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Forteckning over forbundsdirektionens utskott, beredningar,
sjukvardsregionala programomraden och
samverkansgrupper i Norra sjukvardsregionforbundet (NRF)

Lasanvisning/introduktion

Detta dokument presenterar samtliga utskott, beredningar, sjukvardsregionala programomraden och
samverkansgrupper i Norra sjukvardsregionforbundet. Har presenteras syftet och uppdraget for varje
sadan gruppering. For beskrivning av forvantade aktiviteter, se lank till uppdragsbeskrivningen i
slutet av varje presentation.

Detta dokument uppdateras regelbundet.

Allmant inom Norra sjukvardsregionforbundet

Forbundsdirektionens arbetsutskott

Forbundsdirektionens arbetsutskott bestar av en fortroendevald ledamot per medlemsregion samt
ytterligare en ledamot fran den medlemsregion som tilltrader som ordférande nastkommande
mandatperiod. Arbetsutskottet svarar for den politiska beredningen av drenden till
férbundsdirektionen

Politisk referensgrupp for folkhalsofragor

Den politiska referensgruppen for folkhalsofragor bestar av en féretradare for var och en av
medlemsregionerna. Férbundsdirektionen utser ordférande. Férbundsdirektoren ar féredragande.
Gruppen adjungerar andra deltagare efter behov. Referensgruppen ska:

e Informera sig om hélsan i sjukvardsregionen.
e  Utveckla sjukvardsregionens folkhalsopolitiska program infor beslut i férbundsdirektionen.
e Vid behov rapportera till forbundsdirektionen.

Sjukvardsregionalt ledningssamrad (RLS)

Bestar av regiondirekt6rerna, regionernas halso- och sjukvardsdirektérer/motsvarande samt
forbundsdirektéren. Ledamoterna i beredningsgruppen ar féredragande (adjungerade). RLS tar
stallning till arenden som 6verskrider givna budgetramar for beslut i forbundsdirektionen. RLS ar
dven styrgrupp for det sjukvardsregionala systemet for kunskapsstyrning.

Forbundsdirektionens beredningsgrupp

Forbundsdirektionens beredningsgrupp (BG) bestar av en foretradare per medlemsregion
samt forbundsdirektoren, som leder gruppen. BG bereder samtliga drenden for beslut i RLS
och forbundsdirektionen samt utgér ett radgivande organ till forbundsdirektoren.

e  BG har ett sarskilt ansvar for att forvalta och utveckla systemet for kunskapsstyrning.
e BG kan initiera och samordna gemensamma utvecklingsfragor.

e  BG utgor forhandlingsdelegation vid forhandling med olika utforare.

e Ledamoéterna i BG aterkopplar till respektive medlemsregion.



Sjukvardsregional donationsverksamhet

Enligt gallande regelverk, SOSFS 2009:30, SOSFS 2012: 14 samt lag 1995:83 1, ska vardgivaren ansvara
for att det pa de sjukvardsinrattningar som tillvaratar biologiskt material fran avlidna donatorer ska
finnas tillgang till donationsansvarig ldkare (DAL) och sjukskoterska (DAS). | Socialstyrelsens
forordningar anges vidare att en sjukvardsregional funktion med samordnande roll
fordonationsfragorna ska finnas. Den sjukvardsregionala funktionen ska utéver detta ha en
samordnande roll nationellt.

NRF har inrattat ett sjukvardsregionalt donationsrad (FD 2017-05-24 § 43). Radet ska arbeta enligt
framtagen modell samt enligt programférklaring “donation fran avlidna i norra regionen” (NRF Dnr
040/17).

For norra sjukvardsregionen formaliserades den hittillsvarande strukturen fran 2018 for
sjukvardsregionalt donationsansvarig ldkare (RDAL) och sjukvardsregionalt donationsansvarig
skoterska (RDAS), genom att NRF tydliggjordes som uppdragsgivare och att samfinansiering sker
mellan regionerna. Region Vasterbotten tillhandahaller funktionen RDAL och funktionen RDAS.
Regionsamverkan avser 50 procents tjansteutrymme for RDAL respektive RDAS och regleras enligt
avtal och samfinansieras

Ekonomidirektdrsgrupp

De fyra ekonomidirektérerna bereder eventuella justeringar i regionavtalets ersattningsmodell enligt
§ 13. Ekonomidirektérerna ar dven mottagare av den arliga uppféljningen av §§ 8 —9i
ersattningsmodellen.

Ekonomgrupp

Den sjukvardsregionala ekonomgruppen bestar av en controller fran respektive medlemsregion.
Forbundsekonomen ar sammankallande. Gruppen bereder drenden dels till ekonomidirektérerna
angaende justeringar och uppféljning av regionavtalet, dels till beredningsgruppen nér det galler
I6pande fragestallningar som ar relaterade till sjukvardsregionala ersattningsfragor inom halso- och
sjukvard.

Folkhalsosamradet

Folkhdlsosamradet bestar av en tjansteman fran varje medlemsregion. Regionerna svarar for att den
utsedda personen kan utgora en lank till regionens eget planarbete. Gruppen utser inom sig
sammankallande och ordférande.

Folkhalsosamradet ska:

e  Utveckla en strategisk plan for hur folkhalsan skall forbattras i sjukvardsregionen.

e Ansvara for att forankra den gemensamma planen hos respektive regionledning.

e  Folja upp folkhdlsoarbetet och rapportera till direktionen om utvecklingen.

e  Samordna och samarbeta i uppfoljning och redovisning av halsoutvecklingen i
befolkningen. Rapporteras till Forbundsdirektionen.

e | Ovrigt bitrdda NRF med underlag i fragor som ror folkhdlsoomradet.

e  Ldmna rapport till forbundsdirektionen vid behov samt i forbundets arsrapport.



Styrgrupp for sjukvardsregionalt cancercentrum Norr (RCC Norr)

Styrgruppen har strategiskt ansvar for RCC Norrs funktion (se nedan). Styrgruppen godkanner inom
givna budgetramar dess verksamhetsplan och genom uppféljning av denna tillser att de
Overgripande malen for RCC Norr nas. Styrgruppen bereder forslag om andrade budgetramar for
vidare beredning i BG och beslut i férbundsdirektionen eller den sjukvardsregionala ledningsgruppen
(RLS).

Vidare ska styrgruppen inrikta sig pa att kontinuerligt utveckla verksamheten. Styrgruppen svarar fér
den slutliga tjanstemannaberedningen av planer och program for cancervarden som ska beslutas av
Forbundsdirektionen.

Styrgruppen bestar av forbundsdirektéren (ordférande), en representant for respektive
regionledning, som utses av regiondirektoren, en verksamhetsforetradare for varje region samt tva
foretradare for Umea universitet. Tva representanter fran RCC Norrs patientrad ar adjungerade.

Verkstallande tjansteman ar verksamhetschefen for RCC Norr som ar foredragande i styrgruppen.

Allmant om NRF:s struktur for kunskapsstyrning och
sjukvardsregionala gemensamma stodresurser

Samtliga medlemsregioner har beslutat etablera en sammanhallen struktur for kunskapsstyrning och
darmed skapa forutsattningar for en mer kunskapsbaserad, jamlik och resurseffektiv vard av hog
kvalitet.

Systemet bestar pa nationell niva av nationella stéd- och ledningsfunktioner samt 26 nationella
programomraden (NPO) for olika sjukdomsgrupper for vilka ansvaret ar fordelat mellan
sjukvardsregionerna. Vidare har inrattats nationella samverkansgrupper (NSG) till stod for NPO-
strukturen sasom data och analys inkl. kvalitetsregister, metoder for kunskapsstod, patientsakerhet,
lakemedel och medicinteknik, strukturerad vardinformatik, forskning och life science samt stéd for
utveckling.

Systemets funktion forutsatter att det dven pa den sjukvardsregionala nivan finns en organisation
med kapacitet att samverka med saval den nationella organisationen som med de lokala
motsvarigheterna i regionerna. | enlighet med den nationella nomenklaturen benamns dessa
funktioner sjukvardsregionala programomraden, samverkansgrupper och arbetsgrupper.

Som vard fér NPO endokrina sjukdomar samt NPO levnadsvanor har NRF atagit sig att forse dessa
omraden med processtdd inklusive processledare, stéd for uppféljning och analys, kommunikation
med mera NRF har dven tilldelats ett s.k. vilande vardskap for omradet cancervard. Som framgar
nedan finns sedan tidigare en sjukvardsregional struktur for detta omrade i form av RCC Norr.

Registercentrumsorganisation Norr (RCO) och Registercentrum Norr (RCN)

Registercentrumsorganisation Norr (RCO Norr) bestar av Registercentrum Norr och de
kvalitetsregister som hanteras inom Regionalt Cancercentrum Norr.

RCO:s primara uppgift ar att ge kompetensmassigt stod till anslutna nationella kvalitetsregister i
anpassningen till det nya kvalitetsregistersystemet inkl. integreringen i system/struktur for
kunskapsstyrning. Det ses som en del av det nationella uppdraget att RCO ska kunna bidra med sin
kompetens i den lokala/regionala utvecklingen mot ett sammanhallet system f6r kunskapsstyrning
(nationellt/regionalt/lokalt). For arbete/tjanster kopplat till detta ansvarar dock respektive
huvudman.

RCN Norr ingar i den sjukvardsregionala samverkan kring strukturerad uppfoéljning och analys i norra
sjukvardsregionen. Férutom med kompetens inom nationella kvalitetsregister bidrar RCN Norr med
analytiskt stod till Nationella Programomraden som NRF har vardskap for.



Sjukvardsregionalt cancercentrum norr (RCC Norr)

RCC Norr utgoér en del av systemet for kunskapsstyrning och styrs av NRF. RCC Norr arbetar utifran
den nationella cancerstrategin for att uppfylla sjukvardsregionens vision "Likvardig och tillganglig

cancervard i hela Norrland med spets och bredd". Malet &r att farre ska insjukna i cancer och fler

overleva langre med en battre livskvalitet.

RCC Norr ansvarar bland annat for samordning av standardiserade vardférlopp (SVF) och nationella
vardprogram inom canceromradet, samt for verksamhetsutveckling baserad pa kvalitetsdata. Som
registercentrumorganisation stoder RCC Norr utvecklingen av flera nationella register. Som
kunskapsorganisation samverkar RCC Norr med de fyra norra regionernas linjeorganisationer och
genom sjukvardsregionala processledare, som tillsammans med tvarprofessionella arbetsgrupper
bedriver forbattringsarbete. RCC ska aven underlatta forskning och kompetensforsérjning inom
canceromradet.

HTA-funktion

Sjukvardsregional HTA-funktion (health technology assessment) for utvardering av medicinska
metoder. Stédjer beredning av underlag for beslut bade direkt fér verksamheterna och for
beslutsfattare samt for att framja en evidensbaserad hélso- och sjukvard av hog kvalitet. En
inriktning inom uppdraget ar att stédja de NPO for vilka Norra sjukvardsregionen har vardskap.
Stod kan dven ges inom den sjukvardsregionala organisationen for kunskapsstyrning och till
regionernas verksamheter.

FUI-radet (tillika RSG Forskning och Life Science)

FUI-radet bestar av FoU-chefer eller motsvarande fran de fyra medlemsregionerna,
forbundsdirektoren for NRF, en foretradare for vardera Umea Universitet, Luled Tekniska
universitet och Mittuniversitetet, representant fran RCC Norr, norra sjukvardsregionens ledamot i
NSG Forskning Life Science, norra sjukvardsregionens ledamot i NAG HTA samt sjukvardsregional
samordnare for NRF. Radet adjungerar kompetens vid behov.

Ordférandeskapet for FUI-radet roterar arsvis mellan medlemsregionerna. Den region som star pa
tur kan Overlata sitt ordférandear till en annan region eller till NRF.

FUI-radets uppdrag ar att vara en arena for att diskutera langsiktiga strategier for utveckling i norra
sjukvardsregionen inom forskning, utveckling, utbildning och innovation. Genom samverkan i
radet kan parternas initiativ/verksamhet inom dessa omraden bringas att forstarka varandra. FUI-
radet kan ocksa samverka med andra aktorer.

FUI-radet har en sjukvardsregional koppling till Nationell samverkansgrupp (NSG) for forskning och
Life Science. Den nationella samverkansgruppen bestar av ledamoter som representerar
regionernas FoU-chefsnatverk, nationell styrgrupp ALF, Kommittén for kliniska studier, Kommittén
for klinisk behandlingsforskning samt regionala noder for kliniska studier. FUI-radet bor antingen
inom sig, eller genom adjungering eller sarskilda arbetsgrupper aterspegla dessa
verksamhetsgrenar.

FUI-radet bor pa sjukvardsregional niva stddja kopplingen mellan initiativ pa forskningsomradet
och den sjukvardsregionala kunskapsstyrningsstrukturens olika delar. Likasa bor FUI-radet pa
sjukvardsregional niva initiera och uppmuntra forskning kopplad till utveckling av systemet for
kunskapsstyrning och utvecklingen mot den néra varden.



Regionalt vardkompetensrad Norr

Ett nationellt vardkompetensrad har bildats. En motsvarande grupp har inrattats pa
sjukvardsregional niva. Radets sammanséttning ar tva representanter vardera fran regionerna (HR
och utbildningsansvarig), en foretradare for vardera Umea Universitet, Luled Tekniska universitet
och Mittuniversitetet, en representant for RSS/kommunerna per 1an samt en representant fran NRF.
Vardkompetensradet pa sjukvardsregional niva har till uppdrag att;

e Framja dialog och samverkan mellan berérda aktorer pa sjukvardsregional niva.

e Samordna och féra dialog om huvudmannens kompetensbehov och om kompetensforsérjning
till 1arosatena.

e Kartldgga ingaende parters kompetensbehov som delas och om mdjligt synkas mellan parterna.

e Vidta atgarder for att [6sa kompetensforsorjningen.

e Samordna arbetet med det gemensamma VFU for alla relevanta utbildningar.

e Uppdrag till befintliga grupper (VFU-gruppen).

e Samverka och fora dialog med nationella vardkompetensradet.

e Samverka med Ovriga regionala vardkompetensrad pa sjukvardsregional niva.

Samverkansgrupp kring VFU

Under FUI-radet har inrattats en arbetsgrupp for samverkan och expertstod till radet kring fragor om
verksamhetsforlagd utbildning, VFU i vardutbildningarna. Arbetsgruppen bestar av en tjansteman
fran varje regionmed 6vergripande ansvar for VFU inom den egna regionen samt representant fran
respektive universitet i sjukvardsregionen med 6vergripande ansvar for utbildningarna inom
vardvetenskapliga/halsovetenskapliga institutionerna.

Arbetsgruppen ska uppréatthalla tjanstemannasamverkan mellanregionerna och vardutbildningarna
vid universiteten i norra sjukvardsregionen, félja upp det regionala VFU- avtalet och vid behov féresla
revideringar, sammanstalla behovet av utbildning, félja upp behov och tillgang pa VFU-platser,
samverka kring kvalitetsaspekter i VFU.

Sjukvardsregionala programomraden (RPO) samt arbetsgrupper till dessa

Sjukvardsregionala programomraden (RPO) har bildats efter beslut i forbundsdirektionen. Féljande
villkor géller alltid for dessa (NRF 136/19):

e Den organisation vi inrdttar for RPO ska bedémas som vardeskapande for sjukvardsregionen
e Specifika norrlandska forutsattningar bedéms och beaktas i uppdragen fér RPO
e Enjamlik/jamstalld vard i sjukvardsregionen med sikra och effektiva vardprocesser ska framjas

Generellt RPO uppdrag

e Bidra med behovsinventering, underlag, kunskap och fragor for nationell samverkan och till det
nationella programomradets behovsanalys och omvarldsbevakning

e Tadel av nationella kunskapsstdd, verka for att de sprids och implementeras samt vid behov
anpassa eller skapa sjukvardsregionala tillampningar eller insatser som stod for inférandet

e Ansvara for uppféljning utifran utvalda indikationer gallande beslutade och implementerade
kunskapsstod

e Samverka med sjukvardsregionala samverkansgrupper RSG och vid behov samarbeta med andra
sjukvardsregionala programomraden RPO

e Effektivisera vardprocesserna inom sjukvardsregionen genom att kontinuerligt se 6ver strukturer
for ansvars- och arbetsfordelning saval niva- som kompetensmaéssigt pa omradet

e |dentifiera och arbeta med specifika sjukvardsregionala uppdrag



e RPO-ledamot ansvarar for samverkan och informationsdverforing med/till det egna lokala
regionala programomradet (LPO)

e RPO kan vid behov foresla att starta en sjukvardsregionalarbetsgrupp (RAG). RAG-ledamot
rapporterar till RPO

Utover detta sker med varje RPO arligen en éverenskommelse om specifika uppdrag som
foljs upp och redovisas i separata dokument.

Programomraden har ersatt tidigare chefssamrad och etablerats for foljande omraden:

e  Akutvard

Barns och ungdomars halsa
Cancersjukdomar

Endokrina sjukdomar

Hjart- och kérlsjukdomar

Hud och kénssjukdomar
Infektionssjukdomar

Kirurgi och plastikkirurgi
Kvinnosjukdomar och férlossning
e Levnadsvanor

e Lung- och allergisjukdomar

e Mag- och tarmsjukdomar

e Medicinsk diagnostik

o Nervsystemets sjukdomar

e Njur-och urinvagssjukdomar

e Perioperativ vard, intensivvard och transplantationer
e Primarvard

e Psykisk halsa

e Rehabilitering, habilitering och férsakringsmedicin
Reumatiska sjukdomar
Rorelseorganens sjukdomar

e Sillsynta sjukdomar

e Tandvard och kakkirurgi

e Aldres hélsa och palliativ vard

e Ogon

e Oron-nis och halssjukdomar

Sjukvdrdsregionala arbetsgrupper (RAG)

Ett RPO kan bilda en eller flera sjukvardsregionala arbetsgrupper, RAG. For dem géller samma
grundldggande villkor som for RPO. Utdver detta finns ett faststallt generellt uppdrag (NRF 192/19)
som kompletteras med specifika uppdrag for varje RAG.

e  Akutvard - RAG sjuktransporter

e Barns och ungdomars halsa - RAG Neonatologi, RAG Barnonkologi

e  Kirurgi och plastikkirurgi - RAG Trauma, RAG Urologi under bildande samt RAG karlkirurgi under
bildande

o Nervsystemets sjukdomar - RAG Stroke, RAG Smarta

e Rehabilitering, habilitering och forsakringsmedicin - RAG Forsakringsmedicin

e Tandvard - RAG Kakkirurgi

e Aldres Hélsa och palliativ vard - RAG Palliativ vard



Sjukvardsregionala samverkansgrupper (RSG) samt arbetsgrupper till dessa

Sjukvardsregionala samverkansgrupper (RSG) har bildats efter beslut i forbundsdirektionen. Féljande
villkor géller alltid for dessa (NRF 136/19):

e Den organisation vi inrattar for RSG ska bedémas som vardeskapande for sjukvardsregionen

e Specifika norrlandska forutsattningar bedéms och beaktas i uppdragen for RSG

e Enjamlik/jamstalld vard i sjukvardsregionen med sikra och effektiva vardprocesser ska framjas
och ska ligga till grund for samverkansstrukturen. Stod ska ges for att uppna vision och malbild i
enlighet med de riktlinjer, arbetssatt och struktur som géller for det sammanhallna systemet
inom kunskapsstyrning

Generellt uppdrag fér RSG

e Genomfora inventering och bidra med fragor for nationell samverkan samt bidra med underlag
och kunskap till den nationella samverkansgruppens behovsanalys och omvarldsbevakning

e Ta emot nationella stéddokument, rekommendationer och metoder med mera, vid behov
anpassa och skapa sjukvardsregionala tillampningar av dessa samt stodja att de sprids och
implementeras

e Samverka med registercentra, sjukvardsregionala programomraden och 6vriga
samverkansgrupper

e Dar behov finns bidra till att effektivisera vardprocesserna inom sjukvardsregionen genom att
utifran det egna omradet ge input till ansvars- och arbetsférdelning saval niva- som
kompetensmassigt

e |dentifiera och arbeta med specifika sjukvardsregionala uppdrag

e RSG ledamot ansvarar for samverkan och informationsdverféring med och till de egna lokala
grupperingarna eller berérda programomraden i den egna regionen

e RAG-ledamoten aterrapporterar till RSG

Sammansdttning

e Respektive samverkansgrupp bestar av minst en representant per region. Nominering av
ledamoterna sker via Beredningsgruppen NRF. Norra sjukvardsregionens NSG-ledamot férvantas
delta i gruppen.

e Ledamoterna ska ha en bred professionell kompetens inom sitt omrade och en
sjukvardsregionalférankring for genomférande i arbetet.

e Ledamot bor ha ett delegerat uppdrag och mandat for att fa fatta beslut inom omradet

e Adjungering av annan specifik kompetens kan ske

Sjukvardsregional samverkansgrupp for kunskapsstyrning (RSK)
Den sjukvardsregionala samverkansgruppen for kunskapsstyrning (RSK) ar ett sarskilt
beredningsorgan i kunskapsstyrningsfragor (NRF Dnr 172/19).

RSK bidrar till systemutveckling och likartade arbetssatt samt metoder i fraga om kunskapsstyrning i
Norra sjukvardsregionen. Gruppen ar ocksa ett natverk for erfarenhetsutbyte kring organisatorisk
utveckling for kunskapsstyrning.

RSK arbetar pa uppdrag av férbundsdirektoren for Norra sjukvardsregionférbundet och i samverkan
med dess beredningsgrupp. Ledamoéterna i gruppen kan sjalva initiera uppdrag eller omraden for
samverkan/beredning, som d& férankras hos forbundsdirektéren och/eller i beredningsgruppen.
RSK fungerar dven som sjukvardsregional samverkansgrupp for metoder fér kunskapsstod. Det
innebar att ledamoterna tillsammans och var for sig har uppdraget att verka fér och efterfraga att



arbetet inom den nationella, sjukvardsregionala och regionala/lokala
kunskapsstyrningsorganisationen bedrivs i enlighet med de gemensamma riktlinjer, rutiner och mallar
som galler inom nationell kunskapsstyrning.

RSK samordnar och kvalitetssakrar beredning av kunskapsstéd infor ett inforande, exempelvis
remisser, gapanalys och implementering.

Sjukvardsregional samverkansgrupp uppfoljning och analys

Samverkansgruppen har i sitt uppdrag att starka arbetet kring uppféljning, analys och
kvalitetsregister. Att med sin kompetens bidra till helhetssyn, strategisk inriktning, taktisk forflyttning
och prioritering inom regionerna.

Sjukvardsregional samverkansgrupp forskning och life science

Samverkansgruppen férmedlar kommunicerade fragor fran NSG, med béaring pa kunskapsstyrning
inom forskning och life science, med staten och olika nationella forskningsintressenter daribland
industri och akademi. Att formedla och starka forskningen roll samt verka for att den kommerini
befintliga strukturer for kunskapsstyrning som stod for nationella programomraden (NPO).

Gruppen utgor en del av FUI-radet (se ovan).

Sjukvardsregional samverkansgrupp lakemedel

Samverkansgruppen arbetar for att ge stod for lakemedelsfragor och varna det regiongemensamma
arbetet med processer for ordnat inférande/utmonstring av ldkemedel, jamlik anvandning samt for
minskade kostnaderna i enlighet med regionernas behov. Gruppen verkar integrerat i
kunskapsstyrningssystemet och utgor aven stod till RPO samt samarbetar gallande
utbildningsaktiviteter inom omradet.

Inom ldkemedelsomradet finns etablerad struktur och samverkansform pa regional niva i form av
lakemedelskommitté och lakemedelsenhet. Arbetet relaterar dven till det som bedrivs genom den
Nationella samverkansgruppen (NSG) fér lakemedel och medicinteknik och det nationella radet for
nya terapier (NT-radet).

Samverkansgruppen kan vid behov dven hantera lakemedelsfragor av regiongemensam och strategisk
karaktar pa uppdrag av halso- och sjukvardsdirektdrsnatverket.

Samverkansgruppen bestar av en till tva representanter per region, samt nationella ledamoéter i
beredningsgrupp till NSG, i NT-rad och lakemedelsfragor gallande forsérjning, rekvisition,
dosdispensering och brits pa lakemedel. Ordférandeskapet i gruppen roterar arligen.

Sedan 2013 finns en gemensam sjukvardsregional koordinatorresurs som stéd inom omradet
upphandling av rekvisitionslakemedel. Resursen tar fram statistikunderlag for upphandling och
uppfoljning av rekvisitionslakemedel, hanterar sortimentsférandringar, for dialog med leverantor,
bevakar leveranssakerhet, foljer upp avtal och féljsamheten till dessa.

Sjukvardsregional arbetsgrupp (RAG) fér inférande av nya Iikemedel (ARIL)

Sjukvardsregional arbetsgrupp for inforande av nya ldkemedel (ARIL) tar stallning till nya
lakemedelsbehandlingar och foresla for regionerna hur introduktion och uppféljning av dessa ska ga
till.



Sjukvardsregional samverkansgrupp for medicinsk teknik

Det nationella radet for medicintekniska produkter, MTP-radet, ska stotta regionerna i fragor kring
anvandning och ordnat inférande av nya medicintekniska produkter. MTP-radet utgér en nationell
arbetsgrupp under den nationella samverkansgruppen (NSG) Likemedel och medicinteknik.

I norra sjukvardsregionen utférs motsvarande arbete av den sjukvardsregionala samverkansgruppen
for medicintekniska produkter, som speglar det nationella arbetet till den sjukvardsregionala nivan
och ska bidra till effektiv anvandning och utveckling av medicintekniska produkter.

Gruppen bestar av en foretradare for varje region, samt nationella ledaméter i beredningsgrupp till
och i MTP-radet samt sammankallande i regionala arbetsgrupperna RAG medicinteknik och RAG
hjalpmedel. Uppdraget som sammankallande/ordférande i RSG roterar inom gruppen.

Sjukvardsregional samverkansgrupp strukturerad vardinformation

Samordnar regionernas arbete fér en mer enhetlig informationsstruktur inom och 6éver system- och
vardgivargranser i regionernas vardinformationsmiljoer. | det arbetet ar det viktigt att det &r ordning
pa anvandningen av begrepp, termer, kodverk, klassifikationer, informationsstruktur, modeller och
standarder inom regionerna. Det &r en forutsattning for att information ska kunna ateranvandas i
olika syften, utan att férlora sitt sammanhang eller sin betydelse. Liksom att det ar en férutsattning
for att uppgifter ska kunna féras 6ver mellan system och tolkas pa samma satt oavsett i vilket system
de hamnar.

Sjukvardsregional samverkansgrupp stod for utveckling

Samverkansgruppen stodjer arbetssatt och strukturer for processledning, implementering,
verksamhetsutveckling, ledarskap och innovation. Detta ska bidra till att skapa utvecklings- och
forbattringskraft i kunskapsstyrningsarbetet som helhet och na hallbarhet 6ver tid.

Sjukvardsregional samverkansgrupp patientsakerhet

Samverkansgruppen stodjer arbetet inom nationellt system fér kunskapsstyrning vad géller
patientsdkerhetsfragor, samt stodjer och samordnar regionernas patientsdkerhetsarbete utifran den
nationella handlingsplanen for 6kad patientsakerhet.

Gruppen bestar av en cheflakare och en strategiskt ansvarig for patientsdkerhetsarbetet per region.
Lakemedels- och vardhygienkompetens med mera kan adjungeras vid behov.

Samverkan med kommunal sjukvard pa sjukvardsregionala- och lokala nivan ar en viktig forutsattning
i arbetet med patientsakerhet och dess utvecklingsbehov.



	Allmänt inom Norra sjukvårdsregionförbundet
	Förbundsdirektionens arbetsutskott
	Politisk referensgrupp för folkhälsofrågor
	Sjukvårdsregionalt ledningssamråd (RLS)
	Förbundsdirektionens beredningsgrupp
	Sjukvårdsregional donationsverksamhet
	Ekonomidirektörsgrupp
	Ekonomgrupp
	Folkhälsosamrådet
	Styrgrupp för sjukvårdsregionalt cancercentrum Norr (RCC Norr)

	Allmänt om NRF:s struktur för kunskapsstyrning och sjukvårdsregionala gemensamma stödresurser
	Registercentrumsorganisation Norr (RCO) och Registercentrum Norr (RCN)
	Sjukvårdsregionalt cancercentrum norr (RCC Norr)
	HTA-funktion
	FUI-rådet (tillika RSG Forskning och Life Science)
	Regionalt vårdkompetensråd Norr
	Samverkansgrupp kring VFU
	Sjukvårdsregionala programområden (RPO) samt arbetsgrupper till dessa
	Generellt RPO uppdrag

	Sjukvårdsregionala samverkansgrupper (RSG) samt arbetsgrupper till dessa
	Generellt uppdrag för RSG
	Sammansättning

	Sjukvårdsregional samverkansgrupp för kunskapsstyrning (RSK)
	Sjukvårdsregional samverkansgrupp uppföljning och analys
	Sjukvårdsregional samverkansgrupp forskning och life science
	Sjukvårdsregional samverkansgrupp läkemedel
	Sjukvårdsregional arbetsgrupp (RAG) för införande av nya läkemedel (ARIL)

	Sjukvårdsregional samverkansgrupp för medicinsk teknik
	Sjukvårdsregional samverkansgrupp strukturerad vårdinformation
	Sjukvårdsregional samverkansgrupp stöd för utveckling
	Sjukvårdsregional samverkansgrupp patientsäkerhet


