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Dagordning

§ 1 Politisk organisation
Maria Grip, Ledningsstod dt Regiondirektoren

Maria Grip introducerar den dvergripande strukturen over Viastra Gotalandsregionens (VGR)
politiska organisation med utgdngspunkt i att hitta rétt utefter vad ens drende ror. Det dr en
stor organisation med manga ndmnder och styrelser, varav fem ar hilso- och
sjukvardsndmnder. Inom omradet sjukvard finns det utdver de fem hélso- och
sjukvardsndmnderna, en hélso- och sjukvardsstyrelse, fem patientndmnder, en
psykiatriberedning, en omstillnings- och samordningsberedning samt ett antal
utforarstyrelser. Utforarstyrelserna dr styrelserna for de olika utdvarna eller verksamheterna
som till exempel sjukhusen, habilitering och hilsa, eller tandvarden.

Regionen styrs av en beslutande forsamling, som ar regionfullmiktige. Regionfullmiktige
tillsatter en regionstyrelse, samt de ndmnder som behdvs for att fullgdra regionens uppgifter. |
regionen dr budgeten det framst styrande dokumentet och det kompletteras med maldokument
och visionen om det goda livet. Hur nimnderna och styrelserna far utformas samt deras
uppgifter regleras i reglementen. Hilso- och sjukvardsndmnderna har ett befolkningsansvar
for sitt geografiska omrdde dér de bland annat ska klarldgga befolkningens behov av hélso-
och sjukvard och verka for en forbattring av folkhdlsan.

Halso- och sjukvardsstyrelsens roll forklaras som att de dr ansvariga for bestéllning av all
primdrvéard som utfors bade pa vardcentraler och pa rehabmottagningar. De dr dessutom
systemdgare, vilket innebar att om det dr fragor som rdr hilso- och sjukvardsfrdgor pa ett mer
regiondvergripande plan dn inom det enskilda nimndomradet sa kan det behdva hanteras 1
hilso- och sjukvardsstyrelsen. For fragor rorande utbudet av sjukvard inom ndamndomradet ar
den lokala hélso- och sjukvéardsndmnden rétt forum. Om ens fragor snarare ror utférandet av
sjukvarden si kan det vara bist att viinda sig till ansvarig utforarstyrelse. Ar det frigor som
handlar om ett specifikt patientfall sé finns patientndmnderna.

Dessa roller ar dock pd inget sitt ett hinder och om man har en friga men inte vet vart man
ska vénda sig sd ar alltid ndimndens dialogmoéten ett forum dar man kan hjélpas at och dér den
politiska organisationen kan hjélpas &t att fora fragor vidare till rétt instans. Har man fragor
till politiken kan man ocksd alltid véinda sig till ledaméter eller partier direkt.

Diskussionen ror slutligen det geografiska ansvar som ndmnderna har och de skillnader som
omradenas olika geografiska forutséttningar innebér.

§ 2 Uppfoljning av vardcentraler
Kristin Moldsvor Birgersson, Enheten primdrvdrd, Vardval Vardcentral

Kristin Moldsvor Birgersson presenterar hur man frdn koncernkontoret arbetar med
uppfoljning av vardcentraler for att sékerstélla att de foljer de riktlinjer som finns utstakade 1
Krav- och kvalitetsboken. Uppfoljningarna ska dven ge underlag for att identifiera
forbéttringsomraden for de totalt 46 virdcentraler som finns 1 véstra hélso- och
sjukvdrdsndmndens geografiska omréde.
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I utviarderingarna utgar man fran forfragningsunderlaget i krav- och kvalitetsboken, men dven
fran resultat av tidigare uppfoljningar samt dvergripande méal. Vardcentralernas resultat och
statistik avseende produktion, effektivitet, faststillda indikatorer samt enkéter och meddelar
dessa resultat till virdcentralen i fraga en médnad innan uppfoljningsmétet. Detta for att man
pa vardcentralen ska fa tid att analysera sitt resultat, se over om det stimmer, och reflektera
kring varfor det ser ut som det gor. Mdtena sker antingen fysiskt pa plats eller digitalt. I ar har
man borjat arbeta med uppfoljningsmoten 1 grupp for att underlétta samverkan och
kunskapsutbyten mellan vardcentralerna.

Man arbetar aktivt med att redovisa vardcentralernas forbattringsomraden och kan kréva in en
handlingsplan fran vardcentralerna om man inte ser nagon forbattring. Om laget fortsatt inte
forbattras pa vardcentralen kan man initiera fordjupad uppfoljning dér ett team tillsétts for att
arbeta i titare kontakt med vardcentralen for att se till att verksamheten forbattras. I alla
utvdrderingar har man statistik dver tid for att se forédndringen.

I vdstra Gotalandsregionen arbetar man bade med regiondvergripande och ndmndspecifika
fokusomrdden som man foljer upp. De regiondvergripande fokusomradena ér:

- Verksamhetens omfattning

- Patientsdkerhet med fokus pa bemanning och kompetens

- Séker hédlso- och sjukvard med fokus pa kvalitetsledningssystem for forbattringsarbete
- Halso- och sjukvard i rimlig tid

- Kunskapsbaserad och dndamélsenlig hélso- och sjukvard

- Psykisk ohélsa

- Personer 75 ar och dldre

- KOL-patienter

- Barnavérdscentraler

I den véstra hidlso- och sjukvardsndmnden har man valt att fokusera specifikt pa4 omradena
samverkan, och diabetes.

Diskussionen gar vidare till stingning av vardcentraler dir man forklarar att man maste ge
vardcentralerna en &drlig chans att dtgidrda de problem som man ser i verksamheten innan man
stanger ner vardcentralen. Generellt sett vill man inte styra hur vardcentralerna lagger upp sin
verksamhet, som till exempel om alla maste anstélla dldresjukskdterskor eller inte, men den
friheten kan tyvérr ocksa missbrukas. Vissa andra specialister krdver man dock att
vardcentralerna ska kunna erbjuda men dér tillater man skillnader 1 tillgédnglighet d&
forutsittningarna kan se vildigt olika ut pa olika vardcentraler. Exempel pa detta ar att en
véardcentral kan ha en heltidsanstélld psykolog medan en annan har en som kommer en dag i
veckan beroende pé faktorer som antal listade pa vdrdcentralen eller efterfrdgan pd psykolog.

Nar det kommer till den fysiska tillgdngligheten har man krav pa nyinrittade vardcentraler att
de méste uppfylla vissa tillgédnglighetskrav. Dessa dr dock inte lika strikta for vardcentraler
som varit i bruk sedan innan kraven sattes. Nar det kommer till underleverantdrer, sa som
inhyrda externa psykologer, utreder inte koncernkontoret dessa men det finns vissa krav pa
vardcentralerna. Enligt Krav- och kvalitetsboken star det att vardcentralen ska medverka till
en vil samordnad vardprocess nér patienten har behov av annan kompetens édn den som
vardcentralen kan erbjuda. Det finns nigra patientgrupper som sirskilt ska beaktas for fasta
vardkontakter for att tillgodose tillgidnglighet och kontinuitet, ddribland personer med
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funktionsnedséttning. Hur vardcentralen lever upp till kravet ar valfritt, men kan vara genom
en rehabkoordinator och vardsamordnare.

Kompetensen pa vardcentralerna inom omraden sa som autism och Aspergers syndrom har
upplevts som bristfdllig men man har beslutat en ny regional medicinsk riktlinje som klargor
att habilitering och hélsa ska erbjuda kompetensstod at vardcentralerna inom dessa omraden.
Enheten primdrvérd arbetar ocksd med att stotta de vardcentraler som behdver hjilp med att
implementera nya regionala medicinska riktlinjer. Vill man kontakta en vardcentral kan man
ofta hitta kontaktuppgifterna pa deras hemsida eller vinda sig till ndgon inom
koncernkontoret som kan hjélpa till.

§ 3 Namnden informerar

Vistra hélso- och sjukvardsnimnden arbetar med att utbilda den nya nimnden, utforma sitt
mal- och inriktningsdokument och i den processen kommer ndmnden f rapporterat vad de
olika utforarstyrelserna levererat. Ndmnden diskuterar for tillfdllet huruvida man ska borja
anvinda sig av flerdriga vardoverenskommelser, och man héller p4 att upphandla
atstorningsvard.

Némnden tar gérna emot fragor. Information om vad ndmnden gor hittas littast via hemsidan
som ni ndr genom att klicka hér.

§ 4 Aterkoppling fragor fran forra motet & 6vriga fragor

Det har inkommit en frdga om varf6r man har bytt till att sjukresor bara kan bokas pa
vardagar mellan kl. 8.00 — 17.00 men nagot svar hade inte hunnit férberedas till motet. Darfor
bestimmer man att svar ska meddelas via mejl ndr det kommit, och ligger som bilaga till
motesanteckningarna. Forslagsvis kommer en representant fran enheten for sjukresor till
ndmndens dialog med patient- och brukarfoéreningar for att forklara mer.

Pa fraga om mgjlighet f6r kvinnor dver 60 ar att bestélla tid for cellprovtagning da de inte
langre kallas automatiskt svarar forvaltningen att det ar upp till den enskilde ldkaren att
avgora om det finns skél att gora en cellprovsundersokning. Anledningen till att man slutar
kalla kvinnor efter 60 dr att man ser en minskad risk efter dess men man anger att dven oro
kan vara en orsak att géra undersokningen.

En fraga hade inkommit om hur det gat med flytten av smértcentrum fran Kungélvs sjukhus
till Angereds sjukhus. Antalet MMR2-behandlingar hade 6kat fran 99 &r 2017, till 143 ar
2018. For tillfallet pdgar rekrytering for att bedriva en dnnu storre smirtvardsverksambhet.
Néamnden informerar dven om att man upphandlat en privat smartvardsklinik som heter
Smairthjdlpen AB och som inte har fatt tillrdckligt manga remisser, sa dit fair man girna vinda

sig.

EDS lokalforening presenterar sig sjélva och forklarar att Ehlers-Danlos syndrom (EDS) dr en
arftlig bindvéavssjukdom som innefattar flera olika diagnoser och dér vanliga problem ar
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smarta och bindvavsproblem. Man understryker att kunskapen inom varden dr mycket liten
och att man inte har ndgonstans att vinda sig. Det finns goda exempel i Kalmar och
Linkdping dér man inréttat specialistcenter for EDS och nu vill man att man gor likadant i
Vistra Gotaland. For tillfallet hor EDS som patientgrupp till primérvarden men dér brister
kunskapen. Nar de varit i kontakt med Smérthjélpen AB har de inte heller haft ratt kompetens.
Man ar dessutom missndjd med att barn med l&ngvarig smaérta inte har samma rtt till
smértvard som vuxna har. Nimnden svarar att man far ta med sig frdgan och aterkomma vid
senare tillfdlle.

§ 5 Nasta mote

Nésta mote kommer dga rum den 1 oktober 2019.

Vid anteckningarna,
Ludwig Prytz, nimndsekreterare
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