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AKO-Nytt Skane NV 2024-01-26

Minnesanteckning fran AKO-mote Skane NV
Tid: Fredagen den 26 januari

Niarvarande: Jenny Andersson, Charlotta Fredholm Elén, Anna Froberg Alm,

Ramune Blinstrubiene, Martin Vernet, Janina Fries, Tina Runeke, Anna Karin

Widborg, Katarina Froberg, Lina Hjarpe Skoglund, Gustaf Starlander, Susanne
Dahlberg, Karin Akerberg.

Inbjuden gést Henrik Herlov Nielsen anmélde forhinder.

Nytt fran AKO Skane

o Fortydligande ang uppfoljningsansvar NOAK: Primérvérden har tagit over
hela ansvaret for patienter med NOAK pga formaksflimmer, men for de
patienter med NOAK pga DVT eller lungemboli sé skots vanligen
forskrivningen inom specialiserad vard om det &r kortvarig forskrivning. Vid
livsldng behandling remitteras de ut till primérvarden for forskrivning av
lakemedel men uppfoljning av Hb och kreatinin skots fortfarande av AK-
mottagningen (sd som vi gor med Waran). Att tinka péa i sammanhanget ar att
vi alltid har ansvar for vér forskrivning, dvs finns indikation kvar eller finns
kontraindikationer for behandling.

e Vintetidsrapportering for vardval psykoterapi: Nu finns mojlighet att se
uppskattad véntetid for vardval psykoterapi infor att remiss ska skickas. Man
behover logga in med SITHS-kort for att se véintetiderna. Samlad information
om remittering, inklusive lénk till véntetiderna, hittas pad Psykoterapi —
information for remittenter och behandlare - Vardgivare Skéne (skane.se)

Nytt fran AKO NV
e Karin Akerberg, klinikrepresentant barnkliniken: Tyvirr fick Henrik

Herl6v Nielsen, barn- allergolog forhinder. Vi for en diskussion kring
remittering fran barnkliniken till primédrvarden for uppfoljning av barn med
allergiska besvir. Det har kommit remisser till vardcentralerna for uppf6ljning
efter att barnet endast har blivit insatt pa sublingual immunoterapi (SLIT), dvs
inte efter avslutad behandling. Detta har vi ingen erfarenhet eller kunskap om i
primérvarden. Dessutom remiss for uppfoljning av nétallergi dér det
uttryckligen stér att pat remitteras ut till primérvérden d& man pa barn inte
hinner med sin véntelista av patienter. I detta fall utan att man haft kontakt
med barnet eller familjen pa 18 ménader, alltsa saknas aktuellt tillstand i
remissen. I Allergisk rinokonjunktivit - AKO Skéane-riktlinje for primirvarden
- Vardgivare Skane (skane.se) star uttryckligen ang allergen immunterapi
(AIT) att detta tillhor specialiserad vard. Var bedomning ar att det géller bade
att sétta in och att fullfolja och avsluta behandlingen. I framtiden kan detta
komma att forflyttas till primérvarden, men behover da vara ett ordnat
inférande som foregés av sé vil forflyttning av medel som utbildning av
personal. Ytterligare ett fall med ett barn pa 9 méanader med misstiankt
matallergi med snabballergisk reaktion dér primérvardslékaren blev hianvisad

Postadress: AKO Skane, Clinical Research Center, Box 50332, 202 Organisationsnummer: 23 21 00-0255
13 Malmo Besdksadress: Jan Waldenstroms gata 35, Malmo
Internet: skane.se/ako, e-post: ako@skane.se


https://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lov/psykoterapi-information-for-remittenter-och-behandlare/
https://vardgivare.skane.se/uppdrag-avtal/lov/psykoterapi-information-for-remittenter-och-behandlare/
https://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/allergi/ako/allergisk-rinokonjunktivit/
https://vardgivare.skane.se/vardriktlinjer/allergi/ako/allergisk-rinokonjunktivit/

Region Skane

2 (4)

att ta specifika IgE for utredning. Enligt Matallergi hos barn - AKO Skéne-
riktlinje for primédrvarden - Vardgivare Skane (skane.se) ska barn under 1 ar
utredas av specialiserad vard. Vi ska inte ta prover dar vi inte har tillracklig
kunskap for att tolka svaret. Mojligen kan primérvarden vara behjélplig med
att ta prover for att dessa ska finnas tillgdngliga vid remissbedomning pa
sjukhuset. Karin tar med sig detta tillbaka till allergologerna pa
barnmottagningen.

Barnprovtagningen Helsingborgs lasarett: Det har i slutet av januari
skickats ut brev till alla vardcentraler att det frén 1 februari &r remisskrav for
att barn ska fa komma till provtagningen pa barnmottagningen. AKO vénder
sig mot att det inte har foregatts av nagon dialog med priméarvéarden och att det
ar med mycket kort varsel som informationen kommer ut. Det kan finnas
behov av kompetensutveckling pa vissa vardcentraler for att provta barn, det
ar oklart om det &r en lidkarremiss eller om ssk eller usk pé véardcentralen kan
skriva remissen. Enligt Karin A beror forindringen pé att de inte hinner med
provtagning av sina egna patienter, samt att barnmottagningen aldrig har haft
uppdraget att serva ovriga varden med provtagning. Anledningen till remiss ar
att man vill kunna planera in om det dr barn som behdver extra tid, t ex
extremt svarstuckna, rddda eller med IF eller autism som orsak att man
behover ta extra hidnsyn. Karin tar med sig att de behover fortydliga
remissinnehall med vad de behdver veta samt vem som kan skicka remiss,
dven om de erbjuder bredvidging for att f4 tips och upplirning. Onskemal
dven fran AKO att man senareldgger till &minstone 1 mars for att
primérvarden ska hinna med i omstéllningen.

Kalprotektin hos barn med ont i magen: Primérvérdsldkare konsulterade
barnkonsult pa telefon angdende barn med ont i magen. Barnkonsulten
rekommenderade komplettering med F-kalprotektin men fick till svar att vi
inte tar detta pd barn i primirvarden, undran om detta stimmer. Svar fran
AKO att detta inte stimmer, se exempelvis Funktionell diarré hos barn - AKO
Skéne-riktlinje for primdrvarden - Vardgivare Skane (skane.se) dér F-
kalprotektin ingér i utredningen.

Katarina Froberg, klinikrepresentant kvinnokliniken: Det hinder
fortfarande att pat hdnvisas till att skriva egen vardbegéran i stéllet for att fa
remiss fran vardcentral. For att fa ratt bedomning behdver patienten forst
bedomas, och undersokas, i primérvarden. Annars risk for att patienten
beddms kunna vénta for ndgot som skulle handlagts snabbare da
informationen i egen vardbegéiran ar bristfallig.

”Litt-gynekologi”: I slutet av december skickades information om att
Primirvardsnimnden beslutat om att utdka uppdraget for
barnmorskemottagningar med “’Latt-gynekologi” dér de skulle kunna bedéma
och behandla vissa enklare sjukdomar. Barnmorskor har ddremot inte
forskrivningsrétt for ndgot annat &n preventivmedel. De har darfor inte
mojlighet att skriva ut recept for behandling av svamp, bakteriell vaginos,
mensforskjutning etc som ska ingé i det nya uppdraget som
barnmorskemottagningar fatt 1 januari. De kan mojligen rekommendera
receptfria ladkemedel. De har inte heller kompetens att stdlla diagnos och kan
inte utfora tester for t ex bakteriell vaginos. Primarvarden kan darfor i nuldget
inte hinvisa patienter till att kontakta barnmorskemottagning i dessa drenden.
Remisser fran primirvard till gynmottagningen: Overlag upplevs att
remisser fran primirvarden de senaste aren har okat i kvalitet och att det dven
oftast dr rétt patienter som remitteras. En anledning kan kanske vara
”gynlyftet” som &r en mdjlighet att & utbildning pé vardcentralen i
primédrvirdsgynekologi, hela personalstyrkan utbildas. Vid intresse kan man
kontakta Katarina.Froberg@skane.se for att boka ett utbildningstillfille.
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Lina Hjirpe Skoglund, klinikrepresentant internmedicin: Det har forts
diskussioner inom specialiserad vard angéende inrdttande av en regional
njurkonsult istdllet for lokalt pa de olika sjukhusen, undran om det finns det
ett onskemal fran primérvarden i detta? Gruppen sdger att vi dnskar hellre att
fa kontakt med lokal kollega for att f& det kollegiala utbytet och fa mdjlighet
till subakuta tider pa det lokala sjukhuset. I nuldget upplevs inte problem med
att kontakta njurkonsult i NV.

PSVF Hjirtsvikt: Det personcentrerade sammanhallna vardforloppet for
hjartsvikt har natt implementeringsfasen i Region Skane. I vardforloppet ingér
att man snabbt ska gora ultraljud av hjartat vid NT-proBNP Gver en i
sammanhanget relativt 14g niva. Det kommer att vara svért att uppna detta i
NV, man har édskat medel for att utdka kapaciteten men inte fatt gehor for
detta. Det ska dven inrédttas hjartsviktsmottagning pa kardiologmottagningarna
runt om i Skéne for snabb insittning av ldkemedel men att sedan stabil patient
remitteras ut till primérvarden. Nér detaljerna klarnar kring detta kommer mer
information.

Kallelse av patienter till specialistmottagningarna inom internmedicin:
De kommer framover att vara tuffare i kallelse av pat, om pat uteblir 2 ggr s&
kallas inte pat igen. Viktigt darfor att man &r tydlig i remiss om det ar
sarskilda skal till att ta hdnsyn till, exempelvis pat med psykiatriska
diagnoser, eller rutiner for att kallelse ska gé fram, exempelvis att personal pa
boende ska kontaktas.

Janina Fries, AKO kognitiv medicin: Pat med cancersjukdom dér onkolog
har satt in Innohep pga lungemboli, fatt remissvar fran AK-mott att de inte
kan folja pat pga att Innohep inte gar att ldgga in i1 deras system for
uppfoljning. Detta dr en missuppfattning, LE-patienter ska inte f6ljas av
primdrvéarden. Lina tar med sig drendet tillbaka till AK-mottagningen.

Tina Runeke, AKO barn: Remiss fran njurmottagningen pé pat som ska ha
Aranesp varannan vecka med uppféljande Hb, remitterad till primarvarden for
uppfoljning. Behandling med EPO, och uppfoljning av detta tillhdr inte
primirvérden. Remiss ska returneras.

Anna Karin Widborg, AKO ONH: Pat med grav njursvikt, eGFR 17,
behandling med Prolia pga osteoporos, remitterad till primérvarden for
behandling och uppfoljning. Enligt Osteoporos - AKO Skéne-riktlinje for
primérvarden - Vardgivare Skane (skane.se) bor pat med hog risk for
hypokalcemi, (exempelvis eGFR < 30) skotas foretrddesvis inom specialiserad
vard. Rekommendation om att remittera pat till njurmottagning igen.
Onskemal om att man fortydligar i svar frdn Endokringmottagning vid
utremittering av patienter med osteoporos ang om uppfoljande DEXA-
matning behovs eller inte, och i sa fall med vilket intervall. Fragan skickas
med Lina Hjirpe Skoglund till endokrinsektionen.

»Oronlyftet” ir sjosatt och beprovat pa Vardcentralen Landborgen.
utbildningen ingar att man ser 6ver vad som finns i ronrummet hos
respektive vardcentral och fér utbildning i hur man anvénder detta. Det blev
dé tydligt vad som saknades i oronrummet. Recension fran deltagande
kollegor var att det var en uppskattad utbildning. Denna vénder sig enbart till
lakarna pa vardcentralen. Vid intresse kan man mejla
Madeleine.Smith@skane.se for att boka in. Det finns utrymme {or 2
vérdcentraler/termin, s forst till kvarn.

Jenny Andersson, AKO-koordinator i NV: Pat med lungsarcoidos och
behandling pa lungmottagningen. Pat uteblir fran uppfoljning, remiss skickas
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dérfor till primérvarden for 6vertag. Gruppen ér dverens om att uteblivande
fran uppfoljning inte ar skal for remiss till primérvarden, behandlingen ska i
stéllet avslutas. Lina tar med sig fragan.

Pat som har god man samt personliga assistenter med stod enligt LSS som far
sina ldkemedel forskrivna enbart fran neurolog. Det uppdagas pa
vardcentralen att pat troligen inte far sina lakemedel da dessa inte &r
uthdmtade p4 ménga manader. Remiss skickas till neurologmottagning for
information och med rekommendation att de initierar apodos. Remiss i retur
med motivering att detta inte initieras fran neurologen. Konsensus i gruppen
bland primérvardsldkarna att nér detta behov har uppstatt tidigare s har
apodos startats upp av sjukskoterska pa vardcentralen, men lékare pé
sjukhuset har sedan ordinerat lakemedlen. Jenny tar med detta tillbaka till sin
vardcentral. Hade pat haft hemsjukvérd hade de startat upp pat i pascal.

Information om kostnad for specialiserad rehab: Det forekommer ett
missforstand att vardcentralen fir betala nér patient gar pé specialiserad rehab.
Detta stimmer inte, vardcentralen far betala for besok som dess listade
patienter gor pa annan enhet pa primarvardsniva, men specialiserad rehab
tillhor specialistnivan.

Information frin méte med Najaden OV-psykiatrimottagning: P4 grund
av stoppet for bemanning med hyrpersonal i Region Skéne s& kommer
slutenvardspsykiatrin i Helsingborg behdva dra ner pa sina vardplatser for
inneliggande patienter. Ar 2020 hade de 75 vardplatser for heldygnsvard, ar
2023 hade de 54, som nu kommer att minska till nigonstans mellan 35-40 plus
6 platser for brukarstyrda inldggningar. For att klara av denna omstéllning
gors flera fordndringar:

o Enny mottagning 6ppnar: Vuxenpsykiatrimottagning dagvérd
Helsingborg. Véardformen, en sa kallad mellanvard, &r ny for
psykiatrin i Helsingborg.

o Det befintliga mobila teamet utékas och kan dirmed besoka fler
patienter i hemmet.

o Antalet vardplatser for brukarstyrda inldggningar (BI) kommer att
oOka, fran 4 till 6.

o Oppenvérden kommer att arbeta innu mer fokuserat med
forebyggande insatser for att forhindra forsdmring av patienter pa
gransen till inldggning. En viktig del i detta &r titare kontakt mellan
kommun, socialtjénst, primérvard och 6vrig héilso- och sjukvard.

o I beroendevérden startar de upp FACT for beroendepatienter i april.

o Planerade inldggningar kommer &ven fortsédttningsvis att ske pa
Beroendecentrum eller opiaten i Malma.

Kommande méten: 8/3 (digitalt), 5/4 (digitalt), 17/5 (fysiskt med AW efter)

Vid tangenterna: Jenny Andersson
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