Blodcancerfaorbundet

Till ordférande RCC i samverkan

Vi skriver detta brev till er da vi ar djupt oroade Gver bristen pa hematopatologer i Sverige och i er
region. Blodcancer & sammanlagt den tredje vanligaste dodsorsaken i cancer i Sverige trots stora
framsteg i behandling under senare ar. Adekvat behandling kraver snabb och exakt diagnostik av
sjukdomar for att undvika tidiga dodsfall. Svensk forening for Hematologi har sedan ett par ar arbetat
fram nationella kvalitetsvariabler for samtliga maligna blodsjukdomar — se www.sfhem.se/nationella-
kvalitetsindikatorer. Ett av de viktigaste matten &r ledtiden fran remiss till fardig diagnos, nagot som
patienter i alla gjorda undersokningar namner som en svar tid med mycken oro. Idag ar tillgangen till
hematopatologer som kan avge snabba och korrekta svar den storsta flaskhalsen for att korta dessa
ledtider och kunna uppfylla vara uppstallda mal.

Marie Beckman Suurkila framlade i mars 2012 sin utredning avseende situationen foér den kliniska
patologin i Sverige. Oversynen bekréftade att den bristande kapaciteten inom patologin &r ett reellt
problem, som orsakar fordrojningar i varden av cancerpatienter. Den otillrackliga kapaciteten
paverkar dessutom medicinsk kvalitet liksom forskning och utveckling.

Patologer utgdr en nyckelgrupp inom cancersjukvarden. Patologi &r en basspecialitet med fem ars
specialiseringsutbildning for att uppna specialistkompetens. Under senare ar har det funnits sokande
till varje nyinrattad utbildningstjanst, men det har trots detta inte varit mojligt att inratta fler tjanster,
bland annat pa grund av bristen pa handledare. Efter det att resurserna till patologin under en féljd av
ar reducerats, har antalet patologer successivt minskat?) och aldre patologer, som skulle handleda och
utbilda de yngre, har blivit alltmer lasta i den dagliga produktionen. Det konstaterades dven i
utredningen att antalet inréttade tjanster fortfarande ar betydligt lagre an vad som motsvarar behovet.
Aven om man det senaste aret kunnat skonja en svag uppgang av antalet patologer tyder jamforelser
med vara grannlander och t ex U.S.A pa att antalet patologer borde dubbleras for att svara mot
uppdraget.

Suurkiila konstaterade vidare att det finns manga orsaker till dagens problem, saval nationella som
lokala. Den allvarligaste och mest avgorande faktorn anges vara bristen pa langsiktig planering fran
saval statens som sjukvardshuvudméannens sida. Varken resursbrist inom halso- och sjukvarden,
rekryteringssvarigheter beroende pa ointresse eller brist pa efterfragan av patologins del i varden
anses ligga bakom kapacitetsproblemet. Utredningen pekar pa att det ar det bristande stodet till
patologin i fordelningen av resurser som lett till kapacitetsproblemen. Det ar darfor nédvéandigt att de
ansvariga myndigheterna och organisationerna pa nationell, regional och lokal niva gemensamt I6ser
upp patologins problem. Ansvariga politiker och myndighetspersoner maste bibringas insikten att
svensk cancersjukvard star och faller med en fungerande hogkvalitativ patologi.

Svensk férening for Hematologi stallde sig bakom Suurkulas utredning och betonade den stora
bristen pa hematopatologer som forelag redan 2012. Efter att utredningen offentliggjordes &r det var
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uppfattning att foga konkret har hant ute i verksamheterna. Vi har darfér med stort intresse last RCC i
samverkan’s maldokument for patologin i Sverige. Dokumentet anger att ar 2020 skall 95 procent av
provsvaren vara klara inom 48 timmar! Detta ar av utomordentligt stor vikt vid hematologiska
maligniteter dar behandling ofta maste insattas omgaende vid akuta leukemier, aggressiva lymfom
och myelom. Var farhaga &r att dokumentet faster for stor vikt vid ~natverksbildning med méjlighet
att bedoma digitala preparat 6ver hela Sverige”. Detta ar i och for sig en logisk tanke i dagens IT-
samhalle, men utan tillrackligt antal patologer kommer nétverken ej att fungera. Vi vill darfor
uppmana alla RCC och lokala huvudman att prioritera den andra slutsatsen i maldokumentet, dvs att
gora en storre satsning pa utbildning. Enligt dokumentet bor patologin synliggéras i alla
utbildningar”. Regionala kompetensforsorjningsplaner med finansieringslésningar bor skyndsamt tas
fram. Fler ST-tjanster behover inrattas, liksom specialistutbildning fér BMA.

Som representanter for Svensk Forening for Hematologi (SFH), Svensk Férenings for Patologi
KVAST-grupp i hematopatologi samt Blodcancerforbundet vill vi nu starta en aktiv dialog med
RCC i samverkan, lokala RCC och lokala sjukvardshuvudman hur ni amnar sékerstalla att RCC:s
maldokument forverkligas. Vi efterfragar konkret den kompetensforsorjningsplan som RCC i
samverkan papekat maste tas fram for att lyckas med den nationella cancerplanen. SFH och
KVASTgruppen har inventerat dagslaget vad galler tillgdng pa hematopatologer och den produktion
av patologianalyser som gors idag. Dessa siffror finns i bilaga 1. Som framgar &r det en stor utmaning
att sékerstélla de faktiska behov som behdvs.

Med detta brev 6nskar vi paborja en aktiv dialog med saval ansvariga inom landsting som regionala
RCC for att sékerstalla att den nu allvarliga bristsituationen atgardas pa ett konstruktivt satt.

Ulf-Henrik Mellgvist Mats Ehinger Kerstin Holmberg
Ordftrande Ordférande Ordférande
SFH KVASTgruppen Blodcancerforbundet

hematopatologi

Svar onskas till;

Ulf-Henrik Mellgvist
Hematologisektionen

Sodra Alvsborgs sjukhus

501 82 Boras

e-post ulf-henrik.mellgvist@vgregion.se
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Bilaga 1. Inventering hematopatologi september 2014

Norr

| region Norr (Umea) finns f.n 3 aktiva hematopatologer. Detta motsvarar 2 heltidstjanster. Dessa
bedomer ca 5400 hematopatologiska preparat/ar. Enligt nationella KVAST-gruppen i hematopatologi
kravs minst en heltidstjanst for diagnostik av 1800 preparat/ar inkluderande kontinuerlig utveckling
av relevanta metoder.

For att tacka detta samlade behov krdvs 3,0 heltidstjanster subspecialiserade i hematopatologi. Darfor
skulle minst 1 fardig hematopatolog behdva anstéllas snarast.

Inom de kommande 5 aren kommer 1 hematopatolog i regionen att ga i pension.

Det samlade utbildningsbehovet den kommande 5-arsperioden kommer, enligt var bedémning,

att uppga till 2 hematopatologer.

Stockholm Gotland

I region Stockholm Gotland (Solna och Huddinge) finns f.n 9 aktiva hematopatologer (4 i Solna och
5 i Huddinge). Detta motsvarar 4,7 heltidstjanster.

Dessa hematopatologer bedomer ca 11800 hematopatologiska preparat/ar. | Solna ar tva av
hematopatologerna ambulerande lakare fran Ungern. Dessutom finns ytterligare ca 1500
hematopatologiska preparat utanfor universitetssjukhusen dar majoriteten besvaras av
hematopatologer som har sin huvudsakliga tjanstgoring inom andra amnesomraden i patologi. Enligt
nationella KVAST-gruppen i hematopatologi krdvs minst en heltidstjanst for diagnostik av 1800
preparat/ar inkluderande kontinuerlig utveckling av relevanta metoder.

For att tacka detta samlade behov krdvs 7,4 heltidstjanster subspecialiserade i hematopatologi. Darfor
skulle minst 3 fardiga hematopatologer behdva anstéllas snarast.

Inom de kommande 5 aren kommer 3 hematopatologer i regionen att ga i pension.

Det samlade utbildningsbehovet den kommande 5-arsperioden kommer, enligt var bedémning,

att uppga till 6 hematopatologer.

Syd

I region Syd (Lund) finns f.n 2 aktiva hematopatologer. Detta motsvarar 2 heltidstjanster. Dessa
bedomer ca 5500 hematopatologiska preparat/ar. Det finns ytterligare ca 2000 hematopatologiska
preparat utanfor patologen i Lund i Skane (flodescytometri i Malmo och benmargsutstryk pa
hematologen Lund, som inom en 5-arsperiod sannolikt kommer att analyseras pa patologen i Lund).
Dessutom finns ytterligare cirka 2000 benmargsprover fordelade pa Halmstad, Véxjo och Karlskrona
dar majoriteten besvaras av hematopatologer som har sin huvudsakliga tjanstgoring inom andra
amnesomraden i patologi. Sammantaget finns saledes ca 9500 benmargspreparat i regionen. Enligt
nationella KVAST-gruppen i hematopatologi krdvs minst en heltidstjanst for diagnostik av 1800
preparat/ar inkluderande kontinuerlig utveckling av relevanta metoder.

For att tdcka detta samlade behov kravs 5,3 heltidstjanster subspecialiserade i hematopatologi. Darfor
skulle minst 1 fardig hematopatolog behdva anstallas snarast.

Inom de kommande 5 aren kommer 2 hematopatologer i regionen (Vaxjo och Karlskrona) att ga i
pension. Det samlade utbildningsbehovet den kommande 5-arsperioden kommer, enligt var
bedomning, att uppga till 4 hematopatologer.



Uppsala-Orebro

I region Uppsala Orebro (Uppsala) finns f.n 2 aktiva seniora hematopatologer. Detta motsvarar 2,5
heltidstjanster. Dessa bedomer ca 5500 hematopatologiska preparat/ar. Dessutom finns ytterligare ca
3500 hematopatologiska preparat utanfor akademiska sjukhuset, huvudsakligen i Orebro, Karlstad
och Eskilstuna. Av dessa hematopatologiska preparat utanfér Uppsala besvaras majoriteten av
hematopatologer som har sin huvudsakliga tjanstgoring inom andra &mnesomraden i patologi.
Sammantaget finns saledes ca 9000 benmérgspreparat i regionen. Enligt nationella K\VAST-gruppen
i hematopatologi kravs minst en heltidstjanst for diagnostik av 1800 preparat/ar inkluderande
kontinuerlig utveckling av relevanta metoder.

For att tacka detta samlade behov kréavs 5,0 heltidstjanster subspecialiserade i hematopatologi. Darfor
skulle minst 2 fardiga hematopatologer behdva anstéllas snarast.

Inom de kommande 5 aren kommer 2 hematopatologer i regionen att ga i pension (Uppsala och
Eskilstuna).

Det samlade utbildningsbehovet den kommande 5-arsperioden kommer, enligt var bedémning,

att uppga till 5 hematopatologer.

Sydost

I region Sydost (Linkoping) finns f.n 3 aktiva hematopatologer. Detta motsvarar ca 0,75
heltidstjanster. Dessa bedomer ca 1400 hematopatologiska preparat/ar. Dessutom finns ytterligare ca
4400 hematopatologiska preparat utanfor patologen i Linkdping. Av dessa hematopatologiska
preparat besvaras majoriteten av hematopatologer som har sin huvudsakliga tjanstgéring inom andra
amnesomraden i patologi. Sammantaget finns saledes ca 5800 benmérgspreparat i regionen. Enligt
nationella KVAST-gruppen i hematopatologi krdvs minst en heltidstjanst for diagnostik av 1800
preparat/ar inkluderande kontinuerlig utveckling av relevanta metoder.

For att tacka detta samlade behov krdvs 3,2 heltidstjanster subspecialiserade i hematopatologi. Darfor
skulle minst 1 fardig hematopatolog behdva anstéllas snarast.

Inom de kommande 5 aren kommer 2 hematopatologer i regionen att ga i pension.

Det samlade utbildningsbehovet den kommande 5-arsperioden kommer, enligt var bedémning,

att uppga till 2 hematopatologer.

Vast

I region Vast pa patologen Sahlgrenska finns f.n 2 aktiva hematopatologer. Detta motsvarar 1
heltidstjanst. Dessa bedémer ca 2000 hematopatologiska preparat/ar. Det finns cirka 2800
hematopatologiska preparat (flddescytometri och benmérgscytologier) pa Klinisk kemi pa
Sahlgrenska. Dessutom finns ca 3000 hematopatologiska preparat utanfor Goteborg fordelade pa
NAL/Uddevalla, Borés och Skévde dar majoriteten besvaras av lakare med hematopatologisk
kompetens. Sammantaget finns saledes ca 7800 benmargspreparat i regionen. Enligt nationella
KVAST-gruppen i hematopatologi kravs minst en heltidstjanst for diagnostik av 1800 preparat/ar
inkluderande kontinuerlig utveckling av relevanta metoder.

For att tacka detta samlade behov krévs 4,3 heltidstjanster subspecialiserade i hematopatologi. Darfor
skulle minst 1 fardig hematopatolog behdva anstallas snarast.
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Inom de kommande 5 aren kommer 4 ldkare med hematopatologisk kompetens (1 hematopatolog

(Skovde), 2 kliniska kemister (Sahlgrenska resp Boras) och 1 hematolog (Skdvde) i regionen att g i

pension. Det samlade uthildningsbehovet den kommande 5-arsperioden kommer, enligt var
bedémning, att uppga till 3 hematopatologer.



