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Motesanteckningar kunskapsrad medicin och
akut vard 2025-05-06 (digitalt)

Nirvarande

Ledningsrepresentanter:

Agneta Stéhl ordf. RJL

Niklas Foghner, RKL

Eva-Lena Zetterlund, RO

Ann-Kristin Svensbergh, RKL

Erica Kyhlberg, RIL

Regionala programomradden:

Endokrina sjukdomar, Christina Hedman

Hjért- och kérlsjukdomar, Marie Gustafsson (erséttare)
Infektionssjukdomar, Anders Kjellgren

Lung- och allergisjukdomar, Magnus Kentson
Primérvardsrepresentant, Niklas Foghner, RKL
Franvarande

Jan-Erik Karlsson, RJIL

Niclas Hilding, RO

Johan Mellergard, RO (Nervsystemets sjukdomar)
Magnus Trofast, RIL (PIVOT)

Christian Dahl, RKL (Reumatiska sjukdomar)
Joakim Alfredsson, LiU (Forskningsrepresentant)
Dario Tesan, RJL (Akut vard)

1. Inledning

Agneta Stahl hélsar alla vdlkomna till dagens kunskapsrad. Tyvérr sa har flera ldmnat aterbud bade pga
planerad och oplanerad franvaro.

2. Foregaende mote och aterkoppling

Erica gor en kort rekapitulering. Féregaende mote var ett fysiskt mote pd Hotell Hogland den 13 mars.
Agendan for dagen inneh6ll information fran regionsjukvardsledningen, presentation fran respektive RPO
hur vi jobbar med kloka kliniska val foljt av en presentation om vad som var nytt i handlingsplanen inkl
forskning. Maria Johansson, utvecklingsledare och Henrik Anfors, patientstddjare frdn Region Jénkdping
presenterade samverkansprojektet med ”patientens kunskapsstdod”. Avslutningsvis presenterade Niklas
Foghner hur man har jobbat med primérvardsjouren i Kalmar. Punkten om hur vi méter framtidens hédlso-
och sjukvard flyttades fram till ndsta mote. Bra samtal och diskussioner fordes under hela dagen. Négra
fragor lyftes; Hogspecialiserad vard, vart remitterar vi? Stockholm, Skane, Géteborg? Vad géller?
Remissfloden. Regionen remitterar till US men hur ser flodet ut tillbaka? PIVOT ér redo att ta emot viss
cancerkirurgi. Beslut och ett rejilt omtag 6nskas.

Beslut: Eva Lena aterkopplar och resonerar utifrén frigorna ovan.

Angéaende PIVOT ér redo att ta emot viss cancerkirurgi. Hur ser modellen ut nér vi lyfter fragor? Kirurgi
och cancer tillhor ett annat kunskapsrad. Viktigt att hitta en modell for hur vi hjalper varandra.
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Angdaende hur vi remitterar till hogspecialiserad vard. NHV gor inga geografiska indelningar utan
fokuserar snarare pa jamlik vard. Aterkommer i frigan.

Angdaende remissfloden. Fragan behover konkretiseras. Ta upp vid nista mote.

3. Information fran Regionsjukvardsledningen (RSL)

Agneta presenterar.

I de tre pagéende utlysningarna inom nationell hogspecialiserad véird avser Region Ostergétland soka
Thoraxapertursyndrom.

Region Jonkopings 14n har ansvar for Centralt personuppgiftsansvarig myndighet (CPUA) inom Syddstra
sjukvardsregionen.

Fordelning av ansokningar géillande statligt tilldelade medel. Drygt 70 ans6kningar har inkommit till de
fyra satsningarna (patologi, bilddiagnostik, cancerrehabilitering och palliativ vard)

Det finns ett uppdrag att ta fram en rikstidckande och regiongemensam samverkansmodell for
intensivvardstransporter. En arbetsgrupp ska tillséttas bestdende av representanter frén intensivvarden och
ambulanssjukvarden fran samtliga tre regioner.

11 Nationella kunskapsstod &r pa remiss 15 april till 14 juni.

Nomineringar:

® Ordinarie ledamot Kunskapsstyrningens beredningsgrupp (BG): Sofia Persson Region Jonkdpings ldn
= Ledamot Samradsfunktion for jivsbedomningar: Marten Lindstrdm Region Jonkdpings 1dn

= Medicinsk sakkunnig, SKRs stodfunktion: Simon Rundquist Region Jonkdpings 14n

= Sydoéstra sjukvérdsregionens representant i nitverket ’Sjukvardsregionernas kanslichefer”: Lotta
Lindqvist Region Ostergotland

For mer information se bifogad presentation.

4. Hur moter vi framtidens halso- och sjukvard?

Framflyttad punkt. Respektive RPO-ordf redovisar kort hur man ténker kring dessa fragor:

= Var behdver vi vara om 3-5 ar utifrén Esthers behov och hur arbetar ni for att komma dit?
= Vilka dr era resultat i jimforelse med andra? Vad gor ni for att uppné malen?

= Vilka dr era utsatta grupper? Vilka traffar ni inte? Hur jobbar ni tillsammans med patienterna for att de
ska klara mer sjélva?

Reflektion - hur ska vi tdnka kring prioriteringar?
Rétt anvind kompetens, kloka kliniska val, ta hansyn till skorhetsbedémningar, horisontella prioriteringar.

For mer information se bifogad presentation.

Beslut: Forslag till ndsta gng ar att samtala om hur vi kan justera vara arbetssétt for att arbeta med
sjukvard i hemmet. Ostergdtland har hittat en modell for samverkan med alla aktérer som finns runt
Esther. Jonkoping arbetar med att den specialiserade varden stodjer kommunerna i 1inet med bla
antibiotika hemma. Kalmar startar upp initiativ med egenmonitorering och hur nyttjar vi och stéller om
véra arbetssitt utifran Ai-stddda sensorer?
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5. Forskning
Punkten flyttas fram.

Beslut: Vid nésta mote presenterar/redogdr Joakim Alfredsson om motet med forskningsrepresentanterna
i 6vriga kunskapsrad samt motet med fakultetsledningen och tankar framat.

6. Justering av motestid i november
Justering av métestid i november behover goras. Foreslas att motet bokas om till 17/11 K1. 15.00-17.30
alt. 25/11 K1. 13.00-15.30

Beslut: Motestiden bokas om till den 25/11 K1. 13.00-15.30.

7. Nasta mote

Gemensamt kunskapsrad i Néssjo 26/9. Mdtesinbjudan har skickats ut och kommer att uppdateras med
agenda for dagen.

Vid anteckningarna

Erica Kyhlberg
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