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1. Inledning 
Pernilla hälsar välkommen till dagens digitala möte. 

 

Anteckningarna från föregående möte läggs till handlingarna. 

2 Kort rapport från möten  

Pernilla rapporterar: 

 
NPO 
- Ny sammansättning i NPO efter byte av representant i 3 sjukvårdsområden. 

- Jobbet med kliniska kunskapsstöd i primärvården fortsätter. Just nu är impetigo, 

mollusker och handeksem aktuellt. 

- Ny NAG för atopisk dermatit för att ta fram ett kunskapsstöd för specialiserad vård har 

beslutats. Nominering/Anmälan enligt mail som Pernilla skickat ut. 

- NAG Svårläkta sår är tillsammans med sepsis och osteoporos, utvalt för utvärdering 

av kuskapsstyrningssystemet under våren. 

-  NHV Mastocytos. Diskussion bl.a. om behovet av 5 NHV-enheter och det beräknade 

antalet patienter. 

- NPO deltar i projektet att granska och värdera kunskapsluckor inom hudområdet 

- Certifiering av kvalitetsregister ska framöver göras av NPO. 

 

NAG psoriasis 
Arbetar vidare för att patientutbildning ska finnas på 1177 – stöd och behandling och 

rikta sig till de svårast sjuka. 

Kunskapsråd Kirurgi och Cancer  
På senaste kunskapsrådet diskuterades bl.a. nytt från senaste RSL-mötet, uppföljning 

och återkoppling från tidigare möten, pilotstudie lungcancerscreening i SÖSR, cancer-

strategin och forskning - vad behöver ske i samverkan inom RPO och mellan RPO för 

att stärka forskningen inom SÖSR? 
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Mer information finns i bifogad presentation. 

 

Mötesanteckningar med mer information: 
Mötesanteckningar kunskapsråd kirurgi och cancer - Sydöstra sjukvårdsregionen 

 

3. Aktuella remisser 
Aktuellt just nu är vårdförlopp astma och uppdatering av vårdprogram 

inom cancerområdet, bl.a. peniscancer. 

 

RPO hud- och könssjukdomar har inga synpunkter. 
 

4. Handlingsplanen 
Handlingsplanen gås igenom. Vissa justeringar görs bl.a. när det gäller svårläkta sår och 

atopisk dermatit. 

5. NHV svåra hudsymptom  – hur fungerar det? 
Lotta och Alexander informerar om arbetet med NHV svåra hudsymptom. 

 

Styrgruppen som Lotta är med i har påtalat att det saknas gemensamma riktlinjer och 

önskar hjälp av RPO. 

 

Uppdraget omfattar patienter ur många olika diagnosgrupper. Hudkliniken har inga 

egna vårdplatser och ingen jourverksamhet men löser ändå dessa vårdtillfällen med 

vårdplats på annan enhet och tillfällig jour för ansvarig läkare. 

 

Antalet patienter har varit oförändrat när det gäller östgötar men ökat när det gäller 

utomlänspatienter. 

 

6. Laget runt 
Klinikerna rapporterar vad som är aktuellt just nu. 

 

I Region Östergötland har man jobbat med struktur för arbetet i ledningsgruppen med 

bl.a. en remissväg in och sedan fördelning till resp. klinik. Även schemaläggningen har 

setts över bl.a. hur den administrativa tiden läggs ut. 

Läkarsituationen är ansträngd pga. flera föräldraledigheter och några sjukskrivningar. 

En vakant tjänst får tillsättas och hyrläkare under 2 månader har godkänts. 

 

Västervik har bara en specialist och 2 ST-läkare plus en som är föräldraledig. Inga 

hyrläkare finns. Annonsering har inte gett något napp. 

Man kommer att ha stängt under 4 veckor i sommar och samarbeta med Kalmar. 

 

Kalmar har över lag en bra situation både med bemanning och väntetider men oro över 

situationen i Västervik och sommaren finns. 

 

I Region Jönköpings län är situationen stabil på klinikerna i Nässjö och Värnamo men i 

Jönköping finns tjänstledigheter och sjukskrivningar. 

https://sydostrasjukvardsregionen.se/kunskapsrad/kunskapsrad-kirurgi-och-cancer/motesanteckningar-kunskapsrad-kirurgi-och-cancer/
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7. JAK-hämmare vid alopecia areata/totalis 
Diskussion om riktlinjerna utifrån två olika patientfall. 

 

8. Läkemedelskostnader 
Lotta informerar om att Region Östergötland har nya rutiner för 

läkemedelskostnader. Det innebär bl.a. att kliniken, utöver basersättning för 

klinikläkemedel, kan få introduktionsfinansiering för helt nya läkemedel. 

 

Pernilla bifogar en sammanställning över regionernas kostnader för 

läkemedel inom hudområdet. 

 

9. Tröskeltester och Photopatch  
Diskussion om hur klinikerna gör med tröskeltester och photpatch. I Region Jönköpings 

län behövs ny apparat om man ska fortsätta. I Västervik har man inte gjort detta på flera 

år utan remitterar. I region Östergötland gör man inte heller detta men det är oklart vad 

man gör istället. Alexander återkommer. Även Kalmar återkommer. 

  

10. Avslutning 
Nytt processtöd för RPO har utsetts. Marie lämnar och Åsa Pettersson från Region 

Jönköpings län tar över. 

 

11. Nästa möte 
Fredagen den 4 september kl. 9 - 12. 

 

Vid anteckningarna 

Marie Gustavsson 


