
Projektledningsmöte TacS 210526 

Deltagare: K.D, TBE, MS, EmL, UL, EL.   

 

·         Genomgång av agenda 

·         Sekreterare för mötet (E.L)  

·         Tidplan 

- Justerar tidplan, ny version ligger på Teams. Lägg in deadlines v.b.  

·         Dialogturné – information 

-Digitalt, utskick har gått till resp. förvaltning och för spridning. Verkar redan vara bra 

uppslutning. Se inbjudan.  

·         Projektorganisationen – hur den ser ut idag 

-Genomgång av projektorganisationen, har vi tillräcklig representation? 

Kvarstår frågetecken kring klinisk genetik? Referensgruppen ej helt sammansatt ännu. 

Frågor kring representant från befolkningen? Hur får man en representativ bild? 

Diskussion kring hur man sedan kan arbeta med ex. ökat deltagande och då involvera fler 

personer.   

·         Befolkningsunderlag – fördelning (Ulf) 

- Dem årskullar man tar behöver man ta med ”politisk flexibilitet”. Uppdatering varje natt 

från Skatteverket, ytterligare kontroller innan utskick. Dedikerad ssk på GSK som arbetar 

med vår region.  Alt för underlag: *Går på kommun *Gå på distriktsnivå (att föredra). 

Grundantagande för fördelning, men viss framförhållning kan man dirigera om. Vi kan titta 

på de andra regionernas brev t.e.x. .Ta fram excel med distriktskoder för underlag (Kolla 

med Andreas).   

·         Information på hemsidan (Emelie) 

-Emelie visar hemsidan, med regionspecifikt innehåll. Där har vi ännu inte något, men vi 

behöver få till en kort text om HSS-beslut och preliminär tidplan. EmL börjar skissa på 

ett utkast.  

·         Utbildning 

-Koloskopiutbildning i november. RCC Väst Organiserar. Ca 20 pers. 10 läk och 10 ssk. 

Handledare behövs på respektive förvaltning.  

·         Kommunikation (Emelie) 

-Vad ska vi använda för begrepp om screeningen? Tarmcancerscreening/Screening för 

tjock- och ändtarmscancer? Andreas bör vara med i diskussionen, E.L och M.S stämmer 

av med Andreas. Emelie tar frågan till kommunikatörsnätverket. Vi använder 

Tarmcancerscreening (står i HSS-beslut) men ut till befolkningen använder man 

testning.  

 Regional brevtexterna ska vara klar senast 7/6-21. I breven skrivs vilka årskullar man 

kallar. Malin & Elin tar kontakt med GSK om exakt tidplan för det här, känns något tight 

med 7/6 för vår del.   

·         IT/kallelsesystem (Ulf) 

-Screeningssk på respektive förvaltning ska lära sig delar av kallelsesystemet. Info och ev 

utbildning ges via GSK. Under hösten bör det planeras in. Excellistan behöver bli klar. 

Elin & Malin tar kontakt med GSK om vad vi behöver informera ut på t.ex. dialogturné.  

·         Styrgruppsmöte – punkter att ta upp 

- Stående punkt om kommunikation och IT/Kallelsesystem på SG-möten. 

·         Övriga punkter 

-2 alt 3 årskullar: En fråga om att starta med 2 eller 3 årskullar, i HSS-beslut står det 2 



kullar. Vid 2=700, vid 3=1050. Hur påverkas det ekonomiskt, resurskrävande? Vi behöver 

ta fram ett underlag för att motivera en kull till. Andreas har eventuellt ett färdigt underlag.  

 

-Rapport på RCC Väst styrgruppsmöte: Hur arbetet går bör rapporteras på RCC Västs 

styrgrupp.  

  

·         Nästa möte 

-Styrgruppsmöte 17/6 9-10.30.  

 

- Projektledningsmöte 23/6 kl 13-15.  

 


