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Investering i medicinsk teknik for

endoskopi
Dnr 5238-2018

Forslag till beslut
Regionstyrelsen fattar foljande beslut:

1. Lanskliniken allmankirurgi/urologi inom Division Lanssjukvard beviljas
1 000 000 kr, inom tilldelad investeringsram for digitaliseringsavdel-
ningen 2018, for att nyinvestera i navigeringssystem for koloskopier

2. Lanskliniken allmankirurgi/urologi inom Division Lanssjukvard beviljas
2 700 000 kr, inom tilldelad investeringsram for digitaliseringsavdel-
ningen 2018, for att reinvestera befintlig utrustning for ERCP och kolo-
skopier

3. Regionstyrelsen upphaver tidigare beslut taget 30 januari med diarie-
nummer 5238-2018

Sammanfattning

Pa grund av ett skrivfel angaende investeringsutgiften i beslutspunkt num-
mer 2 i drende 5238-2018 som beslutades 30 januari sa ar investeringsutgif-
ten nu korrigerad till 2 700 000 kr mot tidigare angiven summa pa 1 700 000
kr.

For att sakra en god funktionalitet bade géllande koloskopiundersokningar
och ERCP-undersokningar (Endoskopisk Retrograd Cholangio Pankreatico-
skopi) sa behover lanskliniken allmankirurgi/urologi inom Division Lans-
sjukvard reinvestera och nyinvestera i ny medicinsk teknik. Detta kommer
bland annat att leda till att forkorta undersékningstider, minska risker for
komplikationer och obehag for patienten samt mojliggora ett effektivare
utbildningsforfarande for nya skopister.

Arendet

ERCP

Pa endoskopienheten vid Sunderby sjukhus inom lanskliniken allmanki-
rurgi/urologi utfors cirka 230-250 stycken ERCP:er (Endoskopisk Retrograd
Cholangio Pankreaticoskopi) per ar. Denna undersokning utfors for att fa ut
gallsten, diagnostisera tumarer i gall- och pankreasgangar samt dréanera gall-
och levergangarna vid hinder sdsom avancerade tumarer eller gallsten.
ERCP:er utfors bara pa Sunderby sjukhus i Region Norrbotten av nagra fa
specialister, detta da undersokningen ar tekniskt avancerad samt att risken
for allvarliga komplikationer, t.ex. blédningar och pankreatit, ar hog. Under
en ERCP anvénds en speciell typ av endoskop som kallas duodenoskop.
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Koloskopi

Vantetiderna for koloskopier 6kar pa grund av ett okat antal remisser dar
misstanke om cancer foreligger. Malet &r att en koloskopi ska erbjudas inom
tio kalenderdagar. | dagslaget uppfylls inte detta krav, utan vantan pa en
koloskopi ar mellan sex till tio veckor vid Sunderby sjukhus. For att klara
behovet och vardgarantin ar det ibland nodvandigt att skicka patienter till
privata kliniker.

Da Sunderbyn &r utbildningscentrum for nya skopister i lanet sa utfors
manga resurskravande koloskopier vid endoskopienheten pa Sunderby sjuk-
hus, vilket stéller hoga krav pa effektivitet och kvalitet i hela flodet.

Vid en koloskopiundersokning sa anvands en speciell typ av endoskop som
kallas koloskop.

Behov
Verksamhetens primara behov ar foljande:

e Sdkra en god framtida funktion géllande koloskopiundersokningar och
ERCP-undersokningar da nuvarande plattform ar i behov av reinveste-
ring.

¢ Minska undersokningstiden samt méjliggora ett effektivare utbildnings-
forfarande for nya skopister. Med ett navigeringssystem for koloskopier
kan skopisten se hur koloskopet ligger i tarmen och har darmed en béttre
koll pa hur hen ska navigera koloskopet vidare. Dessutom mojliggor det
att lattare utbilda nya skopister da handledaren kan férklara varje mo-
ment under undersdkningen och de som utbildas kan f6lja hela under-
sokningen visuellt pa en skarm. Bade genom att minska underséknings-
tiden och att handledare samt den som utbildas kan frigéras snabbare
kan malet om att erbjuda undersokning inom tio kalenderdagar nas med
dagens remissflode.

e Minska risken for allvarliga komplikationer samt obehag for patienten i
och med en god helhetsfunktionalitet gallande bade ERCP och kolosko-
pier inklusive navigeringsmdéjligheter.

Losningsforslag

ERCP utfors idag pa en sal pa endoskopimottagningen i Sunderbyn. Pa
samma sal utfors aven en del av den totala mangden koloskopier. Dessa ut-
fors pa samma plattform, men med olika typer av endoskop d.v.s. koloskop
samt duodenoskop.

Forslaget ar att reinvestera befintlig plattform for koloskopi och ERCP, pa
denna sal, med tillhérande endoskop och att nyinvestera i ett navigeringssy-
stem for koloskopier.

Ekonomi
Det finns en investeringsutgift for ny utrustning for ERCP och koloskopier
samt for ett navigeringssystem for ERCP enligt tabell 1.

Tabell 1. Investeringsutgifter
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Utrustning Investeringsutgift
ERCP och kolo- 2 700 000 kr
skopier

Navigeringssystem | 1 000 000 kr
for koloskopier

Arliga driftkostnader bedéms bli likvirdiga som for befintlig utrustning for
koloskopier och ERCP trots utékning med navigeringssystem.

Ingen paverkan pa personalkostnader.

Investeringsutgift pa 3 700 000 kr for ny utrustning for koloskopier och
ERCP samt navigeringssystem for koloskopier finansieras inom tilldelad
investeringsram for Digitaliseringsavdelningen for 2018.

Genomforande
Division Lanssjukvard ansvarar for genomforandet som bedrivs inom ramen
for befintligt forvaltningsarbete.

Tidplanen kommer att utarbetas i detalj med vald leverantér med malet om
driftsattning Q2 2019.

Protokollsutdrag skickas till:
Divisionschef Lanssjukvard
Divisionschef Lansteknik
Ekonomi- och planeringsdirektor
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