
  

ME-föreningen
– föreningen för Myalgisk Encefalomyelit

Önskemål vid upphandling 
av vård för ME-patienter

Möte 2013-05-30 med Hälso- och sjukvårdsnämndernas kansli i 
Västra Götalandsregionen (VGR)

Bakgrund:
Västra Götalandsregionen har beslutat göra en upphandling för vård av 
ME-vård och ME-föreningen är inbjudna att komma med synpunkter på 
förfrågningsunderlaget.

Kasper Ezelius me-foreningen.se



  

Problem

• Brist på ME-kunniga läkare, t.om. i Stockholm

• ME-kunniga läkare blir överbelastade, så de tar inte emot fler

• I Mjölby finns en privat klinik (Gotahälsan)

• ME-föreningen får ständigt in förfrågninar från frustrerade 
patienter som behöver träffa en läkare för utredning och 
diagnos

• Lång tid till diagnos på grund av bristande kunskap i 
primärvården 

• Patienter blir mycket frustrerade över att inte få mer än ett 
besök hos Gottfries Clinic

• Behov av utredning, diagnos, medicinering och sjukintyg



  

Behov

Myalgisk Encefalomyelit:

• Prevalens: 20 000 - 40 000 personer i Sverige 

• Incidens cirka 1 500 patienter insjuknar per år i ME

• Samhällskostnad cirka 10 miljarder kr per år

Fibromyalgi: 

• 10 gånger högre prevalens än ME

• VGR: Gör en informationskampanj om ME 
riktad till primärvårdsläkare!



  

• Öka max antal nybesök från 1000 till 1 500 patienter 
per år.
 
• Öka max antal återbesök från 1450 till 6 000 besök per 
år.

• Se till att finansieringen täcker ordentliga utredningar.

• Hembesök till patienter med svår ME. 

• Även barn- och ungdomar får vård.

Omfattning på klinikens 
verksamhet



  

Källa: IACFS/ME primer
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• Erfarenhet och kunskap bör värderas högt vid 
upphandling.

• Kunskapsinhämtning och kunskapsspridning bör 
finansieras.

• Att ha läkare med olika specialiteter kan vara en fördel.

• Seriösa och kunniga läkare och forskare: I 
upphandlingen, ställ frågan hur många ME-patienter 
läkaren/läkarna tidigare utrett och behandlat. Värdera 
tidigare erfarenhet och kunskap (genom att t.ex. se på 
tidigare vetenskapliga arbeten och publiceringar inom 
området). Fråga vilken typ av biomedicinsk forskning 
som de planerar utföra eller involveras i (förutsatt att de 
får finansiering). 

Kompetenskrav



  

• En övergångsperiod: Endast hälften av vårdbehovet 
sätts upp för upphandling till att börja med. Den andra 
hälften först när den nya kliniken är stabil och fungerar 
tillfredsställande.

• Vårdande av kunskapskapital och resurser. Erbjud t.ex. 
fortsatt finansiering för kliniker som historiskt fungerat 
bra.

Kvalité och långsiktighet



  



  

• Finansiering och initiering av biomedicinsk forskning.
 
• Finansiering och initiering av klinisk forskning. 

• Biobank med vävnader från levande och avlidna 
väldefinierade ME-patienter. 

• En ordentlig satsning på biomedicinsk forskning, där 
kliniken och universitetet samarbetar med en 
sammanslagen budget på cirka 10 miljoner kr per år. 

10 miljoner öronmärkt till biomedicinsk 
forskning om ME
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• "Önskemål vid upphandling av vård för ME-patienter". E-post till VGR 
2013-0315. 
http://me-foreningen.se/dld/130315-onskemal-upphandling-vgr.html

• E-brev till Västra Götalandsregionen (RS-08-2013):"Synpunkter på beslut 
som berör vårdavtalet med Gottfries Clinic ". 2013-01-14
http://me-foreningen.se/dld/130114-synpunkter-vardavtal-gottfries.html

• "Behåll Gottfries Clinic och ge dem riksansvar!" 2012-10-07
http://me-foreningen.se/dok/121007-behaall-gottfries-clinic.pdf

• Namninsamling
http://namninsamling.se/index.php?sida=2&nid=6958 

• Introduktion för läkare av Internationella koncensuskrtierierna 2011 
http://me-foreningen.se/filer/ICC-2011-primer.pdf

• IACFS handledning för läkare 2012
http://www.iacfsme.org/Portals/0/PDF/PrimerFinal3.pdf 

• Introduktion för läkare av Kanadadefinitionen 2003
http://me-foreningen.se/filer/Overview-Canada-2003.pdf 
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