Vastra Gotalandsregionen

Datum: 2026-10-19

Motesanteckning

Samordningsrad ortopedi

Tid: 15:00-16:00
Plats: Digitalt via Teams

Narvarande

Anna Nilsdotter, verksamhetschef Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU) ordférande
Helena Benjaminsson, ldkarchef Skaraborgs sjukhus (SkaS)

Mia Jodal, 6verldkare ortopedi, Sjukhusen i vaster (SV)

Sandra Gustafsson, ldkarchef ortopedi, S6dra Alvsborgs Sjukhus (SAS)

Martin Bystrom, verksamhetschef, Sahlgrenska Universitetssjukhuset (handkirurgen)

Ola Rolfson, representant Sahlgrenska Akademin (punkt 1-4)

Emilia Moller Rydberg, NPO ledamot (punkt 1)

Lena Bornhoft, fysioterapeut tillika koordinator RPT Rorelseorganenssjukdomar (punkt 1)
Andreas Cerny, koordinator, koncernstab strategisk halso- och sjukvardsutveckling

Férhinder

Hans Svensson, verksamhetschef, NU-sjukvarden

Gunilla Limbéack Svensson, specialistfysioterapeut tillika ordférande regionalt processteam (RPT)
Rorelseorganenssjukdomar (punkt 1)

Motespunkt Anteckning Ansvarig
| | |
1. Implementering och Dialog fors om implementering och uppfdljning av aktuella Emilia Moller
uppfoljning av kunskapsstdd. Ordférande och koordinator i RPT adjungeras Rydberg
kunskapsstod

till dessa tillfallen.

Diskussion

Lena Bornhoft, koordinator i RPT, berattar om utskickad enkat

gallande implementering av personcentrerat vardférlopp (PSV)
proteskirurgi vid hoft- och knaledsartros inom VGR. RPT 6nskar
identifiera vilka delar av varden som redan fungerar enligt PSV

och var det finns utvecklingsmojligheter att forbattra varden. |
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dagslaget har drygt tio enkatsvar inkommit. Sista svarsdag pa
enkaten ar den 23 oktober.

| 6vrigt arbetar RPT med att planera en patientutbildning om
landryggsbesvar samt att analysera nuldage och identifiera
utvecklingsomraden inom artros och landryggsbesvar med stod
av Power Bl-rapporter.

Resonemang fors kring hur ansvaret for implementering av
vardforlopp, exempelvis distal radiusfraktur, tumbasartros och
l[andryggskirurgi, ska fordelas. Eftersom resurserna for
implementering ar begransade behdver en prioritering goras.
Vid sammantrddet den 9 november tar samordningsradet
darfor stallning till vilket av dessa vardforlopp som ska
prioriteras for implementering och tilldelas personella resurser.

Vid dialogen med samordningsrad priméarvard den 26 november
kommer fragan om ett gemensamt arbetssatt for
implementering och uppfdljning av vardforlopp, dar
samordningsraden har ett gemensamt ansvar, att lyftas.

2. Hamstringsrupturer Forslag till en lokal 6verenskommelse mellan Sjukhusen i Mia Jodal

. . vaster (SV) och Sahlgrenska Universitetssjukhuset (SU) om

Diskussion ) i ) i
hantering av hamstringsrupturer som kraver operation har
arbetats fram. Overenskommelsen innebar att SU, under

forutsattning att patienten ar fardigutredd av SV, utfor

operation.
3. Avancerade proteser — Tumorortopediteamet pa SU har, tillsammans med Anna Nilsdotter
aterkoppling representant fran handkirurgen, tagit fram foérslag pa diagnoser
Information, for nar avancerade proteser ska forskrivas samt en bedémning
stdllningstagande pa hur manga invanare i Vastra Gétaland som kan vara féremal

for avancerade proteser.

Nedan féljer en redovisning av uppdraget:

- Det ar bra att behovet av mer avancerade proteser till
hand och arm ses 6ver. Uppfattning ar att alla
nyamputerade patienter tas omhand av Sahlgrenska
Universitetssjukhuset.
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4, Kloka kliniska
val/utmonstring — infor
dialog pa heldag

Stdllningstagande

- Traumatiska amputationer uppskattas till 1-3 per ar och
amputation pa grund av infektion (nekrotiserande
fascit eller septiska embolier av meningokocker) eller
tumor uppskattas till 2-5 per ar. Alla dessa blir inte
aktuella fér avancerade proteser.

- Delhandsamputationer (tre fingrar eller delar av carpus)
ar fler, 3-8 per ar. Har finns det bra proteser som for
narvarande inte forskrivs fran armprotescentrum.

- Patienter som kommer som flyktingar med krigsskador
och som onskar protes har 6kat. | nuldget nagra enstaka
per ar, men det kan vara en grupp som vaxer vid
forandrat omvarldslage.

De allra flesta av patienterna ovan ar inte foremal for
osseointegrerade proteser utan det ror sig om myoelektriska
proteser med ytavledningar.

Sammanfattningsvis ror det sig om fa patienter men det ar en
patientgrupp dar avancerade proteser verkligen kan hjalpa att
aterfa funktion. Héalso- och sjukvarden i VGR kan bli battre pa
att identifiera lampliga kandidater for den har typen av protes
och behovet kommer da att vara ca 5-10 nya patienter per ar.

Samordningsradets stillningstagande:

Samordningsrad ortopedi staller sig bakom ovan beskrivna
bedomning och anser att fragan om avancerade protester ar
angelagen. Uppskattningsvis ror det sig om ca 5-10 nya
patienter per ar som kan bli féremal for avancerade proteser.
Svaret aterfors till samordningsradets kontaktperson i
ledningsgrupp halso- och sjukvard. Efter samordningsradets
bedémning bereds fragan vidare av PPR och ortopedteknik. |
den fortsatta beredningen behover de ekonomiska
konsekvenserna belysas, sarskilt hur en 6kad anvandning av
avancerade proteser paverkar kostnaderna och belastningen pa
den egna ortopedtekniska verksamheten.

Samordningsrad ortopedi har ombetts att inkomma med forslag
pa angeldgna omraden att fokusera pa for att gora kloka

kliniska val. Tidigare nationellt och regionalt arbete kan utgora
ett stod i framtagande av omraden, ex. material fran Svensk
Ortopedisk Férening. Minst ett omrade ska beréra en annan
specialitet eller vardniva.
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Det sker redan idag ett aktivt arbete pa férvaltningsniva och
fragan om kloka kliniska val har adresserats i Vastra
Gotalandsregionen i flera tidigare sammanhang, bland annat i
regionens budget for 2026 samt plan for ekonomi 2027-2028
och i strategi fér omstallningen av hélso- och sjukvarden i VGR
2023-2027.

Samordningsradets stillningstagande:

Mia Jodal och Helena Benjaminsson ges i uppdrag att, med stéd
av en prioriteringsmall, ta fram ett underlag som ska ligga till
grund for diskussion vid samordningsradets heldag den 14

december.
5. Ovriga fragor a) Fornyad MR nar patienten vantat lange i ko for a) Sandra
ryggkirurgisk bedémning — vems ansvar? Gustafsson

) . . b) Andreas Cerny
Sandra Gustafsson aktualiserar ovan namnda fraga.

Anna Nilsdotter foljer upp hur SU arbetar med fragan
och Gustafsson tar en kontakt med NU-sjukvarden
separat.

b) Forberedelser infor dialog med samordningsrad
primarvard 26:e november

Foljande punkter kommer samordningsrad ortopedi att
lyfta vid dialogen:
o Rutin for battre remisser, exempelvis genom en
punktlista
o Gemensamt arbetssatt for implementering och
uppféljning av vardforlopp dar
samordningsraden har ett gemensamt ansvar
o Ansvaret for sjukskrivningar dar
samordningsradet foreslar att specialistvarden
ansvarar for postoperativa sjukskrivningar
o Mojlighet till starkt ortopedisk kompetens inom
allmanmedicin

Nastkommande moten

[
2026-11-09, Digitalt via Teams, kl. 15.00-16.00
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o Uppfdljning av utfall i regional dashboard ortopedi

e Implementering av vardférlopp — prioritering och resurser

e Hantering av komplikationer fran privata vardgivare

e Inspel till samordningsradets heldagsmote den 14 december
e Sammantradestider 2027

2026-11-30, Digitalt via Teams, kl. 15.00-16.00
e Program for samordningsradets heldag 14 dec
2026-12-14, Regionens hus Goteborg, kl. 09.00-15.00

e Miljdarbete inom ortopedi

o Implementering och uppféljning av kunskapsstod

e Kloka kliniska val/utmoénstring

e Information om smartcentrum och vardférlopp smarta
e Ledningens genomgang — Vavnadsinrattningen for ben
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