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Förslag till beslut 
1. Sveriges kommuner och landstings, SKL, rekommendationer kring nivå-

strukturering av sarkom inom cancervården antas.   

Yttrande till beslutsförslaget 
Regionstyrelsen ser det som angeläget att arbeta för en jämlik och likvärdig 

vård i hela landet. SKL:s och Regionala cancercentrums, RCC, förslag till 

fortsatt nivåstrukturering av sarkom säkerställer fortsatt utveckling och 

kvalitetssäkring av cancervården.  

Sammanfattning 
Nivåstrukturering av sarkom har utretts av sakkunniga på nationell nivå som 

lämnat förslag på åtgärder. Utredningen förslag har varit ute på remiss till 

regioner och landsting. RCC i samverka och SKL:s sjukvårdsdelegation 

ställer sig bakom förslaget som innebär koncentration av diagnostik och 

behandling till tre universitetssjukhus i landet. Införandet av de nationella 

vårduppdragen planeras till 1 november 2018. 

Ärendet 
Genom överenskommelser mellan staten och SKL har RCC i samverkan i 

uppdrag att arbeta med nivåstrukturering av cancervården. Arbetet har resul-

terat i tio olika nationellt koncentrerade åtgärder fördelat på samtliga univer-

sitetssjukhus i landet.   

Nivåstrukturering av sarkom har utretts av sakkunniga på nationell nivå. 

Sarkom utgör ca 1 procent av alla maligna tumörsjukdomar och avser ske-

lett- och mjukdelssarkom i extremiteter och bålvägg. Sjukdomsgruppen är 

heterogen och inrymmer ett 50-tal olika specifika diagnoser. Totalt dia-

gnosticeras ca 600 patienter årligen med sarkom. Baserat på de sakkunnigas 

förslag lämnade RCC i samverkan år 2015 en remiss till regioner och lands-

ting avseende nationell nivåstrukturering av sarkom. Remissen innefattade 

även möjlighet att ansöka om nationell vårdenhet för sarkom. Under hösten 

2017 har samtliga universitetssjukhus beretts möjlighet att lämna synpunkter 

och komplettera sin ansökan. Rekommendationen har förankrats i nätverket 

för hälso- och sjukvårdsdirektörer och SKLs sjukvårdsdelegation har uttalat 

sitt stöd för RCCs arbete med nivåstrukturering.  

Baserat på dessa underlag rekommenderar RCC i samverkan att:  

 avancerad diagnostik och behandling av barn och vuxna med skelett- 

och mjukdelssarkom i extremiteter och bålvägg samt buksarkom kon-

centreras till tre nationella vårdenheter,  
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 uppdrag som nationella vårdenheter lämnas till Karolinska Universitets-

sjukhuset, Sahlgrenska Universitetssjukhuset och Skånes Universitets-

sjukhus,  

 de nationella vårduppdragen införs från och med 1 november 2018.  

Redan i dagsläget remitteras patienter med särskilda behov av komplicerad 

behandling från såväl Norrlands Universitetssjukhus som från Universitets-

sjukhuset Linköping till någon av de tre nationella vårdenheter som föreslås. 

Grunden för sådan remittering är behov av speciell kompetens för diagnostik 

och behandling men även att volymen av den specifika åtgärden är så liten 

att den bör utföras på färre än fem vårdenheter. Norrlands Universitets-

sjukhus har ett rikssjukvårdsuppdrag för plexusnära kirurgi, vilket i vissa fall 

kan komma att omfatta patienter med sarkom. Detta rikssjukvårdsuppdrag 

påverkas inte av denna nivåstruktureringsrekommendation. De fem kom-

pletta regionala sarkomcentrum som finns idag, bland annat vid Norrlands 

Universitetssjukhus, bedöms även fortsatt kunna diagnostisera, behandla och 

följa upp merparten av patienter med sarkom inom ramen för sina regionala 

uppdrag.  

RCC i samverkan avser att kvartalsvis följa upp landstingens/regionernas 

tillämpning av denna rekommendation. Platsbesök genomförs hösten 2018 

samt efter ett år. Två år efter driftstart genomförs en mer omfattande upp-

följning av de nationella vårdenheternas arbete och resultat. 

Bilagor: 

Rekommendation rörande nationell nivåstrukturering av sarkom, Sveriges 

kommuner och landsting 2018-02-06 
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