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Gemensamt kunskapsrad

Datum 240913
Plats Fysisk traff, hotell Hogland, Nassjo
Nérvarande Ledamoter i Sydostra sjukvardsregionens kunskapsrad:

Diagnostik och sinnen
Hélsa och rehabilitering
Kirurgi och cancer
Medicin och akut vard

1. Inledning och presentation

Johan Rosengvist, Micael Edblom, Lena Tornfeldt och Jan-Erik Karlsson héalsar
valkommen till dagens gemensamma kunskapsradsmaéte med tema Kloka Kliniska val
(KKV).

Johan Rosenqvist, ordforande i Kunskapsrad kirurgi och cancer berattar om bakgrunden
till samarbetet i Sydostra sjukvardsregionen och utvecklingen till dagens
kunskapsstyrningsorganisation.

Landstingen i Ostergétland, Kalmar och Jonképing borjade samarbeta om vard pé
Universitetssjukhuset i Linképing (US). Organisationen med regionala medicinska
programgrupper (RMPG) och centrumrad (CR) byggde pa uppdelningen i centrum pa
US och de viktigaste fragorna var volymer och pengar.

Idag finns en bestammelse i Halso- och sjukvardslagen som anger att regionerna ska
samverka. Syddstra sjukvardsregionens samverkan sker pa politikerniva i
Samverkansnamnden (SVN). Samverkan pa dvergripande tjanstemannaniva sker i
Regionsjukvardsledningen (RSL). Under RSL finns Kunskapsraden (KR) som har till
uppgift att stodja, folja upp och samordna arbetet i de regionala programomradena
(RPO).

Numera finns en avtalsmodell som har medfort att ekonomifragor och volymer inte

diskuteras i RPO och KR och i begransad omfattning i SVN och RSL. De viktigaste
fragorna ar istallet jamlik vard, kvalitet och patientl6ften.
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2. Kloka kliniska val

Martin Serrander, Overléakare inom internmedicin, kardiologi och klinisk fysiologi vid
Nykopings lasarett. (se bifogat bildspel)

Henriettee Stahlbrandt, 6verlakare, bitradande verksamhetschef pa rontgenkliniken i
Region Jonkopings lan. (se bildspel)

Kloka kliniska val

Cirka 20-30% av det som gors inom sjukvarden gor ingen nytta for patienten och det
finns en komplex bakgrund till 6verdiagnostik och dverbehandling.

Choosing wisley bygger pa fyra hornstenar:

- Evidensbaserat

- ] aterupprepning av undersokningar/prov som redan ar taget
- ej skadligt

- verkligt nddvandigt

Arbetssatt

- initiativet maste harrora fran professionen

- varje specialistforening ska ta fram lista pa fem saker som ldkare och patient borde
ifragasatta

- understryker vikten av 6kad dialog mellan patient och lakare

- kompletteras i manga lander med informationskampanier till allméanheten
’kloka kliniska besparingar”

Faktorer som driver dverdiagnostik i varden
- lakemedelsindustrin

- patientféreningar

- grundutbildning

- tillsynsmyndigheter

- rekommendationer i varden

- egen oro att missa nagot viktigt

Nyckelfaktorer for kloka kliniska val

Oka kollegialt stod
utokad dialog med patienter
starka egna formagan att harbargera osakerhet

= balans
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Sammanstallning gruppdiskussioner — se sammanstallning
som kommer i ett senare utskick.

Sammanfattande ord ifran ordférandena

Vi kan anvanda kunskapsraden mer konkret for att lyfta kloka kliniska val —
ifrégasittande av vardforloppens effekt ute i verksamheterna. Ar den valda
behandlingen/provtagningen/ingrepp basta valet for patienten. Ar det nddvandigt?
Sjukvardsregionala riktlinjer kan tillskapas och vi kan i sydostra fatta beslut om
riktlinjer som géller i vara tre regioner. Anvand den mojligheten ute i RPO.

3. Avslut

Johan Rosengvist avslutar motet med att tacka foreldsarna for en intressant dag och
uppmanar representanterna for RPO att jobba aktivt med KKV i sina respektive
RPOer.

Aven Kunskapsraden kommer att ha KKV pa agendan till nasta méte.

Vid anteckningarna//

Maria Minich Karlsson, processtdd KR kirurgi och cancer

Sydéstra sjukvardsregionen, www.sydostrasjukvardsregionen.se



