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Bakgrund

Pa grund av vixande antal patienter och ett alltmer komplext och svérhanterbart dtagande
inom cancervarden foreslog omrade kirurgi 2015 att en egen onkologiverksamhet skulle
inrédttas. En utredning gjordes och i mars 2016 gav regionstyrelsen regiondirektoren i
uppdrag att verkstilla beslutet om att inridtta en egen onkologisk verksamhet. Beslutet
omfattade atgidrder som ska genomforas under tre tidsetapper i riktning mot den mélbild
som beskrivs i drendet. Det forsta steget omfattar perioden 2016-2017. En uppféljning mot
malbilden i steg 1 gors i denna rapport. Steg 2 avser perioden 2018-2020 och steg 3
perioden 2021-2023. I de fall dndringar avseende steg 2 och 3 kan forutses redan nu,
kommer de ocksa att beroras.

I drendet beskrevs mélbilden pa foljande sétt:

“Malbilden for omrdde kirurgi dr en onkologisk mottagning och en onkologisk/palliativ
avdelning som bemannas av egna onkologer, palliativmedicinare och underldkare frdn
andra specialiteter samt sjukskoterskor som kan hantera medicinsk onkologi. Regionen
blir tydligare i beskrivning av verksamheten och det blir en attraktiv arbetsplats. Ddrmed
kan fardiga onkologer rekryteras och bra forutsdttningar ges for de som dr under
utbildning att komma tillbaka till en samlad, tydlig, attraktiv verksamhet. En
verksamhet av hiog klinisk kvalitet och sikerhet med nojda patienter, som
samtidigt ar ekonomiskt effektiv och skinker tillfredstallelse till alla olika
kategorier av medarbetare.”

Uppfdljning
Den forsta perioden i inrdttande av egen onkologiverksamhet dr nu till inda. Nedan
kommer varje punkt under forsta perioden 2016-2017 att kommenteras.

Etapp 1 Allt battre NU &r 2016-2017

Aktiviteter:

Inforande av IT-system for dosering av cytostatika

Béde omrade kirurgi och medicin ar involverade i inforandet av ett IT-system for dosering
av cytostatika. Ett pilotprojekt startade 1 oktober 2017 och berdknas avslutas i februari 2018.
Enligt planen ska alla som ordinerar cytostatika anvinda Cytodos/ELAS innan 2018 ars slut.
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Anvindandet av Cytodos bidrar till hogre kvalitet och sidkerhet d personal med dess hjalp
inte behover handrikna de doser som ska ges.

Forandring av lokaler pa onkologmottagningen
En projektplan for ombyggnation ar godkénd och 6verlamnades till byggledare november

2017.

ST-lakare inom onkologi ges uppdrag att tillsammans med
onkologmottagningens personal skapa enhetliga rutiner
Detta arbete pagar kontinuerligt.

Standardiserade vardforlopp enligt nationella krav beaktas
Alla landsting och regioner i landet implementerar standardiserade vardférlopp, SVF, i

cancervirden. Region Jimtland Harjedalen kom igdng med arbetet hosten 2015 och darefter
har 28 standardiserade vardforlopp inforts, varav halften dr inom omrade kirurgi. De
standardiserade vardforloppen ska forkorta tiden mellan vilgrundad misstanke om cancer
till start av forsta behandling. For onkologimottagningen handlar det om att utan dréjsmal
kunna erbjuda cytostatikabehandling.

Inforande av PICC-line (perifert insatt central kateter)
Inférande av PICC-line kraver ombyggnationer. Uppdrag har lamnats och kontaktperson

inom upphandling dr utsedd. PICC-line berdknas kunna inforas tidigast hosten 2018.

Utveckling inom cancerrehabilitering
Onkologimottagningen deltar med personal i en forskningsstudie som heter rehabsparet

som kommer fran RCC norr (Regionalt Cancercentrum Norr). Det 6vergripande syftet for
projektet dr att bedoma det individuella rehabiliteringsbehovet i ett tidigt skede och

aterkommande genom hela vardprocessen hos patienter med cancer. Regionen har startat
ett overgripande arbete med cancerrehab dir onkologimottagningen deltar med personal.

En tredje ST-ldkare startar utbildning till onkolog
Flera personer ar intresserade, men da det innebaér att tillbringa flera ar pa annan ort har

ingen dnnu startat. Nar det finns onkologiska vardplatser och specialist pa plats, hosten
2018, kan ny ST-likare borja i Ostersund och sedan randa sig pa stralbehandling etc pa
annan ort.

Detaljerna kring hur en onkologisk/palliativ vardavdelning ska utformas
diskuteras fram.
Arbetet har paborjats med bl a omvarldspaningar, statistik, planering var den ska vara,

bemanning mm. Utformningen &ar beroende av andra omstruktureringar som pagar
parallellt, t ex lattvardsavdelning, 6kad poliklinisering etc.

Etapp 2 Malbild om 2-4 ard v s 2018-2020

2018 forsta onkolog fardigutbildad
I januari 2018 har den forsta onkologen inom regionen slutfort sin utbildning och ar

placerad pé onkologmottagningen pd omrade kirurgi.

2020 andra onkolog fardigutbildad
Den andra specialistutbildade onkologen kommer troligen att vara fardigutbildad 2021.

Fordrojningen beror pa parallell forskning.
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Minskat behov av onkologkonsulter
Det beror pé hur det ser ut med rekrytering och fardig-utbildade onkologer framdver. Det ar

for tidigt att kunna avgora an.

En onkologisk/palliativ avdelning startar i bérjan av perioden
S& kommer med storsta sannolikhet att ske, men &r bl a beroende av hur snabbt nédviandiga

lokalforandringar blir klara.

Palliativa konsultteamet utdkas sa att dret-runt stod kan ges, och del av skotsel
av avdelningen kan ske
Planering ar pa gang, men p g a ST-utbildningar av tva ldkare kommer detta inte att kunna

genomforas under 2018.

Rekrytering av fardig specialist
Har inte paborjats 4n.

Minskning av tjansteutrymme for kirurger
Palliativa vardplatser och 6kad onkologisk verksamhet kommer att avlasta specialisterna i

kirurgi och gora det mojligt att ha farre kirurger i tjanst. Om minskningen sedan sker med
deltider (6kad efterfragan pa sddana l6sningar) eller genom att pensionsavgangar inte
ersitts, att 6kad mojlighet ges att kombinera forskning och arbete, eller kombinationer av
flera saker, far tiden utvisa.

Viss hemtagning av regionvard frdn Umea och Sundsvall
Hemtagningen kan besté av vissa cytostatikabehandlingar dar det behovs stod frén onkolog i

tjanst nast intill varje dag och en vardavdelning som kan hantera cytostatikaadministration.
Den stora delen av regionvéard bestr av strilbehandling, som inte kan utféras pa Ostersunds
sjukhus. En annan del av cancervarden ingar i nivastruktureringen av varden. Den innebar
att behandlingen vid vissa ovanligare diagnoser ska koncentreras till ndgon/fa platser i
landet for att uppna hogre kvalitet och den sortens vérd ska darfor inte tas hem till
Ostersunds sjukhus.

Analyser for alla cancerverksamheter i Region Jamtland Harjedalen startar med
ambition att all Iamplig onkologisk verksamhet samordnas pa basta sitt.
Detta har inte paborjats som ett specifikt projekt men arbetet med att forbattra

samordningen pagar kontinuerligt.

En samlad bedémning vid utgangen av 2017 mot den uppsatta

malbilden.

I den formulerade mélbilden for en onkologisk verksamhet pa omrade kirurgi ingér bl a att
verksamheten ska bedrivas med hog klinisk kvalitet och sikerhet. Standardiserade
vardfloden innebar att gemensamma och enhetliga rutiner skapats for detta syfte och
inforande av Cytodos ger ytterligare bidrag. Okad onkolognirvaro pa mottagningen gor att
fler patienter far traffa onkolog i rimlig tid. Fler patienter bedoms i samrad sjukskoterska
och onkologlikare.

For medarbetarna innebar inféorande av nya rutiner att det ibland blir svart att hinna med
det dagliga arbetet d fokus maste laggas pa det nya. Men nar de nya rutinerna sitter och
alla gor likadant blir det mer lattarbetat och smidigare vilket ger tillfredstillelse for olika
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kategorier av medarbetare. Mojlighet for sjukskoterskan att delta vid vissa lakarmoten har
skapats, vilket upplevs mycket positivt for alla medarbetare och patienter.

Malsittningen med uppbyggnad av egen onkologiverksamhet var att detta skulle ske utan
kostnadsokning. En del av kostnaderna skulle tickas genom hemtagning av viss riks- och
regionvérd, t ex venportar/Piccline. Sa har dnnu inte skett di projektet fortfarande ar i
uppbyggnadsfasen. Den ekonomiska uppf6ljningen t o0 m 2017 visar att projektet hittills
bedrivits inom budgetram. For 2016 och 2017 har projektet totalt fatt 1,2 miljoner kronor i
professionsmiljardpengar. For detta har hittills ca hilften anvénts for inkop och drift av
cytostatika-systemet Cytodos och hilften for att finansiera en projektledare.
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