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1. Val av justeringsperson (B)

Beslut: Karin Loostrom Muth utsags att jamte ordférande justera
motesprotokollet.

2. Konklusioner fran arbetskonferens 31/8-1/9 (D)
Foredragande: Mats Bojestig, alla

Motet fick reflektera kring de punkter som lyftes pa den gemensamma
arbetskonferensen for SKS och dess beredningsgrupp den 31 augusti och den
1 september. Da diskuterades nutid och framtid med grund i den langsiktiga
utvecklingsplanens fokus.

3. Aktuellt S-KiS (I)
Foredragande: Marie Lawrence

Mats Collin, ordférande i Styrgrupp for nationell kunskapsstyrning i
socialtjdnsten, S-KiS, hade forhinder till motet. Marie Lawrence informerade
kort om att arbete pagar med att konkretisera hur samspelet mellan regioner
och kommuner inom kunskapsstyrning halso- och sjukvard kan utvecklas,
utifran fokusomradet i den langsiktiga utvecklingsplanen.

4. Personcentrerade och sammanhallna vardférlopp - godkannande (B)
Foredragande: Lise-Lotte Riso Bergerlind, ordférande NPO psykisk hédlsa
Harald Aiff, ordférande NAG depression och angestsyndrom
Aase Eriksson, ordférande NAG sjalvskadebeteende

Personcentrerade och sammanhallna vardforlopp ska baseras pa basta
tillgangliga kunskap om vard och behandling. Syftet ar att patienter ska
uppleva en mer valorganiserad och helhetsorienterad process utan onddiga
vantetider i samband med utredning och behandling. Pa sa satt ska
patienternas livskvalitet och néjdhet med varden férbattras och varden bli
mer jamlik och jamstalld.

Underlag om personcentrerade och sammanhallna vardforlopp har beretts
och skickats ut infor motet.

Depression hos vuxna

Lise-Lotte Riso Bergerlind, ordférande i NPO psykisk halsa, och Harald
Aiff, ordférande NAG depression och angestsyndrom, deltog och
besvarade fragor om det framtagna vardforloppet.
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Sjalvskadebeteende hos vuxna

Lise-Lotte Riso Bergerlind, ordférande i NPO psykisk hélsa, och Aase
Eriksson, ordforande NAG sjalvskadebeteende, deltog och besvarade
fragor om det framtagna vardforloppet.

Beslut: SKS beslutade att pa rekommendation av SKS beredningsgrupp
godkanna personcentrerat och sammanhallet vardforlopp for:

e Depression hos vuxna

e Sjadlvskadebeteende hos vuxna
samt att rekommendera regionerna att paborja planeringen av inférandet.

5. Ordférandeskap i de nationella programomradena (B)
- Forslag om pilot med en kommunal vice ordférande i NPO psykisk hdlsa
och Nationella priméarvardsradet

Foredragande: Marie Lawrence

For nationella programomraden (NPO) saknas ett tydligt beslut om vilken
funktion som kan inneha ordférandeposten. Nar de nationella
programomradena etablerades beslutades att ordférande skulle vara
ledamoten fran den sjukvardsregion som innehade vardskapet for
programomradet. Det finns numera ett roterande ordférandeskap for NPO
som inte &r sammankopplat med vardskapet. Styrgruppens beredningsgrupp
foreslar att ordférandeskapet i NPO endast kan innehas av en
sjukvardsregional representant. Undantaget utgors av NPO cancersjukdomar
dar SKR innehar vardskapet och den nationella cancersamordnaren ar
ordférande.

Styrgruppens beredningsgrupp foéreslar vidare att en pilot genomfors dar en
vice ordforande utses for Nationella primarvardsradet och NPO psykisk halsa
under mandatperioden 2024-2026. Vice ordférande ska vara en kommunal
representant. Forslaget ar i linje med den langsiktiga utvecklingsplanen for
Nationellt system for kunskapsstyrning 2023-2027 dar det framgar att
samspelet med kommuner fortsatt ska utvecklas.

Uppdrag vice ordférande

| uppdraget som vice ordforande ingar att tillsammans med ordférande och
processledare leda gruppen och att tillféra det kommunala perspektivet. Vice
ordforande ska vid behov ocksa bista ordférande i dess roll.
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Omfattningen av uppdraget berdknas till ca 15 procent av en heltidstjanst.
Uppdraget som vice ordforande erséatts av vederbdrandes kommunala
hemorganisation.

Mandatperiod for uppdraget som vice ordférande ar maximalt tre ar utan
mojlighet till forlangning. Under 2026 ska arbetssattet med en kommunal vice
ordférande utvarderas av SKRs stodfunktioner i samverkan med berérda NPO
infor fortsatt stallningstagande i SKS respektive S-KiS.

Om ordinarie ordférande avslutar sitt uppdrag galler fortsatt att
ordférandeposten endast kan innehas av en sjukvardsregional ledamot. Det
betyder att vice ordférande endast kan bli tillférordnad ordférande under en
begrdansad period.

Process for val av vice ordférande:

e Nationellt programomrade/Nationella primarvardsradet foreslar, efter
gemensam diskussion, forslag pa befintlig kommunal ledamot som
onskar axla uppdraget som vice ordférande.

e Forankring av foreslagen vice ordforande ska goras i
hemorganisationen sa att vederborande har mojlighet att inneha
uppdraget.

e Ersattning for uppdraget som vice ordférande sker enligt den
kommunala hemorganisationens ersattningsprinciper.

e Styrgrupp for nationell kunskapsstyrning i socialtjansten, S-Kis,
beslutar om vice ordférande utifran inkomna forslag.

Beslut: Pa rekommendation av styrgruppens beredningsgrupp beslutade SKS
att:

Ordférandeskapet i de nationella programomradena (NPO) endast kan
innehas av en sjukvardsregional representant. Férordnandet som
ordforande galler endast under forutsattning att vederborande har ett
befintligt uppdrag som sjukvardsregionens representant i NPO.
Undantaget utgors av NPO cancersjukdomar dar den nationella
cancersamordnaren ar ordforande.

Genomfdra en pilot dar en vice ordforande tillsdtts i Nationella
primarvardsradet och NPO psykisk hdlsa under perioden 2024-2026.
Vice ordforande ska vara en kommunal representant. Under 2026 ska
arbetssattet med en kommunal vice ordférande utvdrderas infor
fortsatt stallningstagande.
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Kommentar till beslut: S-KiS har stallt sig bakom forslaget om att genomfora
en pilot med en kommunal vice ordférande pa dess sammantrade den 7
september 2023.

6. Malbildsarbete for kliniska kunskapsstod och 1177 for vardpersonal (B)
Foredragande: Johanna Kain, Christina Holmstrom

SKS respektive Ineras styrelse har i juni 2023 beslutat att nationella kliniska
kunskapsstod ska visas som en del av 1177 via en ingang for vardpersonal.
Forandringen innebar att samtliga kunskapsstod pa
nationelltklinisktkunskapsstod.se migreras till 1177 efter att 1177.se har
anpassats for de olika malgrupperna allmanhet och vardpersonal.
Kunskapsstodens innehall kommer dven efter forandringen att kunna lasas in
i regionala I6sningar via sa kallade APl:er. Inera ska aterkomma med
kostnadsforslag och tidplan for det arbetet.

Under den gemensamma arbetskonferensen for SKS och dess
beredningsgrupp den 31 augusti och den 1 september genomférdes en
workshop med syftet att lagga en forsta grund for en malbild for 1177
vardpersonal och en évergripande plan for hur arbetet fortsatter.

Konklusionen fran diskussionen pa workshopen var att det behovs en malbild
for sjadlva tjansten 1177 vardpersonal och en som ror de kunskapsstod som
kunskapsstyrningssystemet tar fram.

Beslut: SKS beslutade att en malbild for 1177 for vardpersonal ska tas fram.
Arbetet delas in i tva olika delar:

Inera ges i uppdrag att ta fram ett forslag till malbild for tjansten 1177
vardpersonal. Forankring och dialoger bor foras brett, bland annat
med regioner, kommuner och myndigheter inom partnerskapet.
Malbilden ska aterrapporteras och faststallas av SKS. Efter att
malbilden ar faststalld ska konkreta fardplaner med tillhérande
budget tas fram av Inera for faststallande i SKS.

NSG metoder for kunskapsstod ges i uppdrag att bereda malbild for de
kunskapsstod som tas fram av Nationellt system for kunskapsstyrning.
Det inkluderar bland annat innehall, format och malgrupper for
kunskapsstoden. NSG metoder for kunskapsstods forslag ska beredas
av styrgruppens beredningsgrupp (BG-SKS) infor faststdllande av SKS.
NSG metoder for kunskapsstod ges i uppdrag att aterkomma till SKS
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mote den 23 november 2023 med upplagg for arbetet samt tidplan.
Innan dess sker sedvanlig beredning i beredningsgruppen.

7. Information fran stodfunktionen (1)
Foredragande: Marie Lawrence

- Rad fér samskapad hélsa, vard och omsorg

Ett drende om etablering av ett rad fér samskapad hélsa, vard och omsorg
haller pa att beredas. Inom ramen for Sveriges Kommuner och Regioners
program for Nara vard och Nationellt system for kunskapsstyrning halso- och
sjukvard foreslas att ett sadant rad skapas. Radets syfte ar att bidra till mer
samskapad utveckling mot en néra, kunskapsbaserad och personcentrerad
halsa, vard, omsorg och tandvard.

Motesdeltagarna fick ge inspel till kommande férslag. Bland annat lyftes att
det vore bra att redan i planeringen ta fram forslag pa hur en dagordning for
ett mote med radet skulle kunna se ut. Det blir ocksa viktigt att fa en bred och
representativ grupp. Radet bor forst etableras under en provperiod som
sedan utvarderas.

Arendet berdknas dterkomma for beslut under hdsten.

- NAG vardhygien

Den nationella arbetsgruppen for vardhygien kommer organisatoriskt att
aterfinnas under den nationella samverkansgruppen for patientsékerhet fran
den 1 januari 2024.

8. Regionsamverkan likemedel med NSG lakemedel och medicinteknik som
styrgrupp (B)
- Funktionen for kritiska lakemedelsbrister inkluderas

Foredragande: Maria Landgren, NSG lakemedel och medicinteknik

En beskrivning av de nationella strukturerna med NSG ldkemedel och
medicinteknik som styrgrupp har tagits fram, nu kallad Regionsamverkan
lakemedel. Detta for att synliggora lakemedelsfunktionerna inom
kunskapsstyrningssystemet for att forenkla for NPO, NAG och myndigheter
att hitta stod samt forsta strukturerna for lakemedelsarbetet.

I juni 2020, under pandemin, beslutades att NSG ldkemedel och
medicinteknik skulle utgora strategisk styrgrupp for regionernas modell for
nationella inkép och fordelning av kritiska lakemedel och vara beredande till
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halso- och sjukvardsdirektorsnatverket i fragor kopplade till denna. |
november 2021 fattade regiondirektorsnatverket beslut om att etablera en
nationell regiongemensam funktion for att koordinera tillgang till kritiska
lakemedel i slutenvarden. | uppdraget ingar nara samverkan med
kunskapsstyrningssystemet, NAG LOK samt myndigheter. Arbetet inom
funktionen for kritiska lakemedelsbrister har en regiongemensam
finansiering.

NSG lakemedel och medicinteknik féreslar att den sedan tidigare beslutade
funktionen for kritiska lakemedelsbrister fran och med 2024 blir en del av
uppdrag och tillaggsfinansiering for regionsamverkan lakemedel. | och med
det ska schablonbeloppet som tillampas for ovriga funktioner inom
samverkansmodellen anvandas dven for funktionen for kritiska
lakemedelsbrister.

Beslut: SKS beslutade att:

stalla sig bakom foreslagen beskrivningen av organisation for
regionsamverkan ldkemedel med NSG lakemedel och medicinteknik
som styrgrupp.

den sedan tidigare beslutade funktionen for kritiska ldkemedelsbrister
blir en del av uppdrag och tillaggsfinansiering for regionsamverkan
ldkemedel fran 2024. Detta innebar att det ar det beslutade
schablonbeloppet som tillampas fér ovriga funktioner inom
samverkansmodellen som ska anvandas aven for funktionen kritiska
ldkemedelsbrister. Budget for tillaggsfinansiering for regionsamverkan
lakemedel for 2024 kommer att beslutas samlat enligt ordinarie
process for all tillaggsfinansiering.

9. ERN-nédtverk och NPO séllsynta sjukdomars roll (1, D)
- Foredragning fran NPO
- Diskussion endast SKS

Féredragande: Cecilia Gunnarsson, Mérit Ostling, NPO sallsynta sjukdomar

Cecilia Gunnarsson, ordférande, och Marit Ostling, processledare, i NPO
sallsynta sjukdomar berattade om EU-initiativet som ror integration av
europeiska referensnatverk for sallsynta diagnoser/hélsotillstand i svensk
sjukvard. NPO sallsynta sjukdomar ar styrgrupp till delar av arbetet och ser
utmaningar kring implementering av kommande rekommendationer.
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EU har beslutat att inrdtta europeiska referensnatverk (ERN) for komplexa
tillstand sallsynta diagnoser/halsotillstand. ERN etablerades 2017 och ar
virtuella natverk for vardgivare i hela Europa med syfte att underlatta
diskussioner om svara och sallsynta sjukdomar eller sjukdomstillstand som
kraver specialistvard och stora kunskaper och resurser.

NPO séllsynta sjukdomar bedomer att inférandet av ERN inte har fatt

tillrackligt genomslag:

* ERN har varierande eller inget uppdrag fran sina respektive huvudman
(regionerna) och hamnar darmed utanfor linjeorganisation och
definierade remitteringsvagar till hogre vardnivaer. Konsekvensen blir att
professionen inte uppfattar ERN som en integrerad del av svensk sjukvard
och patienterna riskerar att inte fa tillgang till all tillganglig expertis.

* Professionens varierande uppfattning om ERN:s validitet i franvaro av en
sammanhallen process (jamfor NHV-processen) for att utse dem.

*  Oklar koppling mellan ERN, NHV och kunskapsstyrningsorganisationen. Till
skillnad fran NHV har ERN inget uppdrag eller formellt krav att:

* samordna sig inom Sverige och har darmed inga formella eller
tydligt forankrade nationella natverk for att exempelvis 6ka
forutsattningarna for implementering av framtagna
behandlingsrekommendationer.

* sprida information och kunskap over landet for att bidra till jamlik
sjukvard.

*  Franvaro av tydliga rutiner samt begransade maojligheter att remittera en
patient till ERN utanfor patientens hemregion eller till ERN fran andra
vardinstanser.

*  Oklar koppling mellan ERN och Centrum for séllsynta diagnoser (CSD) i
samverkan.

For att skapa férutsattningar for 6kad integration av ERN ser NPO séllsynta

sjukdomar behov av aktiva stallningstaganden:

» Bekrafta vardet av ERN i svensk sjukvard

*  Forsta behovet av och mojliggora inférande av ett regiondvergripande
uppdrag for ERN, inklusive tydliggérande av dess relation till NHV och
ovriga expertteam samt till CSD i samverkan

* Verka for att skapa nationell samordning och transparens i processen att
utse nya, samt forankra existerande ERN

* Verka for att hanvisning och remittering till ERN mellan regionerna
forenklas

* Verka for att jamlik vard kan uppnas genom nationella ndtverk som
nyttjar resurserna och sprider kunskap
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Métet diskuterade hur dessa fragestdliningar kan hanteras.
Beslut: Arendet behdver beredas ytterligare. Detta gors av NPO séllsynta
sjukdomar tillsammans med sektionen fér halso- och sjukvard pa SKR. |

beredningen bér dialog féras med representanter fran universitetssjukhusen
samt Socialstyrelsen.

10. Ovriga fragor
Inga 6vriga fragor.

11. Avslutning
Mats Bojestig tackade métesdeltagarna och motet avslutades.
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