. 

 

4. Nytt administrativt stöd till RAG onkologi 

Jessica Eriksson utifrån sin roll som cancersamordnare RKL 

Dialog kring arbetssätt i gruppen- Jessica kallar till möten, efterfrågar punkter till agenda, 

skickar ut agenda inför möte. Skriver mötesanteckningar och lägger upp dem på SÖSR sida 

efter godkännande från övriga.  

Önskemål om att RAG-onkologi ska representeras av ordf. i RCC styrgrupp, likt tidigare. 

Jessica framför detta till Srinivas  

En uppdragsbeskrivning för RAG onkologi efterfrågas, vilka förväntningar finns? 

Den fortsatta mötesplaneringen blir 2 möte/termin. Ett fysiskt och ett digitalt. 

 

5. Vårdprogram på remiss (melanom, matstrupe-magsäck, prostata) 
- Svarsdatum 15 maj 

RAG onkologi ett gemensamt svar på konsekvenserna av vårdprogrammet. Mkt nytt på 

Prostata- en utmaning 

Njurcancer svarsdatum 31 maj: Magnus gör en sammanfattning, önskar materialet senast 24 

maj. Per undersöker med Linn om adjuvant pembro är kommenterat i tidigare 

konsekvensbeskrivning. 

Endometriprevention ej aktuellt för RAG onkologi.  

Vad händer med de svar som skickas in? Hur handhas det? Återkoppling önskas från 

regionsjukvårdsledningen- Annika och Srinivas bjuds in till nästa RAG-onkologi- Jessica  

Dialog kring innehållet i Min vårdplan- mycket information som inte landar rätt, inte lätt för 

patienterna att leva efter. Önskar dialog med Veronica Berglund som är SÖSR representant i 

det nationella arbetet – Eva och Anna tar den bollen 

 

6. Regionrepresentant (läkare) MIQA. Förslag på läkarrepresentant är Carolina 

Vernmark. Sofia tar på sig att fråga Carolina detta. 

 

7. Situationen på US – påverkan i sydöst.  

Per och Magnus framför sin oro till Sofia när det gäller det stöd som länssjukhus måste 

kunna få från sitt universitetssjukhus. Sofia berättar att mest akut är att lösa diagnos Sarkom. 

Här kommer Linköping endast ha 50 procent av de 200 som sedan tidigare fanns (som redan 

då var för lite). Dialog med Stockholm förs gällande digitalt kompetensstöd. Här anser både 

Per och Magnus att kanske både Göteborg eller Lund varit ett bättre alternativ för de 

medborgare som bor i södra regionen. Det pågår en diskussion ffa inom RÖ gällande vad 

kontrollerna av dessa patienter skall gå. Dialog förs med ortopeden om det finns en möjlighet 

att de kan ta över en del av uppföljningen då Sofia menar att detta inte kräver en onkologisk 
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kompetens. Kanske att nästa steg är att lyfta blicken utanför RÖ. I väntan på beslut kommer 

Linköping fortsätta att hålla i uppföljningen.  

Även de andra sektionerna har en ansträngd situation men det är sarkom som måste lösas 

först. Det som man idag ser är att Jönköping och Kalmar kan stötta upp vid MDK. Jönköping 

kan stötta upp gällande endokrin-MDK v. 20-24 och 26-30. Jönköping och Kalmar önskar en 

öppen dialog kring hur detta arbete fortgår eftersom detta påverkar hela vår sydöstra region. 

Vad gäller exempelvis med regionavtalet om patientströmmar och arbetssätt förändras 

8. Charlotte Engvall från Uppföljningsenheten för barncancer gör en kort 

redovisning av deras arbete. Just nu inte aktuellt med filialer i Jönköping eller Kalmar. Viktigt 

att nå ut med information kring detta till hela regionens medborgare. Viktigt att involvera 

primärvården i detta arbete. Vuxen onkologin har en hel del att lära sig i detta med 

uppföljningen av sena komplikationer. Se bilaga 

 

9. Skandionrapport. Sofia har fått svar via Måns gällande betalningen kring skandion. Enl 

Linköpings ekonom finns det ingen fast kostnad för Jönköping respektive Kalmar till 

Linköping. Per kontrollera detta med sina ekonomer i Jönköping 

 

10. Bordlagda frågor 
9.1 Vårdprogramsarbete- diskuterat frågan längre upp 

9.2 Ålder på acceleratorer i Linköping- Sofia kollar upp detta 

3.3 Uppdragsbeskrivning RAG- till nästa gång 

 

11. Övriga frågor 
- MDK-mall Cosmic (EU)- Eftersom vi i sydöstra regionen arbetar lite olika med ffa 

canceröversikten finns det ett önskemål från ffa Jönköping att göra lokala förändringar i 

MDK mallen. Gruppen ser inget konstigt i detta men att den gällande rutinen måste då 

kompletteras med detta. Vem äger denna rutin, RCC? 

- IPÖ- Kort sammanfattning hur långt vi kommit med implementeringen av IPÖ.  

- Hur förhåller vi oss till att ersätta faxen? – I Jönköping står man inför ett dilemma att faxen 

skall fasas ut och hur förmedlar då HC i glesbygden patientens provsvar. Mellan Linköping 

och Kalmar har man skapat en ”digital tunnel” för detta- kanske detta kunde vara ett 

alternativ. Ett annat är funktionsbrevlåda. 

12. Nästa möte tid och plats. 

Digitalt 19/9 10-15 

Fysiskt i Alvesta 23/11 10-15- Jessica bokar 
 

 

 

Vid anteckningarna 

Jessica Eriksson  


