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SAMORDNING AV DIABETESHJALPMEDEL | REGION VASTMANLAND UNDER HJALPMEDELSCENTRUMS
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Inledning

En utredning har genomforts angaende hantering av avancerade diabeteshjalpmedel.
Omradets tekniska utveckling gar mycket snabbt och hjadlpmedlen innehaller idag
komponenter som kraver att forvaltningen av dessa utokas med medicinsk teknik-
/hjdlpmedelskompetens, it- ekonomisk- och juridisk kompetens.

Utredningen har genomforts i samverkan med representanter fran de berorda
verksamheterna i Vastmanlands sjukhus Képing, Sala och Vasteras foreslar att de
avancerade diabeteshjalpmedlen och produkter kopplade till dessa 6vergar till
Hjalpmedelscentrum (HMC) och forvaltas gemensamt.

Utredningen har genomforts av hjalpmedelsstategen Liselotte Eriksson pa uppdrag
av omradeschef Liselotte Sjoquist, stabschef Ake Tenerz och verksamhetschef
AnneChristine Ahl. Presentation av utredning och férslaget har presenterats for
berdrda verksamhetschefer som stodjer forslaget.

Beskrivning av drendet

Diabetes ar en av de stora folksjukdomarna som kan orsaka fortida dod framst
genom hjart-karlsjukdomar. De vanligaste formerna ar typ 1- och typ 2-diabetes.
Cirka 5 % av Sveriges vuxna befolkning har diabetes. Typ 1 diabetes utvecklas oftast
hos barn eller i tonaren men kan debutera hos vuxna. Antalet patienter med typ 1
och typ 2 diabetes okar.

Personer med typ 1-diabetes kan, trots en relativt god blodglukoskontroll ha en
forhojd risk att do i fortid jamfort med personer som inte har diabetes. Risken hojs
ytterligare vid férsamrad blodglukoskontroll. De flesta patienter med typ 1-diabetes
kontrolleras och far vard via sjukhusens medicin- eller endokrinkliniker. Det géller
dven mer komplicerade fall av typ 2-diabetes eller patienter som av nagon annan
anledning kraver specialistsjukvard. En viktig framgangsfaktor for diabetesvarden ar
att patienterna far tillgang till varden i den utstrackning som kravs och att varden ges
av personal med ndédvandig kompetens.

Gemensamt for typ 1- och typ 2-diabetes ar forhojda blodglukosnivaer och en 6kad
risk for akuta och langsiktiga komplikationer. Risken okar ju langre tid man haft
sjukdomen, och ju hogre blodglukosnivan har legat 6ver tid. Sjuklighet och dod i
hjart-karlsjukdomar har dock minskat kraftigt de senaste aren hos personer med
diabetes. Men det finns stora regionala skillnader i Sverige nar det galler behandling
av personer med diabetes och risk for hjart-karlsjukdomar. En stor andel patienter
har fortfarande en kraftigt forhojd risk for hjart-karlsjukdomar. Diabetesvarden
behover darfor fortsatta att utvecklas. Halso- och sjukvarden behdver prioritera och
anvanda bade nya och etablerade atgarder pa ett balanserat satt, sa att resurserna
anvands effektivt (Nationella riktlinjer fordiabetesvard - Stéd for styrning och ledning
(socialstyrelsen.se)



https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-10-25.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-10-25.pdf
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Aktuellt

2014 uppdrogs HMC att kopa in och lagerhalla insulinpumpar. Upphandling och
hantering av annan medicinteknisk utrustning inkl. férbrukningsartiklar for diabetes
kvarstod pa klinik. HMC utokade 2018 resurs for hantering av insulinpumpar med viss
hjalpmedelskonsulenttid som avsattes for att stodja med information och instruktion.

Den tekniska utvecklingen i omradet gar mycket snabbt och idag innehaller
diabeteshjdlpmedlen komponenter som kraver att kompetensen utdkas med bade IT-
kompetens, medicinsk teknik-/hjdlpmedelskompetens, ekonomisk och juridisk
kompetens i likhet med flera medicinska behandlingshjalpmedel. Utvecklingen har
medfort att sensorteknik anvands som via molntjanster mojliggor att
insulinpumparna kan minska och 6ka insulintillférseln och darmed mojliggéra en
battre blodsockerkontroll, stodja egenvarden och forbattra diabetesvarden.
Anviandande av molntjanster fran tredje land medfor stora utmaningar i upphandling
och systemforvaltning.

Nuvarande organisation av diabeteshjalpmedel ar inte sammanhallen vilket skapar
problem med kvalitetssdkring, sparbarhet av insulinpumpar och andra
diabeteshjdlpmedel, svarigheter gillande kvalitets och ekonomisk uppféljning.
Rollerna ar oklara och det finns behov av att utveckla kompetensen for att sdkerstalla
att regionen lever upp till dagens krav gallande patientsakerhet, medicinteknisk
sakerhet och kostnadseffektivitet.

Omvarldsbevakning visar att problemen finns i flera andra lan. Region Jonkoping och
Region Vastra Gotaland har infért en samordnad hantering av diabeteshjdlpmedel
med en strategisk funktion som ansvarar for att samordning och kvalitetsuppfdljning
av diabeteshjdlpmedlen bade funktionellt och organisatoriskt.

Utredningen foreslar att RV skapar en sammanhallen organisation under
Hjalpmedelscentrum i ett gemensamt forvaltningsobjekt utifran VGR och

Region Jonkopings modeller. Detta foreslas ske genom att bevilja medel fran
resultatreglerade medel for ett inforandeprojekt som resurssatts med projektledare
som efter éverférande dvergar i nya tjanst som strategisk diabetssamordnare.
Foreslaget innefattar att HMC overtar i forsta hand de medicintekniska produkter
som kravs tillsammans med insulinpumpar dvs vissa typer av blodsockermatare, olika
typer av sensorer och handsandare.



. Regi
gion
\I ( Vastmanland 3 (4)

Verksamhetsmaissiga/ekonomiska/juridiska konsekvenser och finansiering
Forslaget och den sammanhallna hanteringen syftar till att effektivisera hanteringen
och stodja behandlande verksamheter i de komplexa processer som tekniskt
avancerade diabeteshjalpmedel har genom att:

e Overtaga diabeteshjilpmedel pé ett tryggt och sikert sitt ur patient- och
organisatoriskt perspektiv.

e Att samordna hanteringen av avancerade diabeteshjdlpmedel och de
produkter som kravs tillsammans med dessa. Samt dess digitala tjanster
genom en samordnad organisation i enlighet med lagkrav.

e Att skapa kvalitets- och patientsaker och pa sikt ekonomiskt kostnadseffektiv
hantering

e Att verka for att minimera antalet system for bestallning av
diabeteshjalpmedel

De resurser som atgar for projektledning mm. i inforandeprojektet féreslas

finansieras via Hjdlpmedelsnamndens resultatreglerade medel.

Inforandeprojektet ska ge forslag till samordnad hantering av diabeteshjalpmedel

och berdkna kostnader for densamma liksom att beskriva hur dverféring ska ske.

Miljéperspektiv
Arendet beddms inte medféra ndgra miljokonsekvenser.

Midinskliga réttigheter - prévning av barnens bdsta

Insulinpumpar ar ett vanligt hjalpmedel for barn som insjuknar i typ 1-diabetes.
Att inféra en sammanhallen organisation av hantering av diabeteshjalpmedel med
tydliga roller férenklar fér behandlande diabetessjukskoterskor och diabetesldkare
som i.o.m. det kan fokusera pa patientvard istéllet for pa upphandlings- och
forvaltningstekniska fragor i omradet.

Invanarperspektiv

Ur ett patientperspektiv medfor en sammanhallen kvalitetssakrad hantering 6kad
patientsdkerhet. En samordnad hantering samspelar ocksa med HMC uppdrag
gadllande andra hjalpmedel.

308 patienter (158 kvinnor, 150 méan) har insulinpump som hyreshjalpmedel,
varav 55 patienter 0-19 ar, 235 patienter 20-64 ar, 17 patienter 65-79 ar samt
1 patient 6ver 80 ar.

Tillkommer 63 patienter som fatt en forsaljningspump forskriven sedan januari 2021.

Finansiering
Det 15 manader langa inférandeprojektet finansieras med resultatreglerade medel
ar 2022 med 701 725 kr och ar 2023 med 401 725 kr.

Néar forandringen ar genomférd kommer hanteringen finansieras av intdkter som
Hjdlpmedelscentrum far fran uthyrda/férsalda hjilpmedel med tillbehér.

Utgangspunkten ar att forandringen ska vara kostnadsneutral for forvaltningen i sin
helhet men pa sikt medfora en 6kad kostnadseffektivitet.
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Vastmanland

Forslag till beslut

1. Att Hjalpmedelscentrum far i uppdrag att starta ett inférandeprojekt med tva
projektledare.

2. Attinforandeprojektet finansieras med resultatreglerade medel
ar 2022 med 701 725 kr och ar 2023 med 401 725 kr.

3. Att beslut om 6verférande sker i Hjalpmedelsnamnden november 2022.



