Motesanteckning

Regionala stralsdkerhetsradet

Motesdatum: 2026-06-11

Tid: 09:45 — 16:00

Plats: Sndlltaget, Stationshuset, Goteborg

Deltagare

Martin Andersson, FTV (férhinder)

Sara Asplund, NU

Andreas Engstrom, Ska$ (férhinder)
Charlotta Lundh, SU

Markus Hakansson, SAS (fran 10:30)

Afrah Mamour, Kulturutveckling + SV
Eva Wallstrom (Ordf.), Koncernkontoret

Gast: Jonathan Ravier-Bollard, projektledare (till 10:30)

For motesanteckningar: Daniel Bjurquist, Administrativ koordinator, FFSS

Motespunkt Arende Ansvarig

1. 09:45- Motets 6ppnande EW
09:50 Eva Wallstrom 6ppnade motet och halsade alla vdalkomna.

2. 09:50- Dagordningens godkdannande EW/Alla
09:53 Godkandes dagordningen i sin helhet.

3. 09:53- Foregaende motesanteckningar Alla
09:55 Inga synpunkter framférdes pa féregaende

motesanteckningar. Justerades och lades till handlingarna.

4. 09:55- Stralskdrmningsprojektet, information och dialog JRB/EW/Alla

10:25 Jonathan Ravier-Bollard foredragande.

Informerar initialt om 6vergripande status. Just nu
inventering av lokaler dar joniserande stalning forekommer,
inkl. inventering av befintligt stralskydd samt
stralskyddsritningar. Framtagning av konceptet for
stralskyddsritningar ar dock klart, dokumenterat kraven for
detta och tagit fram ritningar som arkitekt kan borja arbeta
efter. Nu ska ritningarna uppdateras efter konceptet.

Det som inte ar pagaende/delvis paborjat, ar brister i
stralskydd da det ar beroende av tidigare aktiviteter. Ingen
aktuell brist har uppdagats @n, daven om det kan
forekomma. Revidering av arbetssatt och rutiner for att
hantera fragor gallande stralskydd.



Inventering pagar i FTV:s lokaler/kliniker, och far valdigt god
respons pa detta.

Presenteras kort Modell fér dimensionering av stralskydd:
paborjat arbete med sjukhusfysikerna i projektgruppen
(rontgen, nuklearmedicin, FTV). Ska se pa effekter
langsiktigt, och ta hansyn till tid och kostnad vid ny resp.
ombyggnation. Charlotta resonerar om pagaende bygge i
Boras vid gangvag — ska vi titta ndrmare pa detta? Bor ga
via Kerstin som bereder i sa fall, och sedan stimmas av har
via Jonathan. Gillas.

Kort diskussion om konceptrum inom nuklearmedicin.

Diskuteras hur man ska kunna ha koll pa sina lokala
forutsattningar, inte minst nar det galler ritningar och att
information finns i databasen. Man kan behéva se over
planritningen och om det finns stralskydd. Data i Faciliate
pa lokalniva.

Diskussionspunkter:

Agarskap av byggkrav fér strélskydd

Projektet tar fram tekniska krav som ar specifika for
byggen som involverar stralskydd. Forvaltas av
Vastfastigheter. Eva menar att det bor vara FFSS som star
som &gare. Lagger man ansvaret direkt pa sjukhusfysiker,
kan det bli svart.

Fysisk mdrkning av strdalskydd i lokaler

Nuvarande krav pa fysisk markning/skyltning av stralskydd i
lokaler foljs i liten utstrackning. Vad beror detta pa? Manga
aspekter som paverkar. Tanke om fargkodning skulle kunna
vara en tankbar [6sning, men forutsatter att alla ar 6verens
om det. Sara menar att hon gillar markningen, men beror
ocksa pa vem som gor det. Likadant vem som ar ansvarig
for att satta upp skyltar? Gors inte alltid. Kan vara av vikt
for sa att stralskyddet inte brts vid t.ex. justeringar i lokaler.
Konstateras att det mesta torde |6sa sig via Faciliate, och
ovriga stallen far vara "good enough”. Framsteg gors, och
idéerna ska bara falla pa plats, dven om det dr mycket jobb.

For ndrmare information/detaljer; se ppt: Projekt
stralskdrmning 2026-06-11.pptx

5. 10:25- Handlingsplan patientsikerhet (nagra sista synpunkter?) EW/Alla
10:40 Eva Wallstrom foredragande.

Revidering har skett, och ska snart in i beslutsprocess. Vart
kapitel ar dock inte dndrat sedan senast. En synpunkt har


https://vgregion.sharepoint.com/:p:/r/sites/sy-rs-stralskyddsradet/_layouts/15/Doc.aspx?sourcedoc=%7BE98C66EF-3468-4B7D-9269-444E3D6C2E1F%7D&file=Projekt%20str%C3%A5lsk%C3%A4rmning%202026-06-11.pptx&action=edit&mobileredirect=true
https://vgregion.sharepoint.com/:p:/r/sites/sy-rs-stralskyddsradet/_layouts/15/Doc.aspx?sourcedoc=%7BE98C66EF-3468-4B7D-9269-444E3D6C2E1F%7D&file=Projekt%20str%C3%A5lsk%C3%A4rmning%202026-06-11.pptx&action=edit&mobileredirect=true

kommit in pa vart omrade, gallande Kloka kliniska val.
Stralsdkerhetsradet hade inga ytterligare synpunkter.

6. 10:40- Stralsdkerhetsmal, nya — dialog CL/Alla
13:50 Charlotta Lundh féredragande.

Overgripande mélséttningar, “vision” som ramar in véra
mal. Dessa kan man koppla olika aktiviteter och omraden
till. Ska kunna féljas upp via indikatorer, men aktiviteterna
kan vara bade frikopplade och hanga ihop. Malvarde ar
dock kopplat till indikator.

Gammalt mdl: Ledningssystemet for stralsakerhet ska vara
aktuellt, kdnt inom hela verksamheten och ska |6pande
foljas upp. Ska vara helt integrerat med 6vriga
ledningssystem inom VGR.

Eva lyfter in hur stralsakerhetskultur kan spela in i detta.
Viktigt ocksa att stralsdkerhet inte ar ett eget
ledningssystem, och att vi ar dar i vissa fall. Markus patalar
att vi exempelvis har lagt anvisningar runt stralsaker
forskning hos FOU-enheten, samt lagt ansvaret fér RN hos
sakerhetsavdelningen etc.

Ny lydelse: ”Ledningssystemet for stralsdkerhet ska stodja
en god sakerhetskultur, vara aktuellt, kdnt inom hela...”
Utifran detta bor vi dven valja aktiviteter som passar.
Markus anser att vi bor beskriva vad en god
stralsdkerhetskultur &r, i ett stycke.

Aktiviteter:

Hur specifika behdver vi vara i framtagandet av regional
rutin(-er?). AR inte en aktivitet att genomféra en GAP-
analys kopplat till det mal vi har? Gillas. Man behoéver nog
ta ett sadant tag, innan man gar vidare till nasta aktivitet.
Ska detta sta under Aktiviteter pa varje rubrik, under
Koncernkontoret? Far se 6ver detta och varka fram det.

Kort diskussion om egenkontrollen ”Ledningens
genomgang”. Charlotta menar att vi da kanske ska
omformulera aktiviteten "Utfora GAP-analys” — kopplat till
egenkontroll och ledningsgenomgang. Vad detta ar maste
dock definieras. GAP-analysen &r startvardet pa indikatorn!
Vi arbetar vidare pa detta.

Likadant gallande att sakerstalla att
patientstraldosregistreringssystemet kopplas till BI-funktion
i VGR s att relevant information kan hamtas. Ar fér att
starka upp det jobb som Patrik gor, och fa in det i ett
ordinarie system, och darmed inte vara personberoende.



Indikatorer:

Markus patalar att detta dr en loop vi maste tdanka igenom
noga. Egenkontrollen ”Ledningens genomgang” gors pa
regional niva, och rapporten till styrelsen ansvarar resp.
direktor for. Sa star det i ledningssystemet. Uppfyller man
alla stegen, kan man checka av denna. GAP-analys beh6vs
anda, for att se hur val vi mater oss mot malet. Forst da kan
man genomfdéra aktiviteter. En aktivitet for att komma at
dalig utbildningsniva, ar att genomféra Ledningens
genomgang. Vi arbetar vidare dven har.

Overgripande mdlsdttning:

"Det ska sakerstéllas att exponering fran joniserande
stralning till personal, allmdnhet och miljé halls sa lag som
moijligt och inte dverstiger vad som ar nodvandigt for
verksamheten. Beredskap for radiologiska och nukleara
handelser ska finnas och hallas aktuell inom hela VGR.”

Diskuteras hur omformulera denna lydelse for att det ska
|ata sd optimalt som mojligt. Kommer in pa
omorganisation, och se om man ska lagga RN-handelser
som en egen punkt? Forskning plockas ut, och ersatts med
"beredskap”.

Fortsatta diskussioner om:

e Stralsaker arbetsmiljoé och miljo samt stralsdkerhet
for allmanheten

e  Aktivitet

e Aktivitet Forts.

o Indikatorer

Omformuleras till "Andel genomférda och dokumenterade
riskbedémningar inom verksamhet med joniserande
stralning (malvarde 100 %)”. Tas dven upp fragan om
internrevision — ska vara en egenkontroll. Mycket viktig
fraga! Markus menar att alla mal och indikatorer kommer
vara foremal for uppféljning och revision. Gravida ar bara
en del i detta. Man maste dock borja nagonstans:
egenkontroll forst, sedan Ledningens genomgang, och
darefter kan man ev. gora en revision. Overens.

Diskuteras dven om Gemensamma regionala principer for
kategoriindelning, samt aktiviteter for detta for bade
Koncernkontoret och utférarforvaltningarna. Rutin behéver
tas fram. Ex. pa aktivitet ute i forvaltningarna ar att
kategoriindelning ska goéras for alla medarbetare och
dokumenteras enligt regionala principer. Aktiviteten om
forteckning 6ver personalgrupper, far vi arbeta vidare med.



Fortsatta diskussioner efter lunch —

Omrade: Beredskap fér RN-hdndelser — aktiviteter och
indikatorer for detta. Viss dndring i en aktivitet gallande
berdrda forvaltningar: Implementera regional RN-rutin for
akutmottagning 2025. Konstateras att vi far se 6ver
indikatorerna, men "Andel som genomgatt RN-utbildning”
behdver i alla falla finns med.

Diskuteras regiondvergripande indikatorn: “Framtagna
regiongemensamma kloka kliniska val dar joniserande
stralning anvands (malvarde 3. Klar 2029). Ett regionalt
styrdokument traffar linjen, inte samordningsradet.
Konstateras dock att vi forsoker folja samma struktur som
Handlingsplan for 6kad patientsdkerhet. Eva ser 6ver
linjestyrningen i detta, och aterkommer.

Diskussion om "Alla patienter som exponeras med
joniserande strdlning far en berdttigad och dndamdlsenlig
bedémning”. En regional rutin for optimering: vad skulle en
sadan innehalla, och hur skulle ramarna se ut? Definition
av optimering i VGR? Likasa om berattigande.

Vi far anledning att fundera vidare pa detta, samtidigt som
vissa saker maste “saneras” sa att det inte blir allt for
mycket. En tankbar aktivitet ar ocksa att ta fram indikator
kopplat till framtagna kloka kliniska val. Maste i detta ocksa
fa ordning pa Dose. Ater igen: hur traffar detta linjen?

Efter dagens mote arbetar Eva och Charlotta vidare, och
aterkommer med ny version. Remissrunda bland
Stralsakerhetsradets medlemmar, innan semestrarna.

Fér ndarmare information/detaljer; se ppt:

7. 13:50- Ev. information Beredskap (org, nationellt, regionalt, EW/CL
14:20 framtagen utbildn.)
Charlotta och Sara informerar.

For akuten ar dtgardskorten ar firdiga. Aven instruktioner
for bl.a. dosimetrar ar ocksa fardiga, likasa protokoll. Ska
arbeta vidare pa atgardskorten for ambulansen, liksom en
utbildning. Star i ett lage dar man gjort fardigt mycket for
akutmottagningen, och nasta steg ar ambulans.

Internkontaminationsgruppen ar i det narmaste klar med
sitt nuvarande arbete, och Evas tanke ar att de ska fa ga
vidare och arbeta med uppskattning av straldoser via andra
metoder dn direktmatning pa manniska.

Eva informerar dven om Koncernstab uppdrag och
produktion hélso- och sjukvard, med Levi Siljemyr som t.f.



Halso- och sjukvardsproduktionsdirektor. Ett antal tjanster
som arbetar med medicinsk krisberedskap, kommer ga
over och arbeta inom den sedan 1 maj nybildade
Koncernstab sdkerhet och civil beredskap. Kommer
innehalla totalt 40-47 personer, inkl. hela omrade
informationssdkerhet. Forevisas vad de olika avdelningarna
inom denna Koncernstab kommer arbeta med. Narmast nu
ar att annons for avdelningscheferna ska ga ut. Tva fran
Avdelning patientsakerhet och medicinsk krisberedskap har
uttryckt intresse for chefstjanst.

Hur arbetet, rent praktiskt, ska ga till ar i dagslaget inte
beskrivet an. Det lar man fa aterkomma till.

8. 14:20- Mall stralskyddsbokslut AE/Alla
14:40 Utgar vid dagens moéte.

9. 14:55- Intern revision FTV MA alt. EW
15:15 Utgar vid dagens moéte.

10. 15:15- Aktuella avvikelser och aktuella fragor Alla
15:45

e SKAS: -

e SU: Uppges att det inte finns nagot nytt att
rapportera sedan senast. Tar daremot upp fragan
om den Regionala utbildningsgruppen.
Grundutbildning ar fardig, och nu haller man pa
med en chefsutbildning. Man vill ha en il
utbildning for den som ar chef, som inriktar sig
bade till de som ar operativa, och de som har
personalansvar. Behovs en tatare dialog for hur
arbetet ska fortsatta. | detta spelar det ingen roll
vilken chefsniva det handlar om, men viktigast ar
att man l6ser det internt, och har en som ar
ansvarig.

Uppges dven att det nu finns informationstillfallen
att anmala sig till for sjukhusfysiker, ifall man vill ta
steget mot att bli specialist.

e NU: Sara Asplund berattar ett misséde med en
stralkalla, p.g.a. oaktsamhet och missade
anvandning av verktyg. Ska skriva en avvikelse pa
detta. Har dock raknat pa ev. skada och konstaterar
att straldosen var lag.

Patalas dven att Andreas Osterlund &r ny StraLF
nuklearmedicin pa Skas.

e Folktandvarden: -



11. 15:45-
15:59

12. 16:00

Sammankallande
Eva Wallstrom

e  Kulturutveckling och Sjukhusen i vaster: Inget nytt
att rapportera sedan forra motet.

e SAS:-

e Koncernkontoret: Eva Wallstrom forevisar
organisationsschema 6ver Koncernkontorets olika
staber och dess direktorer. Externa konsulter ska ga
in och granska arbetsbelastningen pa de tva halso-
och sjukvardsstaberna, for att se Gver om nagot
behdéver fordandras. Skriver dven om riktlinjen och
de olika overgripande dokumenten, liksom
Stralsdkerhetsradets uppdrag o.s.v. Nar detta
arbete ar fardigt ska det skrivas ihop till ett
gemensamt ledningssystem.

Ovriga fragor och 6vrig information Alla

e Mobil réntgen
Bordlaggs till ndsta mote.

Avslut EW
Nasta mote: 2026-dd-mm, kl. 09:00-14:00.
Plats: Digitalt, MS Teams (Se Outlook). Tema;

Eva och Daniel samverkar kring ndsta motestid, och skickar
ut forslag.

Sekreterare
Daniel Bjurquist

Stralsdkerhetsstrateg Administrativ koordinator

Koncernkontoret
070-890 27 36

Fastighet, stod och service
072-14391 19

eva.wallstrom@vgregion.se daniel.bjurquist@vgregion.se
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