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Beskrivning av arbetet med etapp tva av
utredningen av Region Vasternorrlands framtida
sjukhusstruktur

Bakgrund till etapp tva av arbetet

Utredningen av Region Vasternorrlands framtida sjukhusstruktur lamnade i april
en delredovisning. I etapp 2 ska det fortsatta utredningsarbetet fokusera pa hur ett
alternativ ska genomforas, med vilka resurser och med vilken tidplan. Det vill
séga en konkretisering och konsekvensbeskrivning ska tas fram.
Utredningsarbetet ska leda fram till ett samlat forslag till beslutsunderlag i form
av en planering inklusive tidplan fér genomforande.

I delredovisningen av etapp 1 konstaterades bland annat att Region Vésternorrland
har den lagst finansierade primarvarden och samtidigt den nast hogsta
nettokostnaden per invanare for specialiserade somatiska varden. Skattenivan
(sammanréknat i kommun och region) ar nast hogst i landet. Patientavgifternas
nivaer ligger ocksa jamforelsevis hogt. Pa basis av dessa fakta bedémde
utredningen att regionen &r i behov av strukturella atgarder inom halso- och
sjukvardssystemet.

Mycket kortfattat innebér utredningens forslag till handlingsalternativ — och det
politiska inriktningsbeslut som fattades den 18 juni — att den fortsatta utredningen
ska ta sikte pa att astadkomma en strategisk omstallning vid sjukhuset i Solleftea
med ett fokus pa vard av multisjuka aldre patienter inklusive vardplatser och
medicinska observationsplatser. | strategin ingar ocksa att samla och dverfora
delar av den specialiserade somatiska varden till sjukhusen i Ornskéldsvik och
Sundsvall. Denna dverforing omfattar darmed vard som kraver ett stérre
akutsjukhus avancerade resurser, vardniva och skala. Sjukhuset Solleftea bor ha
fortsatt god tillgang till dagvard i form av akutmottagning, specialiserad
mottagningsverksamhet, dialysvard och viss poliklinisk operation for patienter i
naromradet, samt geriatrisk hemsjukvard. Akut sokande patienter med hog
prioritet bor styras direkt till sjukhusen i Sundsvall och Ornskéldsvik. | etapp 1
tydliggjordes att det i arbetet med etapp 2 behdver genomféras ett sérskilt
noggrant utredningsarbete avseende de akuta vard-floden som kommer beréras av
en kommande forandring.

Inledningsvis bor det fortydligas att dessa kompletterande utredningsdirektiv utgar
fran att malsattningen med en forandring av regionens sjukhusstruktur &r att sénka
kostnaderna for regionens sjukhusvard, omraknat till kostnad per invanare, utan
att negativt paverka patientsakerheten i regionen. I forlangningen kan en sadan
malsattning ocksa ge forutsattningar for en éverforing av resurser till



a Region Beskrivning av arbetet med www.rvn.se
== Visternorrland etapp tva

Datum Dnr Sida

2024-09-06 2(6)

primarvarden samtidigt som regionens ekonomiska underskott kan minska. Den
évergripande malsattningen behdver genomsyra samtliga 6vervaganden i
utredningens fortsatta arbete, dels med etapp 2 och éven efterfoljande faser.

Mal och syfte med den fortsatta utredningen

| etapp tva ar uppdraget att beskriva hur ett huvudalternativ till framtida inriktning
kan realiseras med hansyn till en utforlig konsekvensbeskrivning. Syftet med den
fortsatta utredningen &r att ta fram beslutsunderlag som ér tillrackligt val
underbyggt och tydligt for att politiska genomférandebeslut ska kunna fattas. |
denna mening &r utredningens arbete att betrakta som en férdjupning kring
bedémningar och forslag fran delredovisningen i etapp 1.

Utredningens arbete och beslutsunderlag ska ocksa kunna ligga till grund for det
faktiska genomfdrandet av forandringar efter ett politiskt beslut om
strukturforandring — darmed ingar det i uppdraget att forbereda och faststélla en
overgripande fardplan for implementering i hélso- och sjukvardsorganisationen
som kopplas ihop i befintlig process kring verksamhetsplanering och budget.

En storre forandring av Region Vasternorrlands framtida sjukhusstruktur far i stort
sett alltid systemkonsekvenser. Utredningens slutsatser behdver darfor ta hansyn
till forutsattningarna att kunna méta dagens och morgondagens behov av halso-
och sjukvard pa ett kvalitativt och hallbart satt.

Narmare om ramar och villkor for utredningsuppdraget i etapp 2
Det samlade utredningsuppdraget for etapp tva bygger pa det forslag som
lamnades i delredovisningen. Det innebér att utredningen ska utga fran att
foljande kapacitet som finnas kvar vid sjukhuset i Solleftea:

e En specialisering mot geriatrisk vard for att ta hand om
upptagningsomradets multisjuka aldre — med slutenvard i form av en
geriatrisk slutenvardsavdelning.

e Tillgang till dagvard i form av specialiserad mottagningsverksamhet,
dialysvard och viss poliklinisk operation for patienter i naromradet samt
geriatrisk hemsjukvard.

e Akutmottagning - som bor vara nattoppen i ett forsta skede — men som
langre fram eventuellt kan dverga till dagsoppen akutmottagning ifall
volymen akut sokande nattetid minskar jamfort med idag.

e 3-5 medicinska observationsplatser dar patienter vardas under max tva
dygn, om langre vardtid behdvs bor patienten transporteras till sjukhusen i
Sundsvall och Ornskéldsvik. De patienter som belagger platserna ar
patienter med akuta tillstand som inkommer fran akutmottagningen for
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observation och beslut om fortsatt handldggande (hem eller till regionens
ovriga sjukhus).

Viss operationsverksamhet for patienter i upptagningsomradet kan fortsatt
ske pa sjukhuset, men da polikliniska operationer (t.ex. dgon/lins) eller
lattare dagkirurgisk verksamhet som inte kréaver en omfattande AnOplva-
resurs.

Delredovisningen pekar ocksa pa en majlighet att fortsatt bedriva elektiv
ortopedi pa sjukhuset under en évergangsperiod innan &dven denna
verksamhet samlas pa sjukhusen i Ornskoldsvik eller Sundsvall. Ortopedin
maste i sdant fall sékerstallas en AnOplva-resurs.

Behovet av transporter fran Solleftea till regionens tva andra sjukhus
kommer sannolikt att 6ka. Ambulans- och transportverkskapaciteten
behdver dimensioneras upp i takt med att verksamheten vid sjukhuset i
Sollefted forandras.

Verksamhetsforandringarna medfor ett fortsatt behov av rontgen och
laboratoriemedicin vid sjukhuset i Solleftea (dock i nagot mindre
omfattning &n i nuldaget).

Ovriga villkor for utredningsuppdragets genomférande utgar fran
delredovisningens beskrivning av vilken halso- och sjukvardskapacitet som
overfors till sjukhusen i Ornskodldsvik och Sundsvall. Det innebar foljande:

Patienter som har behov av slutenvard som inte ar geriatrisk vard allokeras
till sjukhusen i Sundsvall och Ornskéldsvik.

Akut s6kande patienter med hog prioritet styrs direkt till sjukhusen i
Sundsvall och Ornskéldsvik.

Dagens tva slutenvardsplatser for barn vid sjukhuset i Solleftea stangs ned.
Slutenvard av barn allokeras till Sundsvall och Ornskéldsvik (en barn- och
ungdomsmottagning bor dock fortsatt finnas pa sjukhuset).

Sollefted sjukhus verksamhet bor dartill dimensioneras pa sadant satt att
sjukhuset pa ett langsiktigt hallbart satt kan vara sjalvforsorjande avseende
bemanning. Det vill sdga att det inte ska behdvas en kontinuerlig
bemanning av hyrpersonal eller via omfattande rotation fran regionens tva
andra sjukhus. Viss rotation inom t.ex. den specialiserade 6ppenvarden
beddms dock vara fordelaktig dven framgent.

Punktlistorna ovan behdver preciseras pa en hogre detaljniva — som narmare
beskriver varduppdrag, ansvar och kapacitet vid regionens tre sjukhus.
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En uppdelning i tre kategorier av utredningsuppdraget

Det nu aktuella inriktningsbeslutet om fortsatt utredning paverkar berorda
verksamheter och omraden pa olika satt. Vissa verksamheter vid sjukhusen i
Sundsvall och Ornskéldsvik ar, nagot forenklat, mottagare av patienter och
utokade varduppdrag fran sjukhuset i Sollefted. Fér narsjukvardsomrade véster ar
utredningsuppdraget ett annat, ndmligen att forbereda och utreda formerna for att
bygga och skapa en delvis ny inriktning for den kvarvarande verksamheten vid
sjukhuset i Solleftea.

Mot den hér bakgrunden ar inriktningen att utredningsarbetet inom ramen for
etapp tva genomfors via tva delprojekt: dels ett mottagarprojekt och dels ett
skaparprojekt. Gemensamt for de bada projekten ar att framtagna beslutsunderlag
ska vara detaljerade och tillrackligt tydliga for att politiska genomférandebeslut
ska kunna fattas. Darutover aterfinns en tredje kategori av uppdrag, vilken
bendmns som ’dvriga uppdrag’.

Mottagarprojektet

Mottagarprojektets grundlaggande uppgift handlar om att berérda verksamheter
ska fordjupa analysen ur ett mottagarperspektiv och lamna ett genomarbetat
beslutsunderlag. Mer konkret handlar det om att ga fran delredovisningens
“makroperspektiv” till en betydligt mer detaljerad analys av forutsattningar och
formaga utifran ett systemperspektiv. Det praktiska arbetet inbegriper en
noggrann inventering av patientvolymer, vardkontakter och medicinskt inriktade
fragestallningar som kommer aktualiseras nar fler patienter ges vard vid sjukhusen
i Sundsvall och Ornskéldsvik. Ett sarskilt noggrant utredningsarbete behover
genomforas avseende de akuta vard-floden som kommer beroras av en kommande
forandring. De sex mottagarprojekten bestar i stora drag av foljande
fragestallningar:

e Akut omhéndertagande — Medicin:
Utreda och beskriva omhandertagandet av akut sjuka patienter i Solleftea
sjukhus nuvarande upptagningsomrade ska hanteras nér dessa
patientfloden istallet styrs till Sundsvall och Ornskéldsvik. Arbetet ska
sarskilt beakta patienter i behov av ambulanstransport och sjukhusvard,
med ett sarskilt fokus pa misstankt stroke, hjartinfarkt, Tia, etc. (hjarta och
hjarna, eller sepsis.

e Akut omhandertagande — Kirurgi och anestesi:
Utreda och beskriva hur omhéndertagande av akut sjuka patienter i
Solleftea sjukhus nuvarande upptagningsomrade ska hanteras nar dessa
patientfloden istallet styrs till Sundsvall och Ornskéldsvik. Arbetet ska
sarskilt beakta patienter i behov av ambulanstransport och sjukhusvard,
med ett sarskilt fokus pa traumapatienter.

e Akut omhandertagande — Ambulans och transport:
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Vilken dimensionering och kapacitet behdver ambulans- och
transportorganisationen givet foreslagna forandringar i alternativ 4?

e Operationsverksamhet — Overforingsplan och produktionsékning:

o Utforma en plan for ett strukturerat projektarbete i Sundsvall for att
Oka produktiviteten inom operationsverksamheten.

o Utforma ett forslag pa vilka atgarder som bor genomforas, hur de
bér genomforas, nér de bér genomfdras och av vem, samt vilken
effekt som de foreslagna atgarderna estimeras resultera i.

o Utforma en detaljerad dverforingsplan for vilka volymer, nar och
hur de olika volymerna operation kan 6verforas till Ornskoldsvik
respektive Sundsvall.

o Kuvantifiera effekter av eftersokta produktionsdkning och
overforingen.

e Slutenvard — Overféring av IVA-IMA-HIA-platser samt medicinpatienter:
Utreda och beskriva hur en dverforing av IVA-platser, IMA-platser, HIA-
platser samt medicinpatienter fran Solleftea Sjukhus till sjukhusen i
Sundsvall och Ornskéldsvik bor genomféras samt vilka effekter en sédan
Overforing skulle resultera i.

e Slutenvard — Overforing av slutenvardsplatser barn:
Beskriva hur dagens tva slutenvardsplatser inom Barn och Ungdom pa
Sollefted sjukhus kan overforas till sjukhusen i Sundsvall och/eller
Ornskoldsvik. Samt utforma en plan som beskriver nir flytten bor ske,
vart, och pa vilket satt, samt vilka effekter/konsekvenser som uppstar till
foljd av en flytt.

Skaparprojektet

Skaparprojektets grundldggande uppdrag ar att utreda och forma den nya
verksamhetsinriktningen vid sjukhuset i Sollefted. Det handlar om att utveckla
den geriatriska inriktning som handlingsalternativet innebar nar verksamheter med
anknytning till omrade somatik dverfors till regionens évriga tva sjukhus. Ett
sarskilt fokus behdver ocksa laggas pa akutmottagningens rutiner och arbetssatt
nar narsjukvardsomradets akuta floden inom hjartsjukvarden och strokevarden
overfors till sjukhusen i Sundsvall och Ornskoldsvik. Den tankta satsningen pa
aldre och multisjuka patienter behdver pa sikt innefatta en 6kad integrering mellan
sjukhusvard, primarvard och den kommunala varden. Har bor projektet
exempelvis beskriva och dvervaga gemensamma slutenvardsplatser eller former
for kommunal inskrivningsratt. Allmant géller att skaparprojektet behdver ha ett
tydligt fokus pa patientsakerhet, riskbedémningar, rutiner och arbetssétt. | likhet
med mottagarprojektet behéver kompetensforsorjningsfragor belysas noggrant.
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Ovriga uppdrag
Utover mottagarprojekten och skaparprojektet finns ytterligare ett delprojekt som
ber6r beredskapsfragan. Det kan forenklat beskrivas:

e Beredskap — Konsekvensbeddmning ur ett beredskapsperspektiv:
Beskriva de krav som stalls pa Region Vasternorrland av organisationer sa
som Forsvarsmakten, MSB, Socialstyrelsen, NATO med flera vad avser
regionens formaga inom beredskapsomradet. Analysera hur de féreslagna
forandringarna paverkar regionens férmaga att bedriva verksamhet i
handelse av kris eller krig.

Sarskilda fragestallningar for fordjupad analys

Aven om utredningsansvaret vilar pd berérda omraden inom mottagarprojektet,
skaparprojektet och 6vriga uppdrag, sa finns flera sarskilda omrades6vergripande
fragestallningar som behdver analyseras och i vissa fall samordnas.

Fragestallningar ar;
- Akut sjuka patienter med hog prioritet
- Tillgang till sjuk- och ambulanstransport
- Kompetensforsorjning och bemanningslésningar
- Uppbyggnaden av den priméra varden i lanet
- Konsekvenser och effekter av ett genomférande
- Detaljerad genomférandeplan
- Ekonomiska konsekvenser

Tidplan

Utredningsarbetet i etapp 2 paborjas i manadsskiftet augusti/september 2024 och
pagar i ca tva manader. Hypotesen ar att riskanalyser av framtagna forslag och
konsekvensbeskrivningar kan paborjar under det sista kvartalet 2024. En
preliminér tidplan beddmer att ett beslut i regionfullméktige sannolikt inte kan ske
fore februari manad 2025.



