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1 Grundlaggande information

1.1 Bakgrund

Direktionen for Kommunalférbundet Sjukvard och omsorg i Norrtalje (KSON)
beslutade

2025-02-13 §14 att ge KSON i uppdrag att utreda hur ndrakutverksamheten i
Norrtalje kan utvecklas och lokaliseras for att battre mota invanarnas behov och

sakerstalla en hallbar vardlosning?.

1 KSON Dnr 2024-421
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Bakgrunden till utredningsuppdraget ar flera men invanarperspektivet och
patientsdkerheten ar viktiga motiv. En uppfattning som adresserats till KSON &r
att samlokaliseringen av narakuten och akutmottagningen har skapat svarigheter
da patienter vistas i samma lokal med bland annat brister i patientsdkerhet,
smitta och att patienter behovt vistas utomhus i vantan pa kontakt med

vardpersonal.

1.2 Beslutssats

Direktionen for Kommunalforbundet sjukvard och omsorg i Norrtalje beslutade att
ge forvaltningen i uppdrag att utreda l6sning for narakutverksamhet i Norrtalje

kommun.

1.2.1 Syfte

Utredningsuppdraget forvantas utréna mojligheter att inom Norrtaljemodellens
definition hitta mojliga synergieffekter med primarvarden samt att identifiera
vilken som ar den béasta och lagsta omhandertagandeniva for aktuella patienter i

behov av akut vard.

2 Avgransning

Utredningen tar i beaktan tre tidsperspektiv samt samband till pagdende
utredningar. Som grund finns nedan utgadngspunkter och det av Region Stockholm
beslutade Hanvisningsstodet. Utredningen tar dven i beaktan ekonomiska utfall

och avgransar sig primart till befintlig budgetram.

2.1 Utgangspunkt

Utredningsuppdraget ska som minst ha sin utgangspunkt i nedan delar.

2.1.1 Utgangspunkt 1

Utredningsuppdraget ska identifiera om varduppdraget narakut kan utvecklas
eller forandras for att pa ett battre satt mota behoven hos invanarna i Norrtélje

kommun.
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2.1.2 Utgangspunkt 2

Utredningsuppdraget ska identifiera den basta och den lagsta

omhandertagandenivan.

2.1.3 Utgangspunkt 3

Utredningsuppdraget ska identifiera vilken som ar den béast lampade
lokaliseringen for uppdraget, utifran bade utrymmesskal, narhet till

akutmottagning och kompetensforsorjning.

2.2 Tidsperspektiv

Olika tidsperspektiv ger en mer nyanserad och omfattande analys av situationen
och skapar olika forutsattningar som underlag till strategiska beslut. Nedan foljer

definition av tidsperspektiven som forekommer i denna rapport.

2.2.1 Kortsiktigt tidsperspektiv

Avgransningen avser forslag pa insatser eller beslut som ar genomforbara inom
en tidsram pa en (1) méanad och upp till tolv (12) manader. Fokuserar pa

omedelbara effekter och resultat.

2.2.2 Medellangt tidsperspektiv

Avgransningen avser forslag pa insatser eller beslut som ar genomfdrbara inom
en tidsram pa tio (10) manader och upp till tjugofyra (24) manader. Ger en balans
mellan kortsiktiga och langsiktiga mal, vilket hjalper till att utveckla och
implementera strategier samt att planera och fordela resurser effektivt inom

denna tidsram.

2.2.3 Langt tidsperspektiv
Avgrédnsningen avser forslag pa insatser eller beslut som dr genomforbara inom
en tidsram pa tva (2) ar och langre. Fokus ligger pa langsiktiga investeringar,

strategier och politiska inriktningsbeslut samt beslutade strukturférandringar.
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2.3 Hanvisningsstod?

Hanvisningsstodet i Region Stockholm ar en webbaserad tjanst som hjalper
legitimerad vardpersonal att hanvisa patienter till ratt vardinstans. Det anvands
vid patientens forsta kontakt med varden, oavsett om det sker via telefon, digitalt
eller pa en mottagning. Malet ar att vardsdkande ska fa ratt vard av ratt

kompetens, pa ratt plats och inom ratt tid.

Héanvisningsstod ar ett symptombaserat kunskapsstod for att hanvisa patienter
ratt i regionens vardutbud vid forsta vardkontakten. Det innehaller omkring 2 000
symtombeskrivningar med texter och bradskandegrader. Hanvisningsstodet
uppdateras regelbundet utifrdn ny kunskap eller riktlinjer for vard. Malet for
akutsjukvarden ar att sjuka och skadade invanare ska fa vard med ratt
kompetens pa ratt vardniva och i ratt tid. Utgdngspunkten ar att patientens
medicinska tillstand alltid avgdr var skadan eller sjukdomen ska tas om hand. De
olika vardformerna har olika uppdrag, olika kompetenser och utrustning for att ta
emot olika skador och sjukdomar. Patienter som kvalificerar sig inom ett
varduppdrag ska tas emot och fardigbehandlas. Andra patienter ska hanvisas till
ratt vardform vilket Hanvisningsstodet ska underlatta. Hanvisningsstodet tar
hansyn till tid pa dygnet, alder samt de olika vardformernas forutsattningar som
kompetens, tillgédnglighet och utrustning i sina hdnvisningar. Aven om det &r ett
krav att anvanda Hanvisningsstodet ar det alltid vardens medarbetare som utifran

sin kompetens och erfarenhet gor den slutliga bedémningen.

2.3.1 Hanvisning av patient

Det ar alltid patientens medicinska tillstand som avgor var skadan eller
sjukdomen ska tas om hand. De olika vardformerna inom Region Stockholm har
olika uppdrag - kompetens, tillganglighet och medicinsk utrustning - for att ta
emot skador och sjukdomar. Patienter som kvalificerar sig inom vardgivares

varduppdrag ska tas emot. Ovriga patienter ska hanvisas vidare till ratt vardform.

2 Vardgivarguiden
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2.3.2 Strukturen for akut vard

Idag finns fem vardformer for akut vard i Stockholms lan:

1177 for vagledning och egenvardsrad

Vardcentraler, jourlakarbilar med flera e
Narakut ©ry

Akutmottagningar vid akutsjukhusen

ok e

Intensivakut vid Karolinska universitetssjukhuset Solna

2.3.3 Triage (Vardpersonalen bedémer patienter)

Alla vardgivare inom regionen ska anvanda sig av Hanvisningsstddet vid
hénvisning av patienter. Beslutsstodet ar ett komplement till vardpersonalens
kliniska bedomning av patientens symtom. Det ar alltid vardpersonalen som
utifran sin kompetens och erfarenhet gér den bedémningen. Hanvisningsstodet
visar sedan vilken vardform inom regionen som har uppdrag att ta emot.

Patientens alder och tid pa dygnet paverkar hanvisningen.

2.3.4 Vardniva 3 — Narakut

Narakuterna ar en viktig del av lanets akutsjukvard. De har mojlighet att
omhé&nderta och fardigbehandla akuta sjukdomstillstdnd som inte kraver
akutsjukhusets resurser. Narakuterna tar exempelvis emot misstankta frakturer,

hjarnskakning, sarskador, buksmaértor och akuta allergiska problem.

Narakuterna har:

e Oppet alla dagar klockan 8-22

o tillgang till rontgen och laboratorium under dppethallandetiden

« bemanning med specialister i allmdnmedicin och/eller specialister i
akutsjukvard samt specialistutbildade sjukskodterskor med kompetens i och
erfarenhet av akutsjukvard

o mojlighet till konsultationsinsatser fran andra specialister
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o tillgang till ambulansintag
o kompetens att omhénderta patienter i alla aldrar

o samverkan med akutsjukhus, akutmottagning och geriatrisk klinik.

3 Historik

Forandring av halso- och sjukvarden har pagatt under en lang tid i Region
Stockholm inklusive Norrtalje kommun med inriktningen att vard ska ges néara
invanaren och pa ratt niva i halso- och sjukvardsystemet. Det akuta
omhéndertagandet erbjuds pa flera nivaer och arbetet starks ytterligare genom

ramen for omstallning till god och nara vard.

| samband med att ett nytt sjukhusavtal for Norrtélje sjukhus tradde ikraft ar 2020
introducerades aven vardnivan Narakut. Uppdraget for huslakarjour och narakut
overlappade med varandra under samma ar och med anledning av detta
beslutade Region Stockholm att vardniva huslakarjour skulle avvecklas. Den sista
huslakarjouren stangde sin verksamhet i juni 2021 efter dispens fran Halso- och

sjukvardsférvaltningen i sex (6) manader.

| Norrtalje integrerades narakutuppdraget i sjukhusavtalet® med avtalsstart 2020-
01-01 och som sedan under samma ar |6pte parallellt med avtal om
huslakarjouruppdrag.

| december 2020 |6pte avtalet om huslakarjour ut efter att KSON meddelat
Tiohundra AB om dess uppséagning* som foljsamhet till Region Stockholms beslut
om att vardnivan huslakarjour i regionen skulle tas bort. Tiohundra AB avvecklade
huslakarjouren i Norrtalje den 28 februari 2021 efter att KSON, genom
direktionsbeslut, beviljade en forlangning pa tva manader till en kostnad av

500 000 kr per manad. Den totala ersattningen for tva manader motsvarade cirka

3 KSON Dnr 2019-000122-771
4 KSON Dnr 2020-317
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30% av det arliga avtalsvardet for att Tiohundra AB skulle klara av 6vergangen till

regionens vardnivastruktur och sékerstalla bemanning av narakutuppdraget®.

3.1 Ny struktur

Inforandet av en ny struktur for akut vard under 2018 var ett viktigt steg i
omstéllningen till "framtidens halso- och sjukvard” inom Region Stockholm.
Ambitionen med den vid tidpunkten nya strukturen ar att ge invanarna enklare

tillgadng till ratt akut vard utifran sina vardbehov. Nagot som galler an idag.

ldag kan Halso- och sjukvardsforvaltningen (HSF) bekrafta att den akuta varden
utanfor akutsjukhusen har forstarkts, nagot KSON instdmmer i. Bland annat finns
elva (11) narakuter etablerade i regionen som tar hand om mer resurskravande
akuta skador och sjukdomar. Jourlakarbilar rullar kvallar, natter och helger for
invanare som har akut behov av vard men som har svart att ta sig till en
mottagning. Med dessa forstarkningar i strukturen har akutsjukhusens
akutmottagningar kunnat renodla sina verksamheter for att ta emot patienter med
allvarliga eller livshotande sjukdomar. | maj 2018 6ppnade aven intensivakuten pa

Karolinska universitetssjukhuset i Solna.

| Norrtalje kommun har samma struktur implementerats som ett led i att
tillhandahalla jamlik vard till invanarna i kommunen som till invanare i hela
Stockholms lan. KSON har aven bidragit till regionens arbete med den
prehospitala vardtjansten for att sédkerstélla att patienter i hela Norrtéalje kommun
inklusive dess skargardsomrade har tillgadnglighet till den prehospitala
lakarorganisationen dygnet runt. Ett nytt avtal har tagits fram av HSF som innebar
att i regionen finns tva (2) akutbilar i drift hela dygnet som kan dirigeras inom
hela lanet. Detta kombineras med tva (2) jourlékarbilar i regionen dar en (1) har

lanets norra delar i sitt upptagningsomrade.

> KSON Dnr 2019-000344-770
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Eftersom Norrtalje kommun utgdr geografiskt en tredjedel av Stockholms lan
finns det utmaningar med den bilburna tillgangligheten till prehospital vard,
sarskilt avseende akutbil och jourlakarbil, till kommunens yttre omraden. For
KSON ar tillganglighet till vard i periferiska omraden viktigt. | Region Stockholms
regi finns tvd ambulanshelikoptrar varav en ar i drift dygnet runt och den kommer
att bemannas av en specialistlakare och en specialistsjukskoterska. Helikoptern
utgéar fran Norrtalje och kan pé cirka 15 minuter na de olika sjukhusen runt om i
lanet. Dessutom kommer ytterligare tva nya helikoptrar att bérja anvandas till
sommaren 2025. Det kommer forbéattra tillgangligheten till lakare i lanets
ytteromraden vid allvarliga tillbud och ndgot som KSON arbetat entraget med att

uppna.

3.1.1 Inriktningsbeslut Halso- och sjukvardsndmnden, Region Stockholm

Anpassning av vardprocess tar avstamp i inriktningsbeslut av regionfullméktige
om fortsatt utveckling av den akuta varden géllande samlokalisering, samordnad

triagering vid narakuter och sjukhusens akutmottagningar®.

Regionstyrelsen beslutade, utifran ovan inriktningsbeslut, regionfullméaktige att ge
berérda namnder och bolag i uppdrag att genomféra samlokalisering och/eller

samordnad triagering’.

3.1.2 KSON:s begrundande
Regionens, inklusive Norrtalje kommuns, invanare ska fa ratt vard med ratt
kompetens pa ratt plats och i ratt tid utifran sina vardbehov. BEON-principen

(basta effektiva omhandertagande-niva) ska gélla.

Tolkningen av resultat fran tidigare genomford uppfoljning av halso- och

sjukvardsforvaltningen (HSF) tyder pa att en del patienter som kan fa vard pa

6 RS 2019-1041, punkt 15
7HSN 2020-1000
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vardcentraler aven hanteras pa narakuterna i regionen. KSON beddmer att det
finns patienter som soker vard pa jourtid pa grund av att de inte har kunnat
erbjudas vard och behandling under ordinarie 6ppethallande tider. KSON vill dock
framhalla att utredningen inte innehaller nadgon sadan analys eller slutsatser kring
vilka patienter som hade kunnat tas omhand pa huslédkarmottagning respektive
narakut. En av flera orsaker till att invanare pa eget initiativ, utan att kontakta
1177, vander sig till en narakuten kan vara att de inte kanner till att
husldkarmottagningar har akuttider under sitt 6ppethéallande eller att de har
erfarenhet av att deras husldkarmottagning ar svar att fa kontakt med via telefon

eller e-tjanster och inte har tillracklig tillgang pa akuttider.

4 Avtalsinformation

Malet for halso- och sjukvarden i Region Stockholm, som Norrtalje kommun utgor
en del av, ar en god hélsa och en vard pa lika villkor for hela befolkningen.
Vardens karaktar och organisering forandras mot mer néara vard med
utgdngspunkt i individens behov, forutsattningar, resurser, formaga och
preferens. Samverkan mellan vardgivare som gemensamt vardar en patient ar
centralt i att sdkra bra bemotande och en sammanhallen vard. Utvecklingen av
vardprocesser, med fokus pa kontinuitet, patientsdkerhet och trygghet ar en del

av detta arbete.

Infér nytt sjukhusavtal med avtalsstart 1 januari 2024 har KSON samverkat med
HSF och aven deltagit i regionens inriktningsbesluté. KSON:s instéllning ar att
avtalet ska framja samt skapa mojligheter till samordning med omstéallningen mot
god och néara vard och socialtjanst som syftar till att varden i hogre grad
organiseras och bedrivs med utgangspunkt fran patientens behov och
forutsattningar. Beslut? i direktionen 2023-12-07 reglerar uppdrag till Norrtélje
sjukhus genom tva-partsavtal. Tiohundra AB ar utférarpart och KSON ar

8 KSON 2023-78
9 KSON 2023-375 (2023-12-07 §134)



JU T

Region  NORRTALJE Rapport
Stockholm  KOMMUN

SJUKVARD OCH OMSORG | NORRTALJE Datum: 2025-05-09

Dnr: KSON 2025 - 215

Handlaggare: Razvan State

bestéallarpart for akutsjukvard i Norrtédlje dar bada parter har i uppgift att
astadkomma samordnad héalso-och sjukvard och omsorg dar olika aktorer
samarbetar med utgadngspunkt i varje enskild individs behov, resurser och
delaktighet. KSON:s mal ar att de olika aktdrernas samverkan bygger pa val
fungerande arbetsfloden och vardprocesser som bidrar till att insatser upplevs
som en helhet av den enskilde, i enlighet med Norrtaljemodellen. KSON:s avtal
med Tiohundra AB ska ocksa stimulera till samordnade investeringar i saval

lokaler som medicinteknisk utrustning.

Till skillnad fran 6vriga akutsjukhus i regionen har KSON en modell dar Norrtélje
sjukhus har ett kombinerat uppdrag som nar- och akutsjukhus. Uppdraget
inkluderar all akut och elektiv vard och behandling inom bas- och
grenspecialiteten som kraver akutsjukhusets resurser, kompetens och utrustning.
Aven vissa dppenvardsuppdrag ingér i uppdraget. Norrtélje sjukhus ansvarar for
patientens samlade omhéandertagande, inklusive basal rehabilitering i samband

med behandling och operation.

KSON:s avtal staller krav pa att akutmottagning for omh&ndertagande av akut
sjuka och olycksfall ska bedrivas arets alla dagar dygnet runt. Uppdraget
inkluderar aven mottagning av patienter via Tiohundra AB:s helikopterflygplats.
Vidare ska Norrtélje sjukhus bedriva narakut enligt vid var tid gallande specifik
uppdragsbeskrivning for narakutverksamhet framtagen av Region Stockholm i

samverkan med KSON.

Specifikt behandlar narakuten mer resurskravande akuta skador och sjukdomar
som inte ar livshotande och som i huvudsak faller utanfor primarvardens ansvar.
Det vill sdga manga av de sjukdomstillstdnd och skador som patienter tidigare
behovt vanta pa akutmottagningen for att fa hjalp med. Narakuten kan till
exempel ta hand om buksmartor, misstankt propp i ben, akuta allergiska besvar,

storre sarskador, misstankta arm- och benbrott eller hjarnskakning.
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Samtliga narakuter i Stockholm |an har ett enhetligt uppdrag med samma
Oppettider, uppdrag och resurser att omhanderta patienter. Uppdraget inkluderar
aven ett stod till priméarvarden. | Norrtélje &r uppdraget starkt genom
samallokering med akutverksamheten som mojliggor tillganglighet till vardnivan

dygnet runt.

4.1 Definition av varduppdraget narakut®

Narakuterna i Region Stockholm ska tillsammans med andra aktdrer inom
narsjukvarden erbjuda patienter med akuta vardbehov en sédker och hogkvalitativ
vard med god tillganglighet. Detta innefattar samverkan med akutsjukhusens
akutmottagningar, specialistmottagningar, huslakarmottagningar, psykiatri,

ambulanssjukvard, jourlakarbilar och 1177.

4.1.1 Detaljerad uppdragsbeskrivning!!

Narakuten ska:

e Beddma patienter med akuta sjukdomssymtom.

e Utredning, diagnostik och behandling av patienter som ingéar i malgruppen.
Diagnostik och behandling ska drivas sa langt det akuta vardbehovet
kraver. Patienter ska sa lang sa ar mojligt fardigbehandlas pa narakuten.
N&r vardgivaren bedomer att adekvat vard inte bor/kan ges av narakuten,
ska patient och anhorig/narstaende snarast hanvisas/ remitteras till ratt
instans eller till egenvard.

e Erbjuda fysiska vardkontakter utan foregdende tidsbokning.

e | de fall patient vid triagering beddéms kunna omhéandertas och behandlas
av sjukskoterska ska sjukskoterskebesok erbjudas patienten. Exempel pa
sokorsaker som kan behandlas av sjukskoterska ar enklare trauman med

ytliga sarskador utan tecken pa andra komplikationer.

10 VVardgivarguiden (vardgivarguiden.se/avtal/avtalsomrade/lou-regionagd/narakut/)

" Vardgivarguiden (vardgivarguiden.se/globalassets/avtal/avtalsomrade/lou-

regionagd/narakut/specifik-uppdragsbeskrivning-narakut.pdf)



https://vardgivarguiden.se/globalassets/avtal/avtalsomrade/lou-regionagd/narakut/specifik-uppdragsbeskrivning-narakut.pdf
https://vardgivarguiden.se/globalassets/avtal/avtalsomrade/lou-regionagd/narakut/specifik-uppdragsbeskrivning-narakut.pdf
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Tillhandahalla observationsplatser for patienter med behov av dvervakning,
till exempel for att folja effekter av pa narakuten pabdrjad behandling.
Antalet observationsplatser anpassas efter det behov som finns. Som
minst ska det finnas tre observationsplatser. (alla rum kan bli en en obs-
plats, fyra till femma)

Ta emot patienter som av ambulanspersonal, efter triagering, beddmts
kunna omhandertas pa narakuten samt ta emot ambulanstransporter.
Patienter med akuta vardbehov som kan hanteras inom ramen for
narakutens kompetens och resurser far inte avvisas for att det ar fullt pa
mottagningen. Grundbemanningen ska anpassas efter forvantat vardbehov.
Beredskap ska finnas for att utoka bemanningen vid hogre
patienttillstromning an forvantat.

Aterbesok inklusive uppféljning samt vidare behandling ska i normalfallet
ske hos patientens ordinarie huslakare, men kan nar sa ar lampligt ske pa
narakuten. Aterbesok kan ocksa nar sa ar medicinskt motiverat ske hos
annan specialistlakare i 6ppenvard alternativt hos annan ordinarie
lakarkontakt. Leverantéren ska om sa ar medicinskt motiverat och snarast
mojligt efter patientbesdk remittera till annan relevant vardgivare vid behov
av uppfoljning eller vidare behandling.

Narakuten ska ha en policy for sjukskrivning av patienter, som bland annat
sakerstéller att bedomning av sjukskrivning i forsta hand utfors av
patientens ordinarie lakare. Om sjukskrivning sker pa narakuten ska
vardgivaren sakerstalla att information om detta vid behov nar patientens
ordinarie lakare.

Tiohundra AB ska folja den uppdragsbeskrivning for lokalt Smittskydds-
och Stramaansvariga pa narakuter som utfardats av smittskyddslékaren?2,

Narakuten ska ha rutiner for att hantera patienter med luftburen smitta.

12 https://vardgivarguiden.se/kunskapsstod/smittskydd/
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Tiohundra AB ska inom ramen for varduppdraget Narakut bland annat, dock

utan begransning dartill, kunna utféra foljande undersékningar och

behandlingsatgarder i enlighet med Hanvisningsstodet:

e EKG-undersdkning

e Inhalationsbehandling av akut astma/obstruktiv bronkit/KOL

e Gipsning av frakturskador utan behov av reponering. Extremitetstrauma
med felstéllning far omhandertas om erforderlig kompetens finns

e Hjart- och lungraddning med hjartdefibrillering

e Lilla kirurgin, inklusive behandling av sarskador

e Recto- och proctoscopi

e Gynekologisk undersdkning

e Undersdkning och behandling av besvér fran 6ron, nasa och hals inklusive
nasblédningar

e Undersdkning och behandling av 6gonbesvar

4.1.2 Avgransning i varduppdraget

Vard som i enlighet med Hanvisningsstddet ingar i uppdraget for
huslédkarverksamhet med basal hemsjukvard omfattas priméart inte av detta

uppdrag vid tidpunkt d& husldkarmottagningarna ar dppna.

Narakuten ska vara tillganglig under vardagar kl. 17.00-22.00 och under 16r-, son-
och helgdagar kl. 08.00-22.00 for att aven utféra planerade sjukskoterskebesok.
Malgruppen for dessa insatser ar patienter i behov av planerade, medicinskt
motiverade insatser nar huslakarmottagningarna ar sténgda, t.ex. patienter som
blivit utskrivna fran akutsjukhus och som exempelvis ar i behov av
lakemedelsadministrering, mindre omfattande saromlaggningar och provtagning.
Detta uppdrag galler i forsta hand personer bosatta i Norrtdlje kommun. | detta
uppdrag ingar inte patienter som beddéms vara i behov av sjukvardsinsatser i

hemmet.

Digitala vardkontakter ingar heller inte i uppdraget.
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4.1.3 Specifikt om varduppdragets malgrupp

Uppdraget géller patienter i alla aldrar med akuta vardbehov, men som inte kraver
akutsjukhusets resurser och kompetens och vars vard inte kan ansta. Under tid
da huslakarmottagningarna inte har 0ppet ska narakuten dven ta emot patienter
med akuta sjukdomstillstand som normalt omhéandertas pa
husldkarmottagningen, men vars vard inte kan ansta. Som stod for bedémning av

aktuellt vardbehov ska Hanvisningsstodet anvandas.

4.1.4 Prioritering av patientgrupper

Narakuten ska prioritera behovet av vardinsatser inom de patientgrupper som
bedomts tillhora varduppdrag genom att tillhandahalla en triagefunktion for att
sakerstélla omedelbar beddmning och behandling av patienter med akuta
sjukdomstillstand. Patienter med lattare sjukdomstillstdnd ska omhandertas
genom radgivning och hanvisning till egenvard, alternativt hanvisas till
huslakarmottagning med stdd av Hanvisningsstodet. En samallokering av triagen
med akutverksamheten pa Norrtélje sjukhus innebéar att patienten kan

omhandertas direkt inom akutmottagningens varduppdrag.

4.1.5 Tillganglighet

Narakuten ska vara Oppen arets alla dagar klockan 08.00-22.00. Narakuten ska
under hela oppethallandetiden ta emot sékande patienter i enlighet med den
specifika uppdrags-beskrivningen. Narakuten ska ha god tillganglighet for
mottagningsbesdk under hela dppethéallandetiden samt svara for att det finns
lattillganglig och lattforstaelig information om 6ppethéallandetider. Vardgivaren
ska fortldpande informera patienter/vardnadshavare om aktuellt vantelage.
Narakuten ska bedrivas sa att vantetiderna till omhéandertagande ar sa korta som
mojligt. Medianvardet avseende vantetid till behandlande personal ska inte

overstiga 60 minuter fran anmaélan/betalning i kassan.

Vid tid d& narakutverksamheten inte ar 6ppen ska telefonsvarare ge

information/hanvisning till annan vardgivare/sjukvardsradgivning.
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4.1.6 Lokalyta

Tiohundra AB ska ombesoérja den lokal som kravs for narakutverksamhetens
bedrivande samt forse lokalen med den utrustning som kravs for fullgérande av
alla i uppdraget ingdende delar. Lokalen ska uppfylla de allménna krav som finns
pa vardlokaler och aven félja de riktlinjer som finns i Byggenskap och
Vardhygien! som ges ut av Svensk Foérening for Vardhygien. Lokalen ska ocksa

uppfylla féljande krav:

o Naérakuten ska lokaliseras inom Norrtélje sjukhus lokalutrymme med
mojlighet att dven utfora varduppdrag i Sodra Vardcentralens lokalyta.

e Ambulansangoéring ska vara mdjlig och narakuten ska kunna ta emot
liggande patient.

« Modjlighet att aktivt dvervaka liggande patient i behov av 6vervakning

o Vantrum med mojlighet att separera infekterade patienter

e Infektionsrum

e Reception

e Vard- och behandlingsrum i erforderlig omfattning for uppdragets
utférande, exempelvis gipsrum, rum for laboratorieprover, akutrum och
hygienrum.

o Tillganglighet till narakuten genom allmanna kommunikationer.
4.2 Kravstallning i huslakaruppdraget

Huslakarmottagningarna har ett viktigt ansvar for att tillhandahélla akuta tider for
patienter. Vardcentralerna ska dven vara tillgangliga for patienter som behover
akut vard under ordinarie 6ppettider pa vardagar. Detta innebéar att de ska kunna
erbjuda akuta tider for patienter som insjuknar plotsligt men inte behover

sjukhusvard.

3 https://sfvh.se/bov-byggenskap-och-vardhygien
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Vardcentralerna ansvarar for att gora en forsta medicinsk bedémning av
patientens tillstand. Om det behovs, kan de hanvisa patienten vidare till mer
specialiserad vard, som narakut eller akutmottagning. For att sédkerstalla att
patienter far ratt vard i ratt tid ska vardcentralerna samarbeta med andra

vardaktorer, sasom jourldkarbilar, narakut och specialiserad vard.

Samtliga vardcentraler i Norrtdlje kommun maste ha foljsamhet till av direktionen
godkanda forfragningsunderlag for bedrivande av huslakarverksamhet. Det sker
genom avtal med KSON som i sin tur staller krav avseende akut

omhandertagande.

o Leverantdren ska utan avgransningar for saval fysiska som psykiska
sjukdomar inklusive beroende, alder eller patientgrupper svara for
befolkningens behov av medicinsk behandling, omvardnad, forebyggande
arbete och rehabilitering pa primarvardsniva.

o Leverantdren ska med denna utgangspunkt erbjuda saval planerade som
akuta héalso— och sjukvardsinsatser som tillgodoser storre delen av
vardbehovet hos befolkningen.

o Personer listade hos andra vardgivare har alltid ratt till medicinsk
beddmning hos leverantoren.

o Personeriakut behov av vard ingar ocksa malgruppen for uppdraget.

o Leverantoren ska ocksa under hela 6ppethéallandetiden vara tillganglig per
telefon for tidsbokning, radgivning, bedomning och prioritering av
vardbehov samt kunna ta emot akuta och oplanerade besdk. Det ska dven
vara mojligt for patienten att boka tid vid personligt besok.

o Leverantdren ska kunna ta emot patienter som kommer med ambulans och

som inte kraver narakutens eller akutsjukhusets resurser.

5 God och nara vard och omsorg

Det pagar en omstéllning av halso- och sjukvarden inom regioner och kommuner,

med malet att ge patienterna en god, ndra och samordnad vard. Priméarvarden ska
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vara navet och samspela med annan héalso- och sjukvard samt socialtjanst.
Omstallningen ska leda till en modern, jamlik, tillgadnglig och effektiv vard. Den
forutsatter ocksé att fler insatser kan erbjudas forebyggande och
halsoframjande, dar foreningsliv och idéburen sektor blir allt viktigare
samarbetspartners samt

att vardutbudet KSON tillhandahaller genom sina vard-och omsorgsgivare
utvecklas och stélls

om efter behov.

Begreppet god vard, enligt Halso- och sjukvardslagen, innebar att varden ska vara
av hog kvalitet, trygg och séker, bygga pa respekt for patientens integritet och
sjalvbestdammande, framja goda kontakter mellan patient och vardpersonal, samt
vara latt tillganglig. Omstallningen fokuserar pa att skapa flexiblare
vardmojligheter nara individen, koordinera vardinsatser battre, starka patientens
och narstaendes roll och effektivisera vardens resurser. For att uppna syftet med
omstallningen behdver enligt vad KSON erfar, den kommunala priméarvarden
forstarkas och utvecklas sa att den moter och tillgodoser behov hos alla

malgrupper.

Utover det som sker inom ramen for omstéallningen mot ny socialtjanstlag!, kallad
"Formeringsresan”, ska det rehabiliterande forhallningsséattet starkas, exempelvis
genom att utveckla egenvard. Aven fortsatta initiativ tas for 6kad mojlighet att bo
kvar i det egna hemmet for invanare, bland annat med stod av olika
valfardstekniker och arbetsmetoder som exempelvis sjukhusvard i hemmet.
Initiativ kommer vidare tas for att starka kvaliteten av halso-och
sjukvardsinsatser inom omsorgen. En dvergripande handlingsplan fér kommunal

hélso- och sjukvard ska tas fram av KSON for att mota forbattringsomraden.

4 Direktionsprotokoll 2024-11-21 §135
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5.1 Nationell uppgift

Omstéllningen till god och nara vard ar en nationell uppgift i Sverige. Denna
omstallning syftar till att skapa en mer tillganglig, jamlik och effektiv halso- och
sjukvard som ar nara patienten. Regeringen och Sveriges Kommuner och
Regioner (SKR) arbetar tillsammans med regionerna for att genomféra denna

forandring?®.

Malet ar att priméarvarden ska vara navet i varden och att varden ska vara
personcentrerad, vilket innebar att den utgar fran individens behov och
forutsattningars. Detta inkluderar att patienten ska vara delaktig i sin vard och att

varden ska vara samordnad for att starka halsan?’.

5.1.1 Utmaningar i omstallningen

Omstallningen till god och nara vard bygger pa samverkan mellan kommuner och
regioner dar anvandning av ny teknik for att utveckla arbetssatten i halso- och
sjukvarden och omsorgen ar centralt. Samverkan mellan kommun och region sker
redan inom ramen for KSON, men fler insatser kravs for utveckling av e-tjanster,
utveckling och inférandet av teknik for hemsjukhus-vard, hemmonitorering for att
forebygga forsamring, akutbesdk och inlaggning pa sjukhus, samt

digital kompetens och att arbeta pa nya satt!s.

Omstéllningen till god och néara vard i Norrtalje star darfor infor flera utmaningar.
En ar att det finns en brist pa personal med ratt kompetens vilket paverkar
tillgangligheten och kan dven paverka kvaliteten pa varden!®. En annan ar att
otillrackligt antal vardplatser paverkar hela hédlso- och sjukvardssystemet negativt

vilket forsvarar omstallningen. Pa detta behover primarvarden forbéattra

5 www.regeringen.se

18 www.skr.se

17 www.socialstyrelsen.se
18 KSON 2025-46

19 www.ivo.se/aktuellt/publikationer/rapporter/utmaningar-pa-vagen-till-en-god-och-nara-vard/
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kontinuitet och tillgangligheten for att patienter ska kdnna sig delaktiga och fa
snabbare vard, sarskilt vid akuta tillfallen som inte kraver specialistvard?0. Att
invanare med behov far sina behov tillgodosedda pa ratt vardniva forvantas ge

vinster saval personellt som ekonomiskt.

5.1.2 Rattsnorm

Omstallningen till en god och néara vard innebar att primarvarden ska vara navet i
halso- och sjukvarden. Det &r viktigt for att skapa en mer héallbar och effektiv
vardstruktur dar patienter far ratt vard, pa ratt plats, i ratt tid. For att stodja
omstéallningen har regeringen haft arliga é6verenskommelser med Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR) sedan 2019. Fran och med 2025 erséatts
dverenskommelsen av en ny statsbidragsforordning. Overgéngen till forordning
syftar bland annat till att skapa en dkad tydlighet och forutsédgbarhet i hur staten
riktar och tillfor medel till halso- och sjukvarden. Detta ar i linje med Tiddavtalets

punkt om dkad styrning och uppféljning av statliga medel?L.

Ansvaret for hdlso- och sjukvarden regleras samlat i regeringsformen,
kommunallagen och hélso- och sjukvardslagen. Av hélso- och sjukvardslagen
framgéar ocksd mal och krav pa hélso- och sjukvarden liksom organisation,
planering och samverkan. Patientens stallning och skydd inom halso- och

sjukvarden regleras genom patientlagen och patientsdkerhetslagen.

Hélso- och sjukvardslagen (HSL) &r en ramlag som innehaller grundlaggande
bestammelser for all hdlso- och sjukvard. | lagen regleras regionernas och
kommunernas ansvar som huvudman for hélso- och sjukvarden (att erbjuda
halso- och sjukvard), liksom vardgivares (statlig myndighet, region, kommun,

annan juridisk person eller enskild naringsidkare) ansvar att bedriva halso- och

20 www.socialstyrelsen.se/aktuellt/god-och-nara-vard-dags-att-prioritera-primarvarden/
21 www.regeringen.se/globalassets/regeringen/bilder/socialdepartementet/folkhalsa-och-

sjukvard/presentationsbilder-fran-presstraff-om-omstallningen-till-god-och-nara-vard.pdf
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sjukvard. Lagen reglerar ocksa organisation, planering och samverkan av hélso-

och sjukvardsverksamheten i regioner och kommuner.

| HSL avdelning Il anges att malet med hélso- och sjukvarden &ar en god héalsa och
en vard pa lika villkor for hela befolkningen. Offentligt finansierad halso- och
sjukvardsverksamhet ska vara organiserad sa att den framjar
kostnadseffektivitet. Halso- och sjukvardsverksamhet ska bedrivas sa att kraven
pa en god vard uppfylls. Det innebar bland annat att varden ska vara av god
kvalitet med en god hygienisk standard och tillgodose patientens behov av

trygghet, kontinuitet och sdkerhet.

Vagen till omstallning till god och nara vard foranleds av regeringens proposition
om styrande principer inom hélso- och sjukvarden och en forstarkt vardgaranti
(prop. 2017/18:83) som antogs av riksdagen 2018. | propositionen uttalar
regeringen att svensk sjukvard behover omstruktureras for att astadkomma 6kad
kvalitet, battre tillganglighet och effektivare resursutnyttjande samtidigt som
patientens behov satts i centrum. Primarvarden ska vara basen i halso- och
sjukvarden, vilket kraver en forflyttning fran den sjukhustunga halso- och
sjukvarden till en forstarkt forsta linjens priméarvard. Det stéarks i regeringens

utredningsrapport "God och néara vard — en primarvardsreform”, SOU 2018:3922,

Aven Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) skriver i Halso- och
sjukvardsrapporten 2019 att det krdvs en omstéllning i hela vardkedjan, fran en
reaktiv sjukhustung organisationsfokuserad vard till en proaktiv, relationsbaserad
vard nara patienter och brukare. Detta for att hdlso- och sjukvarden samt den
kommunala varden och omsorgen ska kunna vara fortsatt effektiv, av hog kvalitet

och kunna mota den demografiska utvecklingen och invanarnas behov.

22 www.regeringen.se/rattsliga-dokument/statens-offentliga-utredningar/2018/06/sou-201839/
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Utredningen (S 2017:01), som tagit namnet Samordnad utveckling fér god och
nara vard har bland annat presenterat en fardplan for omstéallningen till god och
nara vard. Som en del i detta ligger en analys om en resursdéverforing fran
sjukhusvard till primarvard. Effektiv resursanvandning, samverkan och synergism

lyfts fram som utvecklingsbara mal.

Har kan KSON konstatera att Norrtéljemodellen ar en forebild och

synergieffekterna ar markbara, vilket var sarskilt tydligt under coronapandemin.

6 Samberoende

Direktionen for Kommunalférbundet Sjukvard och omsorg i Norrtélje beslutade
2022-05-18 §60 att godkdnna KSON:s utredning om akut omhéandertagande
inom Norrtélje sjukhus. | samma arende beslutade direktionen att en forstudie

gallande upprustning av Norrtélje sjukhus ska genomforas?s,

Innan en forstudie kunde paborjas behovde KSON tillsammans med Tiohundra
AB, Locum samt Hélso- och sjukvardsforvaltningen sakerstélla ett
investeringsbeslut av investeringsradet i Region Stockholm. Ett led i detta var
regionstyrelsens inriktningsbeslut avseende Norrtélje sjukhusomrade -

modernisering och utdkning av lokaler?.

| syfte att sakerstélla nddvandigt underlag for att modernisera Norrtélje sjukhus
kravdes att dven Locum AB genomférde en forstudie. Identifierade krav pa
framtida Norrtélje sjukhus ar att det ska innefatta andaméalsenliga lokaler for
akutvard inklusive narakutverksamhet, specialistvard, forskning, innovation och
utbildning. Det ar med anledning av detta som KSON och Tiohundra AB

tillsammans med Locum AB har varit involverade i processen som utformat

23 Dnr: KSON 2021-294 -771
24 RS 2023-0243
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inriktningsbeslut avseende Norrtélje sjukhusomrade - modernisering och

utdokning av vardlokaler antagen av Fastighets- och servicendmnden?>,

Parallellt med framtagande av nodvandiga beslut for att paborja forstudien hade
KSON dialog med Regionledningskontoret (RLK) i syfte att skapa ett
investeringsutrymme gallande omhandertagande av det akuta flodet pa Norrtalje
sjukhus. Region Stockholms investeringsplan for perioden 2023-2032, som
beslutades i samband med Region Stockholms budget for 202326, innehaller ett
investeringsutrymme pa 510 mkr avseende upprustning av Norrtélje sjukhus i

detta syfte.

Néasta steg i investeringsprocessen ar nu det pagaende arbetet med forstudien

och detaljerad plan géllande upprustningen av Norrtélje sjukhus.

7 Patientresa

Den barande idén i framtidens hélso- och sjukvard ar etablerandet av
natverkssjukvard, en hélso- och sjukvard déar olika vardgivare samarbetar i en
sammanhallen vardprocess tillsammans med patienten och déar patientens
delaktighet och vardbehov star i fokus. Patienten ska kunna uppleva hélso- och
sjukvardens insatser som en helhet. Val fungerande arbetsfloden och
vardprocesser ska pragla natverkssjukvarden och organisationen kring patienten
ska vara god. Halso- och sjukvarden ska utmérkas av ett patient/personcentrerat
forhallningsséatt och alla vardgivare har darvid ett ansvar for att verka for

patientens delaktighet i den egna varden.

Narakutverksamheten i Norrtélje ar en integrerad del av akutmottagningen péa
Norrtalje sjukhus. Narakuten har samma ingang och kassa som

akutmottagningen. Vid ankomst gors en beddmning av vilken vardform patienten

25 Dnr: FSN 2023-0018
26 Dnr: RS 2022- 0123
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behover, narakut eller akutmottagning, utifran en primarbedémning. Har sker den
initiala gemensamma triageringen. Patientflodeschemat visar hur
patientcentrering skapar arbetsfléden utifran ett helhetsperspektiv for att
patienten ska erhélla vard inom ratt vardniva. Darav kan patient ocksa bli
hanvisad till vardcentral. Vantetiderna till ndrakuten kan variera beroende péa hur

allvarligt sjukdomsbild patienten uppvisar.

Bedémning/utredning Behandling Uppfdljning/rehabilitering

Yttre triage Inre triage

RETTS, SATS
m.fl.

Hénvisnings-

stddet Viss.nu (Region

1

1

1

1

! Stockholm),

: Nationellt kiiniskt
1 kunskapsstid
! m.fl

1 m.fl,

1

1

1

]

1

]

7.1 Patientsakerhet

Patientsakerhet ar ett svart begrepp. Det &r inte binart. Det gar inte att sdga att vi
antingen har full patientsakerhet eller ingen patientsakerhet. Men det vi kan séaga
ar att det alltid stravas efter hogsta mojliga patientsakerhet dér de flesta
patienter som har behov kommer till en vardavdelning inom fyra timmar.

Enligt Tiohundra AB ar strategin att akuten inte ska anvandas som ett "dragspel”
mot slutenvarden utan att patientsédkerheten dkar om patienter i stallet ladggs som
utlokaliserade eller genom beldggning pa en vardavdelning. Direktintag ar ett
viktigt inslag i det akuta omhandertagandet likval de mobila teamen som kan
minska aterinldggningarna pa sjukhuset. Férutom personalpolitiska atgarder
(Ioner, arbetstidsmodeller m.m.) arbetar sjukhuset med en palett av olika mdjliga
atgarder for att forbattra patientflodet. En samallokering av akut- och
narakutmottagningen okar mojligheterna for invanarna att f& battre och snabbare
akut vard genom att i hogre utstrackning direkt hamna pa ratt plats. Det ar ett

satt att nyttja befintliga resurser mer effektivt och starka patientsékerheten. Alla
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aktorer inom det akuta omhandertagandet samarbetar for att alla invanare ska fa

ratt akut vard utifran sina medicinska behov.

7.2 Triage - vardniva utifran patientens vardbehov i det akuta
omhandertagandet

En metod for basta mojliga omhéandertagande pa akut- och ndrakutmottagningen.
Triage kommer fran franskans "trier” med betydelsen sortera/prioritera. Fran
katastrofmedicinsk synvinkel ar triagefunktionen sjalva grundstenen for att ratt
patient skall fa ratt vard vid ratt tidpunkt. Avsaknad av denna funktion leder till att
vardsokande tas om hand i den ordning som de rakar anlanda till
akutmottagningen. Eftersom det i samband med stora olyckor ar regel snarare an
undantag att de lattast skadade kommer forst ar det uppenbart att det maste
skapas nagon annan metod for att fordela sjukvardsresurserna. Det brukar darfor
rekommenderas att den mest erfarne klinikern tar pa sig rollen som sorterare,
t.ex. pa uppsamlingsplatsen for skadade eller pa akutmottagningen.
Prioritetsmarkeringar, som anger hur snabbt den drabbade maste omhandertas,
anges i fargkoder. Websters natupplaga?’ beskriver triage som sortering och
fordelning av patienter enligt ett system av prioriteringar utformat for att dka
antalet dverlevande vid en katastrof eller strid, eller sortera patienter pa en

akutmottagning utefter deras vardbehov.

| daglig verksamhet vid akut- och narakutverksamheten ar triage en bedémning
av en patients medicinska allvarlighetsgrad utifran anamnes, symtom och ibland
aven vitalparametrar. Bedomningen resulterar i en gradering, oftast mellan 1 och
5 (eller fargerna rod, orange, gul, gron och blad) som anger hur lange det ar
medicinskt sdkert for patienten att vanta pa en forsta lakarkontakt. Triageniva 1
(rod) kraver omedelbar ldkarkontakt medan det med niva 5 (bla) anses vara

sakert for patienten att vanta upp till fyra timmar, beroende pa

27 Merriam-Webster Online dictionary, 2008
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triagesystem. Vitalparametrar ar patientens uppmatta andningsfrekvens,

saturation, puls, blodtryck, kroppstemperatur och vakenhetsgrad.

Modellen ar processbaserade enligt foljande:
e Uppbyggda for flodeslogistik enligt Leanprincipen?®
e Rekommenderar en lamplig omhandertagandeprocess.
e Initierar undersdkningar som provtagning och rontgen fore forsta
lakarkontakt.

7.3 Beteendeférandring i vardkonsumtion

Effekterna av den demografiska utvecklingen i Norrtalje kommun forutsatter
omstéllning till nya arbetssatt och omfordelning av resurser inom hela
valfardssektorn. Omstéllningsarbete mot arbete med tidiga insatser och
halsoframjande och forebyggande insatser pagar med syftet att fordrdja, minska
eller eliminera omfattande insatser av héalso-, sjukvard och omsorg. Darigenom
okas livskvalitén och vardvolymer minskas vilket paverkar KSON:s kostnader.
Malet ar att oka tillgangligheten och att tillgodose invanares behov i ett tidigt
skede. Att satsa pa forebyggande arbete och tidiga insatser ar en investering i
framtiden. Genom att agera tidigt kan det skapa ett tryggare
vardomhéandertagande dar dven barnkonventionen ar inkluderad samt ett battre
liv for en aldrande befolkning dar vi pa samma gang bygger en mer hallbar

socialtjanst.

Pa samma gang har KSON identifierat en naturlig férandring av patientflédena.
Generellt och speciellt under coronapandemi har digitala vardtillfallen d6kat
signifikant?. E-halsa och vard-it fortsatter utvecklas med fokus pa samordning,

effektivisering och 6kad trygghet. Det sker genom att bade avtal, ersattning och

28 | eanprincipen kommer ursprungligen fran den japanska biltillverkaren Toyota. Grunden ar att
dela upp (patient)fléden efter handlédggningsprocesser. Patienter med liknande vardbehov gar
direkt till ett specialiserat team dar alla resurser finns for att processen ska kunna slutforas.

29 RS 2024-0217 Budget 2025 for Region Stockholm
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uppfdljning anpassade for en sa kallad digifysisk sjukvard, dar ldkare dels kan

traffa de vardsokande digitalt — det vill sdga genom videolank — dels fysiskt.

Aven den prehospitala varden har starkts. Totalt sett har antalet ambulanser
utdkat och flera fordon med nya uppdrag har inforts. Prehospital vard ar ett
samlingsnamn for den vard som patienten forst moter vid sjukdom eller nar
olyckan varit framme. Tidigare handlade det mest om att s& fort som méjligt kéra
in patienten till akutsjukhus. Idag kan allt mer sjukvard bedrivas redan i
ambulansen och transporter sker till fler vardnivaer. Den prehospitala varden
utgdr en avancerad process dar flera méjligheter finns fran att ndgon ringer 112

till att patienten hamnar hos en vardgivare.

Den utmaning som KSON tillsammans med Norrtalje sjukhus inom Tiohundra AB
arbetar hart med &r den sdsongbetonade variationen av vardbelastning. En
dveranstrangning under delar av aret mot ett normallage och stundvis

underbelastning av det akuta omhandertagandet.

8 Analys

Sjukhuset har behov av att forandra och effektivisera akutflodet for att klara
uppdraget i dag och i framtiden. Den befintliga akutmottagningen ar inte
dimensionerad for dagens patientfloden och om- och tillbyggnadsbehovet ar
omfattande. Bland annat behdvs anpassning av entré- och vantrum for effektivare
triagering. Mottagningen behdver ocksd kompletteras med flera funktioner som

helt saknas i dag, till exempel saneringsanlaggning och infektionsrum.

Norrtélje sjukhus bestar av tva byggnader dar den aldre ursprungliga

lasarettsbyggnaden har varit i bruk sedan 1897. For att kunna mota ett okat
patientfldde samt bedriva modern vard utdkades sjukhuset 1996 med en ny
byggnad som bland annat inrymmer akut- och narakutmottagning, rontgen,

operation, IVA, vardavdelningar och helikopterflygplats. Ingen av byggnaderna pa
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sjukhusomradet klarar i dag fullt ut att mota kravet pa en modern sjukvard och
nya arbetssatt. Inte heller ar de anpassade till dagens demografi i Norrtdlje med
en vaxande aldrande befolkning samt ett stort antal fritidsboende. Ett
kontinuerligt 6kande befolkningsunderlag samt fler varduppdrag gor att sjukhuset
har vuxit ur sin kostym. Lagger man ihop utmaningen med
befolkningsutvecklingen, forandrat behov av ytor samt méjlighet till snabb
omstéallning av verksamhet behdver Norrtélje sjukhus lokaler anpassas for
framtiden. Det mest prioriterade behovet beror akutflodet, dar lokalerna i
dagslaget ar undermaliga. Det har ar identifierade utmaningar som hanteras inom

uppdraget med forstudien géllande modernisering av Norrtélje sjukhus.

8.1 Demografi

Det priméara upptagningsomradet for Norrtalje sjukhus utgér en tredjedel av

Region Stockholms landyta.

Ar 2040 forvantas befolkningen i Norrtalje kommun ha ékat med nastan 66 %
jamfort med 1996, nar nya sjukhuset invigdes. Dartill bor hansyn tas till att under
sommarperioden dkar invanarantalet i kommunen med upp till 300 % pa grund av

den stora andelen fritidsboende.

Befolkningsutveckling och prognos Sveriges storsta
1995-2040 fritidshuskluster
100 000 finns i Norrtalje
80 000 kommun och
60 000 \
trenden pekar pa
40 000
20 000 att fler och fler

0 1995 2000 2005 2010 2015 2020 2025 2030 2035 2040  Valjer att tillbringa
Series2 50 2952 61154 5966 08(58 6663 6771 1606 2080 09B3 302 |3 nae perioder i
sina fritidshus. | forsta hand sdker sig méanga av de fritidsboendena till
vardutbudet i Norrtalje under sin vistelse, i stallet for sin hemkommun. Vilket

bekraftas av statistiken av vardkontakter dar det gar att utldsa att besdk och
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vardtillfallen kontinuerligt 6kat av patienter folkbokforda i Stockholms 1&n men
som inte ar folkbokforda i Norrtalje kommun.
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Pa detta finns en saregenhet mot 6vriga kommuner i ldnet dar Norrtalje kommun
har en hogre andel invanare i aldersgruppen 80 ar och aldre. Det som gar att
utlédsa i graferna ar relativiteten mellan alderindelningarna sett till hela
populationen i Norrtalje kommun. | kommunen finns en hég kvot av invanare 65 ar

och aldre i relation till det totala invanartalet i kommunen.
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Fodda och doda i Norrtdlje kommun 1980-2023
Kalla: Norrtélje kommuns befolkningsprognos 2024
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Kommunens befolkningstillvaxt har generellt drivits av andra orsaker an
fodelsetal och prognos ar avhangt in och utflytningskvoten till Norrtalje kommun.

En variabel som skapar viss osdkerhet i en langsiktig prognos.

In- och utflyttade i Norrtalje kommun 1980-2023
Kalla: Norrtilje kommuns befolkningsprognos 2024

4 500 3,0%
4 000
2,5%
3 500
3 000 2,0%
2 500
1,5%
2 000
1 500 1,0%
1 000
0,5%
500
0 0,0%
[ T e AR~ (B e B o T e Y oY R N i TR o o Y o Y o A L U Y o Y e Y ¥ L~ o o TR o o [ e TR oV
o oo o O O O Oy T O g o o 9 9 2 = A — — oo
gy h T T Th Ty Ty T T o o o o o o oo o o o o
=™ — ™ = o o = o o e N N N [t I ot
s Flyttningsoverskott es|nflyttade Utflyttade Relativt folkmangd

Norrtalje kommun har historiskt haft positivt flyttnetto, det vill saga fler flyttar till

an fran kommunen och trenden har héllit i sig under de senaste dryga 40 aren. En
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stor andel av Norrtédlje kommuns befolkning ar aldre och andelen aldre 6kar da
manga aldre flyttar till Norrtalje.

Jamfort med andra kommuner i lanet sticker Norrtalje ut avseende

nettoinflyttning i aldern 55 ar och aldre.

Flyttningsoverskott ar 2023 per kommun i Stockholms lan i aldern 55 ar

eller aldre
Kalla: Statistiska centralbyran
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Kommunen blir ocksa alltmer populéar hos den yngre generationen i och med
digitalisering, 0kat utbud av boende och battre kommunikationer. Vilket ar i linje

med kommunens ldngsiktiga strategi om en vitalisering av Norrtalje kommun.

Andelen invanare som &r 65 ar och aldre ar cirka sju (7) procentenheter hogre &n
ovriga riket och cirka elva (11) procentenheter hdgre an i Region Stockholm.
Sjukvardsbehovet kommer mot bakgrund av den 6kande andelen &ldre att d6ka i

hogre takt an hela befolkningen ékar i antal.
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Aldersstruktur i planeringsilder 30-49 &r t o m &r 2034
Kalla: Norrtalje kommuns befolkningsprognos 2025
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Prognosen indikerar stark tillvaxt framst bland 30-49 &r samt 80 ar och &aldre,

saval pa kort som pa lang sikt.

8.1.1 Relation till folkhalsa3®

Halsan i befolkningen hanger péa olika satt ihop med demografiska processer som
barnafddande, in- och utflyttande samt doédlighet. En central aspekt ar
befolkningens aldersstruktur och Norrtélje har en hogre aldrande befolkning an
bade region- och rikssnittet samt att den aldersgrupp som forvantas cka mest
framéver ar den aldsta. Okad medellivslangd och generellt hégre inflyttning till
Norrtélje i &ldersgruppen 55+ ar faktorer som leder till att den genomsnittliga

aldern i befolkningen okar.

Att antalet och andelen aldre i Norrtaljes befolkningen dkar far effekter pa
folkhalsan i stort. Aven om det &r positivt att vi far méjlighet att leva fler ar, finns
det mycket som tyder pa att antalet friska ar inte 6kar i samma utstrackning. Det
innebér bland annat att fler personer lever med demens och andra kroniska

sjukdomar som &r vanliga bland aldre. Psykisk ohélsa &r ocksa hog i Norrtélje och

30 Folkhalsomyndigheten (www.folkhalsomyndigheten.se/faktablad/karnindikatorer)
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sarskilt i den aldre aldersgruppen. Aven om invanarna generellt haller sig friska
allt hdgre upp i aldrarna ar det fler som lever med sjukdom och
funktionsnedsattningar nar kvoten aldre ar hog. Risken for svarare och mer
komplexa sjukdomstillstdnd okar ockséa. Det i sin tur leder till hogre andel
aterinskrivningar och 6kad pafrestning pa det akuta omhandertagandet vid
Norrtalje sjukhus inom dess narakut- och akutverksamhet. Dessutom kan en
aldre befolkning innebéara en hogre sarbarhet vid vissa halsokriser som till
exempel under pandemin, bade for individen och KSON. Invanare i Norrtélje
behdver generellt storre vard- och omsorgsinsatser med aldern, bland annat pa
grund av multisjuklighet. Det leder till att allt fler patienter framdver kommer att
behova bade vard och omsorg, nagot som KSON identifierat i den pagaende
omstéallningen till god och nara vard och socialtjanst for att moéta behoven i denna
vaxande patientgrupp. En god och jamlik halsa i Norrtéalje ar viktig for KSON for
en héllbar utveckling av halso- och sjukvarden. Att integrera ett
folkhalsoperspektiv handlar a ena sidan om att starka forstaelsen for samspelet
mellan det som paverkar hdlsan som livsvillkor och levnadsvanor och & andra

sidan om KSON:s utvecklingsfragor, uppdrag och avtal.

8.2 Analys utifran utgangspunkt 1

Utredningsuppdraget ska identifiera om varduppdraget narakut kan utvecklas
eller foréndras for att pa ett béttre satt mota behoven hos invanarna i Norrtalje

kommun.

Region Stockholm har infort en relativ ny struktur f6r akut vard med fem (5)
vardformer ndrmast invanaren; 1177 Vardguiden, vardcentraler, narakuter,
akutmottagningar och intensivsakutmottagningen vid Karolinska
Universitetssjukhuset. Syftet med strukturen ar att invanarna i Stockholms lan,
oavsett i vilken kommun invanaren ar folkbokférd i, ska fa snabbare akut vard
genom att i hogre utstrackning direkt hamna pa ratt plats. Alla aktorer inom den

akuta varden i lanet samarbetar for att alla invanare ska fa ratt akut vard utifran



JU T

Region  NORRTALJE Rapport
Stockholm  KOMMUN

SJUKVARD OCH OMSORG | NORRTALJE Datum: 2025-05-09

Dnr: KSON 2025 - 215

Handladggare: Razvan State
sina medicinska behov. Ett bra exempel ar samarbetet med Danderyd sjukhus

och ambulansomstyrningen till Norrtalje sjukhus.

Fem ar har gatt sedan narakuten enligt ny modell 6ppnade pa Norrtélje sjukhus.
Det har blivit en etablerad vardform som framgangsrikt avlastar akutsjukhusen
och erbjuder patienter mer tillganglig akut vard. De flesta patienter kommer
sjalva, men narakuten tar ocksa emot ambulanser. De vanligaste sdékorsakerna ar
skador pa skelett och leder, smérta i buken, sarskador, oklara smarttillstand,
allvarliga infektioner samt misstankt blodpropp i ben eller arm. De flesta av dessa

patienter sokte sig tidigare till sjukhusens akutmottagningar.

Néarakuten pa Norrtélje sjukhus har en gemensam entré och vantrum med
sjukhusets akutmottagning. Majoriteten av alla patienter som vardas pa
sjukhuset kommer in via den gemensamma triagen och kassan. Detta gor det
viktigt att akut- och narakutmottagningen samt entrén ar modern, rymlig och
valfungerande. Nuvarande entré och vantrum ar i akut behov av att anpassas for
att halla hog patientsédkerhet och ar inte dimensionerad for dagens patientfloden
som 6kat med nastan 26 % mellan aren 2006 och 2019. Mellan aren 2020 och
2024 har ytterligare en 10 % 6kning skett vilket inkluderar narakutuppdraget som
infordes 2020.

For KSON och narakutverksamheten vid Norrtalje sjukhus ar det viktigt att ha
samma krav pa verksamheten som ocksa stélls pa ovriga narakutverksamheter i
Stockholms lan. Genom att ha enhetliga krav sdkerstélls att alla patienter far
likvardig standard péa varden, oavsett vilken narakut de besdker. Enhetliga krav
bidrar ocksa till att uppratthalla hog medicinsk kvalitet och sékerhet, vilket
minskar risken for felbehandlingar och forbattrar patienternas trygghet. Nar alla
narakuter arbetar efter samma riktlinjer och standarder blir det lattare att
samordna varden och anvanda resurserna pa ett effektivt satt. Narakuten kan

genom sin strategiska placering pa Norrtélje sjukhus konsultera med
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akutmottagningen och den specialiserade varden betydligt snabbare, vilket

skapar en effektivare patientresa.

For patienter och vardpersonal blir det enklare att forstad vad som galler och vad
de kan forvanta sig, vilket underlattar bade vardprocessen och kommunikationen.
Med gemensamma krav blir det enklare att folja upp och utvardera verksamheten
vilket ar viktigt for att kontinuerligt forbattra varden tillsammans med oOvriga

narakutverksamheter i regionen.

En annan aspekt ar det Hanvisningsstod som géller i Region Stockholm och som
maste efterlevas. Att avvika fran Hanvisningsstddet kan leda till flera
konsekvenser: Patienten kan riskera att inte fa ratt vard i ratt tid, vilket kan
aventyra deras sakerhet. Vidare kan vardkvaliteten paverkas negativt eftersom
Hanvisningsstodet ar utformat for att sédkerstéalla korrekta och aktuella
hanvisningar utifran likformiga uppdragsbeskrivningar inom respektive vardniva.
Avvikelser maste dokumenteras noggrant i journalsystemet, vilket kan vara
tidskravande och krava extra arbete. Nagot som skulle bli annu mer rorigt om
narakuten i Norrtalje skulle ha avvikande uppdragsbeskrivning. Dessutom kan
vardflodet bli mindre effektivt om patienter inte hanvisas korrekt, vilket kan leda

till langre vantetider och 6verbelastning av vissa vardformer.

Det &r ocksé troligt att samverkan mellan olika vardgivare kan forsvéaras, vilket
kan leda till otydlighet i vardgivares uppdrag och forsvarat samarbete inom

varden. Nagot som KSON kunnat identifiera inom andra varduppdrag.

8.3 Analys utifran utgangspunkt 2
Utredningsuppdraget ska identifiera den basta och den ldgsta

omhdandertagandenivan.

Begreppet vardstruktur for de flestas tankar i riktning mot en fysisk struktur, till

exempel vardcentraler, sjukhus, barnavardscentraler etc. Nar ordet struktur
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anvands i andra sammanhang ar det daremot ofta for att beskriva olika noder
som kan vara abstrakta eller konkreta. Den tekniska utvecklingen leder nu dven
halso- och sjukvardsstrukturen i riktning mot en blandning av icke-fysiska och
fysiska noder. Virtuella mdten med digitala hjalpmedel har snabbt vuxit till en
viktig mojlighet for vardkontakt. Granserna mellan fysiska och icke-fysiska moten
suddas ut och vardstrukturen ror sig bort fran traditionella motespunkter i fysiska

byggnader.

En forstaelse av dagens halso- och sjukvardsstruktur kraver ett nytdnkande som
ar bade utmanande och i viss man svart. Traditionella planeringsramar som utgatt
fran olika vardnivaer — priméarvard, specialistvard, sjukhusvard — ar inte langre lika
effektiva som forr for att beskriva varden och na fram till en optimal struktur.
Analyser av héalso- och sjukvardsstrukturen behover géras med begrepp och
ramar som kan forstas av allmanhet och beslutsfattare utifran dagens
forutsattningar och kunskaper. Denna rapport utgar fran en modell som bygger pa
det forflutna, men som kan éppna upp for framtidens vardtyper och
verksamhetsformer. Modeller maste dock utvecklas i takt med de standiga
forandringar som sker i verkligheten och i samhallet. Rapporten ska darfor ses
som bunden till nuldge och dess syfte ar att tjdna som kompass vid lasning av
rapporten.

Grunden i vardstrukturen bestar av olika typer av

tjanster som ska produceras och levereras till

Lo invanarna och patienterna. Sjélva
1177 . . . .

Vardguiden grundbyggstenen i strukturen ar darmed inte en
fysisk konstruktion utan en abstraktion —en
tjanstetyp. Grundforutsattningen for varden ar att

200 Huslakar- tjansten ska levereras for att mota behoven. Hur

mottagningar

och var den levereras ar sekundart. Det avgors av
manga faktorer dar forvantningar, tillganglighet

och effektivitet ar sarskilt framtradande. En grupp tjanster som ska levereras ar
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forebyggande och handlar om héalsoframjande eller preventiva insatser. Om
sjukdom anda uppstar kan en forsta insats vara att varda sig sjalv med huskurer,
ortlakemedel eller receptfria lakemedel. Om sjukdomen inte avtar tar manga
invanare da en digital eller telefonkontakt for radgivning, framfor allt med 1177
Vardguiden. Ett alternativ som uppstatt de senaste aren ar digital vard.
Beddmning och radgivning kan da ske genom bild- och ljudkontakt utan att
personen som &ar sjuk och vardpersonalen mots fysiskt.

Ett mer traditionellt satt ar att sjalv soka vard direkt pd mottagning, narakut eller
akutsjukhus. Vid motet avgdrs da om personen, som nu blivit patient, ska
behandlas i 6ppenvard eller i slutenvard. Alla vardbehov uppstar dock inte akut
utan en stor del kan motas genom planerade besok eller inlaggningar i varden. En
vasentlig del av vardens tjanster bestar dartill av aterbesok for kontroll av
sjukdom eller halsotillstand. Dessa besdk styrs huvudsakligen av sjukvarden i

samrad med patienten.

Med nivastrukturering avses en planerad och systematisk fordelning mellan olika
verksamhetsformer. | Norrtélje, likt i Region Stockholm, ar en styrande princip att
patienten ska erbjudas vard utifran BEON, Basta Effektiva Omhéandertagande
Niva. Principen ska sakra att hdlso- och sjukvardssystemets resurser nyttjas
effektivt. Vilken verksamhetsform och vardgren som ar mest effektiv varierar fran
patient till patient beroende pa individuella vardbehov. En patient med valskott
diabetes typ 2 kan vardas planerat i primarvarden. Medan en patient med
diabetes typ 2 kombinerad med multisjuklighet kan behova vardas inom somatisk
specialistvard, for det mesta planerat men ibland akut. Om primarvarden inte
moter patientens behov nar den borde gora det finns risk att patienten soker sig
till andra vardnivaer sdsom narakut eller akutmottagning pa akutsjukhus. Det ar
inte optimalt eftersom resurserna dar ar avsedda att anvandas for de svarast
sjuka. Styrningen av varden stravar efter att minimera risken for
undantrangningseffekter som kan uppsta nar patienter tas om hand i fel

verksamhet eller pa felaktig vardniva.
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Utifran den i Region Stockholm 6vergripande strategiska inriktningen ar
utveckling integrerad i ordinarie styrning. Nedan beskrivs kort vad som hittills

astadkommits i vardstrukturen utifran huvudstrategierna3!:

* Huslakarverksamheten héller pa att utvecklas som nav for ett forbattrat
omhandertagande i en sammanhallen vard nara patienten.

* Den specialiserade varden utanfor akutsjukhusen har utvecklats genom
LOV och LOU inom de flesta vardavtalsomraden samt inom ett flertal
akademiska specialistcentra.

* En struktur for akut omhandertagande ar inford med tva nya vardformer:
narakut och intensivakut.

« Akutsjukhusens uppdrag renodlas successivt dar Karolinska

Universitetssjukhuset Solna har ansvar for den hdgspecialiserade varden.

Allt mer vard kommer att bedrivas i 6ppenvarden och nya vardformer kommer att
uppsta som en foljd av medicinskteknisk utveckling och digitalisering. En storre
andel vard kommer att ges i hemmet och varden som helhet kommer att vara mer
platsoberoende. Trenden med standardisering och likriktning tilltar genom
kunskapsstyrning, nivastrukturering och personcentrerade sammanhallna

vardforlopp samt horisontell prioritering till nara vard32.

Omsesidigt beroende inom vardstrukturen blir storre vilket fordrar att KSON
samplanerar med andra aktdrer och Region Stockholm inom det egna halso- och
sjukvardsystemet och dver kommungransen. Har spelar Hanvisningsstddet en
avgorande roll i att identifiera den mest lampliga omhéandertagandenivan i en akut

situation.

31 God och néra vard — En reform for ett hallbart halso- och sjukvardssystem. SOU 2020:19
32 Styra mot horisonten — Om vard efter behov som grund for horisontella prioriteringar.
Véardanalys 2022:7
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Eftersom narakuten vid Norrtalje sjukhus ar en integrerad del av sjukhusets
akutmottagning, innebér det i praktiken att patienter kan fa vard inom vardformen
narakut dygnet runt, alla dagar pa aret. | 6vriga regionen hanvisas patienterna till
akutmottagningarna efter klockan 22. Samma tillganglighet galler for patienter i
behov av akut vard inom vardformen for vardcentral efter klockan 17:00 pa en
fredag eller dag fore rod dag fram till nastkommande vardag nar vardcentralen

oppnatr.

Narakutverksamheten vid Norrtalje sjukhus erbjuder en hogre tillganglighet an i
ovriga delar i Region Stockholm. Den genomsnittliga kapaciteten att omhéanderta
patienter, dven under jourtid, &r god med en patientvolym som varierar beroende
tid pa aret eller helgtid. Samtidigt som narakut- och akutverksamheten har
foljsamhet till Hanvisningsstddet i Region Stockholm. Det sékerstaller ett

homogent omhéandertagande och hanvisning till lampligaste vardniva.

8.4 Analys utifran utgangspunkt 3

Utredningsuppdraget ska identifiera vilken som ar den béast lampade
lokaliseringen for uppdraget, utifran bade utrymmesskéal, nérhet till

akutmottagning och kompetensforsorining.

Innovationer ger mojlighet att behandla nya patientgrupper och att ge patienter
tillgang till mer effektiv behandling dar allt fler botas. Nar nya patientgrupper kan
behandlas dkar trycket pa sjukvarden samtidigt som utvecklingen ockséa innebér
att patientens genomsnittliga tid pa sjukhus kan forkortas, dven om undantag
inom vissa varduppdrag som exempelvis geriatrisk vard forekommer. Den
tekniska utvecklingen och en dkad digitalisering ger forutsattningar for nya
arbetssatt och en mer tillganglig vard. Ny medicinteknisk utrustning ar i vissa fall
stor och tung samtidigt som annan utrustning ar latt och kan flyttas runt. Detta
forandrar kraven pa sjukvardens lokaler till exempel géllande ytor samtidigt som

okad anvandning av mobil utrustning medfor andra krav. Utifran dvergripande
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malinriktning for vardnivan narakut ar narakuten vid Norrtélje sjukhus langt

framskridet med tydlig synergieffekt.

Utredningen har identifierat och presenterat att varduppdraget narakut, som ar
samordnad och samallokerad med akutmottagningen vid Norrtalje sjukhus, ar
bade regelratt och optimalt. Nuvarande placering uppfyller kraven i
inriktningsbesluten inom rattsnormen som med andra aktérer inom sjukvarden
erbjuder patienter en god och séker vard med hég medicinsk kvalitet och
tillganglighet. Genom att utgdra ett avtalsomrade i sjukhusavtalet skapas
forutsattningar for stadig samverkan med akutsjukhusets akutmottagning,
somatiska specialistmottagningar, huslakarmottagningar, psykiatri,

ambulanssjukvard och jourlékarbilar, (kap. 4.1.6).

Alternativet att placera narakuten pa annan plats utanfor sjukhusomradet innebar
aven forandring i nuvarande géallande sjukhusavtal utifran kravet att
verksamheten ska utforas i sjukhusets lokaler med sarskild kravstallning. Ett eget
avtal for narakutverksamheten skulle saledes behdva frambringas. Narakutens
uppdragsbeskrivning kraver aven tillgang till rontgen och laboratorier vilket
innebar att en alternativ placering behover vara i anknytning till Norrtalje sjukhus
for att tillgodose kravet eller att investeringar sker for att skapa parallellt
nodvandigt utbud. Utredningen har aven tagit i beaktan en alternativ placering av
narakuten inom lasarettets byggnad (den gamla sjukhusbyggnaden). | samrad
med Tiohundra AB och Locum har utredningen dragit slutsatsen att byggnaden
inte kan byggas om optimalt pa grund av att byggnaden ar kulturmarkt och det
foreligger byggtekniska hinder for att kunna nyttja byggnaden effektivt.
Kostnaden att genomfora forandringar i fastigheten33 kan inte motiveras samtidigt

som en forstudie om att uppdatera Norrtalje sjukhus pagar.

33 Dnr KSON 2024-415
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En kombination av I6sningar med underleverantdrer som samverkar med
sjukhuset ar mojliga. Hansyn behover da tas att detta alternativ ar
kostnadsdrivande. Forutom den administrativa kostnaden tillkommer inventarie-,
resurs- och kompentenskostnad samt ytterligare lokalhyra, forutom att nadgon
form av upphandling med stor sannolikhet behdver genomféras. KSON,
kommunen och region ska enligt kommunallagen kapitel 6 ha en god ekonomisk
hushallning i sin verksamhet. Fullméaktige beslutar om riktlinjer for god ekonomisk
hushallning. | den arliga budgeten ska de finansiella mal som ar av betydelse for
en god ekonomisk hushallning anges. Budgeten innehaller en plan for
verksamheten under budgetaret. Kommunalférbundet Sjukvard och omsorg i
Norrtélje ska forvalta sina medel pa ett sadant satt att krav pa god avkastning,
betryggande sdkerhet och kvalitativ halso- och sjukvard kan tillgodoses. Radande
ekonomiska situation medger inte ett kostnadsdrivande beslut som en alternativ
placering av narakut-verksamheten innebar nar en fullt fungerande verksamhet i

enlighet med malbilden om effektiv resursanvandning existerar.

9 Problembild

For att kunna bedriva en &ndamalsenlig modern sjukvard foreligger behov att
anpassa lokalerna och att dstadkomma goda logistiska samband for att

mojliggdra samplanering, effektivare floden och kortare ledtider varden.

Under de 25 ar som gatt har inga stora forandringar, om- eller tillboyggnader gjorts
av lokalerna, med undantag for det nya barhus som stod klart 2015. | dvrigt ror
det sig endast om mindre ombyggnationer for att snabbt |6sa problem som
uppstatt i samband med fordndrat vardutbud eller i 6vrigt &ndrade

forutsattningar.

Lokalsituationen tvingar fram ineffektiva och icke &ndaméalsenliga nddlosningar.
Provisorierna i kombination med dagens krav pa modern sjukvard innebar risker

bade néar det galler patientsadkerhet och arbetsmiljo. Redan idag bekraftar
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personal att lokalerna inte stoder deras arbetssatt samt att det saknas tillrackligt
med personalutrymmen. Detta kan i sin tur leda till farre vardplatser eller
forsémrade behandlings- och mottagningsmojligheter i befintliga lokaler.
Norrtélje sjukhus behover fa andamalsenliga och funktionella vardlokaler som
motsvarar dagens behov och féljer de styrande lagkrav och riktlinjer som finns
gallande patientsékerhet och tillganglighet for bade patienter och personal.
Arbetsmiljoverket har betydligt hogre krav idag an nar sjukhuset byggdes. Lagger
man ihop utmaningen med befolkningsutvecklingen, forandrat behov av ytor samt
mojlighet till snabb omstéallning av verksamhet behdver Norrtalje sjukhus lokaler
anpassas for framtiden. Det mest prioriterade behovet beror akutflédet, dar
lokalerna i dagslaget &r undermaliga. Det héar ar grunden i den pagaende
forstudie om att modernisera Norrtalje sjukhus inom beslutad investeringsram i

Region Stockholm.

Narakuten hanterar idag akuta, men inte livshotande, skador och sjukdomar som
kraver mer vard an primarvarden men inte nddvandigtvis ett akutsjukhus.
Samlokaliseringen med akutmottagningen har dock inneburit vissa utmaningar,
sasom platsbrist och svarigheter att uppratthalla patientsdkerheten. Det
provisoriska vaderskyddet utanfor entrén till akutmottagningen tillkom under
pandemin, for att minska smittorisken. Idag ser Tiohundra AB en 6kning av
antalet besokande till akutmottagningen och narakuten, vilket gor att det riskerar
att bli kdbildning och trangsel i vantrummet. En 6versyn pagéar déver hur
verksamheten pa ett smidigt satt kan andra patientflodet pa akutmottagningen sa
att patienterna, nar det ar mojligt, kan komma in i vdntrummet i vantan pa

registrering i receptionen och vardplats.

10 Framtid

Sjukdomspanoramat 2035 praglas av 6kning inom sjukdomsgrupper kopplat till
andningsorgan och tumorer samt endokrina diagnoser, till exempel diabetes.

Daremot kommer risken for hjart- och karlsjukdomar fortsatt att minska. Onkologi
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och omvardnad av cancerpatienter forvantas oka betydligt dad cancersjukdomarna
okar. Antalet méanniskor som lever med kronisk cancer kommer ocksa att oka,
bland annat till féljd av forbattrade behandlingar. Prognoser fran Cancerfonden
visar att antalet manniskor som lever med en cancerdiagnos kommer att ha

fordubblats inom 25 ars34.

De demografiska forandringarna leder till att antalet aldre kommer att dka i
kommunen. Vardkonsumtionen 6kar med aldern och de aldre konsumerar
proportionellt betydligt mer vard an de yngre. Vardstrukturen kommer sannolikt
aven 2035 bygga pa digitala besok, fysiska besdk och slutenvard. Patienternas
medicinska behov kommer att kvarsta, men utvecklingen mot god tillganglighet
och ny medicinteknik kommer troligen att leda till att mer vard utfors i hemmet.
Den kan ges av primarvarden, men aven av andra specialister. Egenvard med stod
via internet eller digitala tjanster kommer sakert ocksa att fa en allt storre
betydelse®. Det priméara for framtidens vardstruktur ar att den moter de samlade
behoven i befolkningen. Detta paverkas av invanarnas hélsotillstdnd och om
KSON:s halso- och sjukvard kan leverera tjanster med samma kvalitet och
tillgdnglighet som andra aktorer. Vardstrukturen i Norrtalje kommun kommer att
praglas av en fortsatt forskjutning fran slutenvard till primarvard. Vard i hemmet
kommer sannolikt att bli allt viktigare. Samtidigt kan de multisjuka och aldre med
stora vardbehov bli s& pass manga att KSON behover se dver antalet platser i

sarskilda vardformer for dem.

Framtidens patienter kommer att ha hoga forvantningar pa varden. Kommande
generationer kommer ocksd att ha hdgre krav och forvantningar pa
samhallstjanster och storre intresse av digitala vardtjanster. Invanare som har
storst vardbehov och konsumerar mest vard kommer att forvanta sig en hog grad
av information och delaktighet i den egna varden. Da blir det allt viktigare att

bemota patienterna pa ratt satt utifran deras specifika forutsattningar och behov.

34 Cancerfondsrapporten 2024: Stora luckor i den cancerférebyggande politiken
35 Halso- och sjukvarden i Stockholms I&an. En marknadsanalys, HSN 2019-0644
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Den medicinska utvecklingen bidrar till att vi lever allt langre och oftare dverlever
sjukdom. | kombination med den demografiska utvecklingen skapar detta en
patientsammansattning som forskjuts mot de aldre. Patienter behdver generellt
storre vard- och omsorgsinsatser med aldern, bland annat pa grund av
multisjuklighet. Det leder till att allt fler patienter framdver kommer att behova
bade vard och omsorg, ndgot som stéller krav pa KSON och Tiohundra AB att

hitta samarbetsformer som moter behoven i denna vaxande patientgrupp.

10.1 Kort perspektiv

| samband med behov av atgarder i sprinklersystemet pa Norrtélje sjukhus har en
atgardsplan for att hantera problembilden med patientflodet pa akut- och
narakuten tagits fram i dialog med KSON. Tiohundra AB har tillsammans med
Locum AB utarbetat en planritning éver férandringarna som &aven paverkar

patientflodet.
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Det nya patientflodet innebér:

e Dagtid kommer ytterdorren att vara dppen for att patienterna ska kunna
ga in dar och ta en nummerlapp, i utrymmet som péa skissen heter 2199.
Darefter far patienten sla sig ner i vantrummet alternativt vanta ute om
dem sa onskar.

e Nar det ar dags for patientens tur for registrering/forsta triagering far
patienten ga till registreringen for att prata med en sjukskoterska.

e Sjukskoterskan gor da bedomning av vardniva. Antingen far patienten sla
sig ner i vantrummet igen eller komma direkt in pa
akutmottagningen/narakuten for vidare handlaggning. Har kan dven en
hanvisning till lagre/annan vardniva ske.

e Tiohundra AB har valt att ha en dorr in till registreringen for att

sjukskoterskan latt ska kunna ta sig in till patient antingen om nagon ar
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kritiskt sjuk eller om sjukskoterskan behover bedéma/se nagot pa
narmare hall for att kunna gora en korrekt bedémning.

e Patienter med akuta tillstand kommer sjalvklart att fa foretrade framfor
dem som tar en nummerlapp, enligt rutin for akut omhandertagande.

e Utanfoér akutmottagningen kommer porttelefonen fortfarande att finnas
kvar och Tiohundra AB kommer att satta upp skyltar med information om
att anvanda porttelefonen vid utslag alt. infektionssymtom for att dessa
patienter inte ska sla sig ner i vantrummet.

e Nattetid kommer patienterna precis som idag att fa anvanda
porttelefonen for att bli inslappta. Anledningen till detta &r flera men
framst for att det ar farre personal i tjanst nattetid och verksamheten
behover veta vilka patienter som vistas i lokalen. Dessutom ar det viktigt
ur ett arbetsmiljoperspektiv och ocksa ur brandsynpunkt. Tiohundra AB
vill ocksa minimera risken att ndgon slar sig ner i vantrummet och blir

sittandes dar utan verksamhetens vetskap.

Ytterligare en atgard ar att etablera ett kontaktnummer direkt till ndrakuten dit
1177 Vardguiden kan koppla samtal till. Syftet ar att telefonen bemannas av
distriktssjukskoterska som utifran soktryck kan planera in vardbesdk och gora
triagering beroende pa akutgrad inom ramen for varduppdraget. Ambitionen ar att
fordela ut soktrycket dver dygnet och minska trangsel i vantrum. Samtidigt kan
patienter fa en tidsram att forhalla sig till. Upplagg och detaljer ska utarbetas

med Norrtélje sjukhus for att sedan implementeras i nuvarande vardstruktur.

Insatserna ryms inom KSON:s budgetram.

10.2 Medellangt perspektiv
KSON har identifierat att det finns utmaningar med tillganglighet av akuttider hos

vardcentralerna i Norrtalje kommun vilket paverkar patientflodet till narakuten. |
forfragningsunderlaget for huslakarverksamhet finns det krav pa att saval

planerade som akuta hélso- och sjukvardsinsatser som tillgodoser storre delen av
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vardbehovet hos befolkningen ska erbjudas. Statistiskt sett &r det vardcentralerna
Norra och Sédra inom Tiohundra AB som uppvisar 6vervagande behov av
forbattring, bade gallande tillganglighet till akuttider och dess hanvisning till
narakuten. D& bada vardcentralerna befinner sig mycket nara varandra och pa
sjukhusomréadet, 6ppnar det upp for en dversyn av verksamheternas uppdrag.
Aven om varduppdraget husldkarjour inte ldngre &r en egen vardniva i regionens
vardstruktur staller omstéallningen till god och néara vard krav pa okad
tillgadnglighet till primarvarden, varpa ett vardkrav inom primarvardens uppdrag
borde sdkra hogre tillgang till akut vard inom denna vardniva. Exempelvis kan ett
uppdrag om akut omhéndertagande inom priméarvardsniva forlaggas pa Sodra
vardcentralen som har narhet till ndrakut- och akutmottagningen dar gemensam
triagen kan ske inom dessa tre vardnivaer. Nuvarande lokalbrister behover da tas
i beaktande dven for Norra och Sodra vardcentralerna, vars patientbas utokats
kraftigt senaste aren och forvantas fortsatt 6ka. Ett liknande varduppdrag kan
aven utreddas som tillval inom vardvalet huslakarverksamhet for att 6ka
tillgadnglighet i ovriga delar av Norrtéalje kommun och fordela ut sdktrycket pa
dagens narakutverksamhet. Primarvardens uppdrag skulle kunna kompletteras
med fortydliganden kring utokade 6ppettider och dppettider som avviker fran
nuvarande norm for att battre mota upp individens behov. Exempelvis
tillaggsuppdrag till vardcentral for 6ppettider mellan 17 — 22 med starkt fokus pa
akut omhandertagande pa priméarvardsniva. En vidareutveckling ar ett
specialistcentrum med akut omhandertagande, primarvard,
specialistmottagningar och dagkirurgi i anknytning till dvriga sjukhuset som
mojliggor effektiv triagering, snabb diagnostik och hogkvalitativ specialistvard
med véalfungerande patientfloden samtidigt som verksamheterna kan bedrivas
kostnadseffektivt. Tillsammans med SAMS (sjukhusanslutet mobilt
sjukvardsteam) skulle det skapa idealiska férutsattningar for att inom ramen for
Norrtaljemodellen utveckla konceptet med god och néara vard ytterligare i de norra
lansdelarna. Ett specialistcentrum innebéar ocksa mojligheter att arbeta mer

preventivt, vilket i sin tur kan minska belastningen pa akutsjukhuset. Redan i dag
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ar primarvard och Norrtalje sjukhus integrerade i Tiohundra AB och goda
mojligheter finns att utoka samarbetet internt men ocksa med de privata

vardaktorerna i kommunen.

En viktig aspekt ar just samverkan och bemanningen av narakutverksamheten.
Det ar faststallt att aliggandet ligger pa Tiohundra AB att hantera
bemanningsfragan, enligt avtal. Dock kan det innebéra en samhéllsvinst att
genom okad samverkan med huslakarverksamheterna skapa en stabilare
kompetensforsorjning till narakutverksamheten. Genom att introducera ett
rotationssystem av ladkarresurs, dven med andra kvalificerade kompetenser, pa
narakuten i samverkan mellan Tiohundra AB och vardgivare i Norrtalje kommun
kan en kontinuitet skapas samtidigt som riskerna med personalforsérjning for
narakutuppdraget kan minska. Dessutom dkar insikten i varduppdragens
utférande samtidigt som en resursbank i akuta situationer skulle kunna nyttjas.

Syfte med denna reflektion ar att knyta an uppdraget till Norrtaljemodellen.

Reflektionerna ryms inte inom KSON:s budgetram samt att en fordjupad
konsekvens- och kostnadsanalys inte &r genomford utifran utredningens

avgransning.

10.2.1 Hospital at Home (H@H)

Halso- och sjukvard i hemmet ar en viktig del i utvecklingen mot en god och néara
vard.

| takt med att demografin forandras behovs allt fler individer inom héalso- och
sjukvarden och resurserna behover anvdndas mer effektivt. Under kvartal 3 2019
presenterade KSON till politiken i Direktionen, i samband med budgetseminarium
infor &r 2020, konceptet "Hospital at Home - (H@H)". Ett koncept som mottogs
val men som pa grund av pandemin stannade upp efter inférande av SAMS-

teamet pa Norrtalje sjukhus.
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| Region Stockholm pagar ett dvergripande arbete med att utreda hur man kan
skapa en mer sammanhallen vard i hemmet for regionens invanare. Parallellt med
detta utvecklar flera av akutsjukhusen i Region Stockholm modeller for att verga

till att varda patienter i hemmet.

Parallellt med att sjukhusvard i hemmet provades vid Capio S:t Goérans sjukhus
har den regionagda varden i Region Stockholm pabdrjat ett gemensamt projekt
for att skapa en regional struktur kring hur vard, som idag sker pa sjukhus, kan
ske i hemmet. Karolinska@Home leds av Karolinska Universitetssjukhuset och
inkluderar Sodersjukhuset, Danderyds sjukhus, Sédertalje sjukhus, Norrtéalje
sjukhus och SLSO. Malbild ar att utveckla arbetssatt som skapar méjlighet att
under kommande ar 6ka tillgangligheten for vard som i forlangningen innebar att
regionen kan omhéanderta ett 6kat vardbehov hos fler aldre - utan tillgang till mer
vardpersonal. D.v.s. att ratt vard sker pa ratt stélle i vardsystemet. Férandringen
ska mojliggdras genom teknisk och organisatorisk utveckling samt genom att

utdoka patientens delaktighet i varden.

Idag bedriver Capio S:t Gorans Sjukhus for ndarvarande inte langre verksamheten
"Hospital at Home” men bidrar med erfarenhet till regionens projektgrupp. Det
tidigare samarbetet med foretaget Medoma, som fokuserade pa att erbjuda
avancerad sjukhusvard i hemmet, avslutades i oktober 2024. Istallet har
sjukhuset overgatt till att samarbeta med aktérer inom Avancerad Sjukvard i
Hemmet (ASIH). | mars 2023 inleddes ett nytt samarbetsprojekt mellan Capio S:t
Gorans Sjukhus och Capio ASIH, kallat "Nara hem", som syftar till att erbjuda
patienter en trygg dvergang fran akutsjukhuset till fortsatt avancerad sjukvard i
hemmet. Detta ledde till etableringen av ett ASIH-team direkt pa S:t Gérans

sjukhusomréade.

Utredningen betraktar H@H-verksamhet som en del av I6sningen pa den

demografiska utmaningen, hoga andelen aterinlaggningar i malgruppen 80 ar och
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aldre, samt brist pa vardplats i det akuta omhéndertagandet. Overgdngen
forvantas innebdara att vard som idag utfors i slutenvard pa sjukhus i stéllet kan
utforas i patientens hem. Malsattningen ar att inkludera patienten som aktiv del i
teamet, att oka tillgangligheten till slutenvard samt att korta vardtiden pa sjukhus.

Losningen forvantas leda till att fler kan fa vard med samma resurser.

Patienter som enbart har behov av insatser som kan tillgodoses inom ramen for
ASiH (Avancerad Sjukvard i Hemmet) kommer dven fortsattningsvis att remitteras
till sddan vardgivare. Exempel pa insatser som utférs inom ASiH ar tillforsel av
intravenosa lakemedel, transfusioner samt hantering av infarter och kateter. | de
fall parallella insatser behovs fran ASiH under den tid som sjukhuset vardar
patienten i hemmet planerar ska det i forsta hand |6sas genom samverkan med
befintliga leverantorer inom ASiH, som har tackning 6ver hela Norrtalje kommun
och genom avtal med HSF dven hela lanet. Utredningen beddémer detta som mer
resurseffektivt 4n att bygga upp en parallell organisation. Aven i dessa fall
kommer sjukhuset att vara medicinskt ansvarig och héalla samman

vardplaneringen.

Konceptet ryms inte inom KSON:s budgetram samt att en férdjupad konsekvens-

och kostnadsanalys inte ar genomford utifran utredningens avgransning.

10.3 Langt perspektiv
| av regionfullmaktige beslutad investeringsplan for 2023-2032 (RS 2022-0123)

finns modernisering och utokning av lokaler pa Norrtélje sjukhusomrade for det
akuta omhandertagande som ett investeringsobjekt. Regionstyrelsens
arbetsutskott fattade i maj 2023 beslut att inleda en forstudie om modernisering
av Norrtélje sjukhus som involverar bade personal och patientforeningar for att
sakerstalla att alla behov och synpunkter tas i beaktning. Malet ar att skapa en
hallbar och framtidsséaker vardmiljo som kan mdta morgondagens utmaningar och

mojligheter.
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Infor kommande planerade beslut i december 2025 och for fortydligande av den
totala investeringsutgiften, utgar regionledningskontoret fran att en
totalkostnadskalkyl tas fram som beaktar och beskriver investeringsutgifterna for
det akuta och elektiva vardflodet, ovriga lokalbehov, tillhorande
utrustningsinvesteringar samt eventuella foljdinvesteringar sasom evakueringar.
Inom ramen for den pagaende forstudien utarbetas ombyggnationsplaner for
Norrtélje sjukhus for patienter som &r i behov av akuta vardinsatser skall

omhé&ndertas pa ratt vardniva och patientsakert.

Om forslag till beslut i Regionstyrelsen antas kan nasta fas inledas som innebar
klartecken till investeringen, idag inom justerat investeringsram pa 573,5 mkr i

Region Stockholms budget.

KSON har forordat en modernisering3¢ och direktionen for Kommunalforbundet
Sjukvard och omsorg i Norrtalje beslutade att godkdnna férvaltningens utredning
avseende akut omhandertagande inom Norrtélje sjukhus 2022-05-18 § 60.
Samtidigt beslutade direktionen att

uppdra till forvaltningen att genomféra en forstudie avseende upprustning av

Norrtalje sjukhus?.

Utredningen anser att en modernisering av Norrtalje sjukhus kommer att
omhé&nderta problembilden med hanteringen av det akuta patientflodet pa
Norrtalje sjukhus. Samtidigt ar beddmningen att det inte &r ekonomiskt hallbart
att i forvag investera i en ombyggnation av narakut- och akutmottagningen da det
anda kommer att byggas om i samband med moderniseringen av Norrtélje

sjukhus. Det ar heller inte resurseffektivt eftersom utmaningar i det akuta

3BKSON Dnr 2023-156 "Yttrande dver remiss av inriktningsbeslut avseende Norrtalje
sjukhusomréde — modernisering och utékning av lokaler (RS2023-0243)"
37Dnr: KSON 2021-294 -771
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omhandertagandet beror hela patientflodet, inte bara vardbehovet i den initiala

akuta fasen.

Investering och insatser ryms inom Region Stockholms budgetram.
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