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Yttrande over slutbetinkandet Strukturforiandring och
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Arendebeskrivning

Socialdepartementet har genom remiss bjudit in Region Stockholm att yttra
sig over slutbetdnkandet Strukturférandring och investering i hilso- och
sjukvarden - lardomar fran exemplet NKS (SOU 2020:15).

Beslutsunderlag

Regiondirektorens tjansteutldtande

Sammanfattning av slutbetdnkandet Strukturférandring och investering i
halso- och sjukvérden - lardomar fran exemplet NKS (SOU 2020:15)
Halso- och sjukvardsnamndens protokollsutdrag den 25 augusti 2020
Halso- och sjukvardsforvaltningens tjansteutldtande den 10 augusti 2020
Karolinska Universitetssjukhusets yttrande den 1 juli 2020

Yrkande
Ordférande Irene Svenonius (M) yrkar bifall till regionradsberedningens
forslag i skrivelse den 9 september.

Beslut
Regionrddsberedningen foreslar att regionstyrelsen beslutar foljande.

1. Regiondirektorens tjansteutldtande utgor Region Stockholms
yttrande over slutbetdnkandet Strukturforandring och investering i
hélso- och sjukvérden - lardomar fran exemplet NKS (SOU
2020:15)

2. Beslutet justeras omedelbart.
V-ledamoterna deltar €j i beslutet.

Sarskilda uttalanden
Aida Hadzialic (S) anmaler sarskilt uttalande fran S-ledamoterna (bilaga).

Anna Sehlin (V) anmaler sarskilt uttalande fran V-ledamoterna (bilaga).

Expedieras till

Regionledningskontoret Ekonomi och finans
Halso- och sjukvardsnamnden

Karolinska Universitetssjukhuset

Akten

ordférande Justerare Exp. datum Sign.
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Yttrande 6ver Strukturforindring och investering i hiilso- och
sjukvirden — liirdomar fran exemplet NKS

Socialdemokraterna i Region Stockholm stéller sig mycket positiva till
utredningens tillséttning och rekommendationerna som lyfts i
slutbetidnkandet. Nya Karolinska Solna, NKS, har blivit en allt for dyr affér
for Stockholmarna och av denna utredning och andra framgar tydligt att
véardpersonalen inte involverats i processen. Det dr avgorande att savil
Region Stockholm som andra regioner drar lardomar for att ndgot liknande
aldrig ska upprepas

I enlighet med den beskrivning som forvaltningen dven tar upp i sitt
yttrande sa paborjade Region Stockholm en omstdllning av varden 1 ett
tidigare skede 4n andra regioner (davarande landsting). Vad som didremot
behdver podngteras dr att byggnationen av NKS, den tillhorande
verksamhetsmodellen samt progressen for omstéllningen till néra vérd i
regionen i mangt och mycket bor anviandas som ett avskrdckande exempel
for andra regioner som nu star i startgroparna eller precis paborjat denna
resa.

NKS rankas pa en trettondeplats dver vérldens dyraste byggnader och
uppskattades i en extern konsultbedémning vara 53 procent dyrare &n
skandinaviska jimfo6relsesjukhus. Det &r inget annat &n ett stort svek mot
skattebetalarna i Stockholmsregionen, dir dyra OPS-avtal och
konsultkostnader har prioriterats framfor att vardens pengar ska ga just till
vad som &syftas — till att ge ldnets befolkning en trygg och tillgdnglig vard.

En stor problematik och grund till férdyring av NKS-projektet var, vilket
forvaltningen ndmner kortfattat i sitt yttrande, att beslut om vilken véard som
skulle bedrivas inom sjukhusets vdggar fattades i ett allt for sent skede.
Detta resulterade bland annat i att helt nyuppforda véggar fick rivas for att
vérden pa barnavdelningen skulle kunna bedrivas patientsdkert samt en
avsaknad av administrativa ytor och omkladningsrum for personalen.
Lokalbristerna &r fortfarande ett problem pé sjukhuset, varpa ett exempel ar
att det dr en dppen korridor mellan intensivakutens vardplatser och
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véntrummet till rontgen. Allvarligast &r bristen pa inflytande i
planeringsfasen av de som de facto ska arbeta i lokalerna.

Férvaltningen skriver i sitt yttrande att regionens framtidsplan kan, 1angt
fore de statliga besluten om utredningarna om néra vard, ségas ha lagt
grunden for ett genomforande av “Néra vard”. Det 4r ett pastdende som vi
socialdemokrater véinder oss emot och som vi anser fortjanar
problematiseras. Regionens val av tillvigagangssitt ddr utflyttning av vard
frén akutsjukhusen blivit synonymt med privatisering och inférande av
véardval inom allt fler omraden har lett till en fragmentiserad vard som drivs
av marknadskrafter snarare &n det faktiska vardbehovet i regionen. De 39
vardvalen har férsvérat samverkan inom varden, hindrat utbildning och
forskning samt varit starkt kostnadsdrivande under ménga ar. Som en f6ljd
av detta har vi kunnat se att NKS har haft svart att leverera i enlighet med
utbildningsuppdraget. Vi socialdemokrater vill podngtera att det ar fullt
mojligt, och manga ganger 6nskvért, att behalla varden i offentlig regi vid
omstéllning till en néra vérd.

En del av omstéllningen var dven att NKS fick ett hdgspecialiserat uppdrag,
dar syftet var att sjukhuset endast skulle varda de mest sjuka patienterna
med stora vardbehov. Det dr en inriktning som professionen varit starkt
kritiska till, och s& dven vi socialdemokrater. Det finns stora virden i att
vardpersonal inte enbart vardar de allra svaraste fallen, utan méter en storre
bredd av patienter for att behdlla kompetens och att pé ett 1ampligt sétt
kunna bedriva forskning och utbildning. Uppdraget har &ven forsvarat
samordningen mellan sjukhusen och patienter har fatt slussas runt i lanet for
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att vardas pa “réitt niva i systemet”.

Sammantaget har vi socialdemokrater en férhoppning om att
regionledningen, efter alla dessa &r, kan forma sig att ta till sig av den kritik
som riktats bade mot NKS och regionens process f6r omstéllning till nidra
vard. Detta bor sérskilt beaktas i detta skede da kritiken kommer fran en
statlig utredning. Vi anser att yttrandet i allt for stor utstréckning forsker
sla ifran sig de brister som papekas istallet for att se till vad som bor
undvikas framat.

Utredningen pekar tydligt ut behov av térdjupade riskanalyser, ndgot

Region Stockholm behover ta fasta pé i stora projekt. Analyserna i NKS-
projektet var underméliga.
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Utredningen understryker behovet av att sammankoppla forskning och
utbildning vid denna typ av stora foéréndringar. Det gér att konstatera stora
brister i detta i resultatet av NKS.

Regionen bor stilla sig positiv till utredningens forslag om att ge Statens
haverikommission f6rutsdttningar att utoka sin utredningsverksamhet pa

hélso- och sjukvardsomréadet. IVO har inte ett helhetsuppdrag som tacker
denna typ av foréindringar.

Vi hoppas att utredningen ska kunna fungera som végledning for andra

regioner, for att vi aldrig mer i den svenska historien ska behdva uppleva
dnnu ett NKS-haveri.
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Yttrande dver remiss - Strukturforindring och investering i héilso- och sjukvarden -
lirdomar fran exemplet NKS

Vinsterpartiet deltar inte 1 beslutet.

Det dr hipnadsvickande att regionen, i sitt svar pa den utredning som avser klargdra turerna
kring haveriet NKS, beskriver sitt eget arbete utan ett uns av verklig sjélvkritik. Det tillhor det
seridsa politiska ansvaret att kunna erkénna felaktiga beslut och &ppna for en debatt hur nagot
sadant ska undvikas i framtiden. Men tyvérr visar regionledningen aterigen att den inte &r
kapabel att hantera NKS-skandalen.

Det handlar om en av de storsta och mest dyrbara skandalerna i Sveriges moderna historia.
Vinsterpartiet anser att det var sjdlvklart och mycket bra att den hér utredningen tillsattes.
Regionledningen viljer istéllet att kritisera regeringen och ser utredning som riktad mot den
egna regionen och “en dvertriadelse av det kommunala sjélvstyret”. Men s &r inte fallet,
sjilvklart méste detta utredas seridst sé att nagot liknande inte intréffar igen. Den kritiken
handlar bade om bygget av sjukhuset och den nya verksamhetsmodellen. Alla regioner i
Sverige har intresse att ldra av detta misslyckande. Och det &r ocksa i alla skattebetalares
intresse att ndgot sddant gigantiskt sloseri med skattemedel aldrig far ske igen.

Personalen pa Karolinska visste det fran forsta borjan, och ett flertal vetenskapliga
publikationer har senare klargjort, att planeringen av verksamhetsinnehéllet pd NKS skedde
baklénges. Behovsanalysen och besluten om vilken verksamhet som skulle finnas i sjukhuset
paborjades och fattades forst en bra bit in i byggprocessen. Detta har fatt en rad allvarliga
konsekvenser for bade varden pa sjukhuset och i hela regionen. Exempelvis har vard inte
kunnat flytta ut till andra vardgivare som planerat och utbildningsuppdraget har blivit lidande.
NKS visade sig ocksé vara sa dysfunktionellt byggt eftersom ingen tog vara pa personalens
kunskaper och erfarenheter. Nu har flera avdelningar tvingats bli ombyggda. Personalen kan,
trots det, fortfarande peka pa kvarvarande allvarliga brister gdllande lokalernas utformning.

Framtidsplanen tolkas av regionledningen som om den innebar att all sjukvérd som ska flyttas
ut fran akutsjukhusen ska 6verga i vardval, vilket inte star i planen och vilket definitivt inte &r
nagot det rader politisk enighet om. Och det har absolut inget att géra med den néra vérd som
nu bade beslutas om pa nationell niva och som ocksé fortstter utredas.

Det som skett i Region Stockholm é&r inte utveckling av god och néra vérd, utan ett

frisldppande av marknadens krafter pa hélso- och sjukvardsomradet. De sa kallade vérdvalen,
som egentligen ska kallas fri etableringsritt, handlar om att sléppa in privata vardbolag som
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har vinstintresset som drivkraft. Deras forsta ansvar gér inte till patienterna, utan till
aktieigarna. Ett sddant system har inte med god och néra vérd att gora.

Det splittrar verksamheter dér vi mer &n ndgonsin behdver samordning och riskerar att bidra
till stuprorsorganisationer nédr Framtidens hélso- och sjukvérd tvirtom understryker behovet
av gransoverskridande teambaserade strukturer. Flera vardval har visat sig vara
kostnadsdrivande utan att kunna uppvisa motsvarande effekt i form av béttre vard. Istillet
bidrar de till att forstérka den ojimlika fordelningen av sjukvérd i ldnet. De s8 kallade
vardvalen har ocksa visat sig férsvara for utbildning, fortbildning och forskning.

Varden ska styras och planeras efter ett helhetsperspektiv dér styrning s&vél geografiskt som
resursméssigt sker efter principerna jamlik vérd och vérd efter behov. For att uppna detta
beh6ver ansvaret for styrning och resursférdelning stirkas och forflyttas frdn marknaden till
politiken. Var grundinstéllning &r att vdrden i huvudsak ska drivas i egen regi, inte minst for
att undvika resurssloseri i form av onddiga kostnader och byrékrati.

Vinsterpartiet menar ocksa att NKS behover en fungerande akutmottagning och
forlossningsmottagning. Tanken om att enbart dgna sig &t hdgspecialiserad véard 4r felaktig.
Det dr viktigt att vardpersonalen ocksa har mojlighet att méta alla sorter av patienter. All
forskning visar att detta behdvs for att kunna behélla sin kompetens. En sddan kombination
underléttar ocksé for fortbildning och forskning.

[ utredningen formuleras ett antal reckommendationer utifrén de lirdomar utredaren menar kan

dras av byggandet och planeringen av NKS. For Vénsterpartiet 4r detta viktigt, och vi menar
att regionledningen har all anledning att serist lyssna pé detta. Inte minst sedan
Stockholmregionens egna revisorer redan tidigare konstaterat att regionen brister i
utvirderingen av effekterna av olika atgérder, hur de paverkar helheten och malen for
framtidens hilso- och sjukvérd.

Men det &r ocksa av vikt for landets alla andra regioner s ingen gér om samma allvarliga
misstag. Vi anser dérfor ocksé att det vore betydelsefullt att Statens haverikommission ges
mdojlighet att utveckla utredningsverksamheten inom hélso- och sjukvéarden.
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Regionstyrelsen

Yttrande over slutbetinkandet Strukturforindring och
investering i hilso- och sjukvarden — lardomar fran
exemplet NKS (SOU 2020:15)

Foredragande regionrad: Irene Svenonius

Arendebeskrivning

Socialdepartementet har genom remiss bjudit in Region Stockholm att yttra
sig over slutbetdnkandet Strukturférandring och investering i hdlso- och
sjukvarden — lairdomar fran exemplet NKS (SOU 2020:15).

Forslag till beslut
Regionradsberedningen foreslar att regionstyrelsen beslutar féljande.

1. Regiondirektorens tjansteutldtande utgor Region Stockholms
yttrande over slutbetankandet Strukturforandring och investering i
halso- och sjukvarden — lardomar fran exemplet NKS (SOU
2020:15)

2. Beslutet justeras omedelbart.

Regionradsberedningens motivering:
Regionradsberedningen instammer i regiondirektorens tjainsteutlatande, i
ovrigt anfors foljande.

Det ar viktigt att dra lardomar i stora utvecklings- och investeringsprojekt.
Darfor har regionen, tidigare Stockholms lans landsting, genomfort en rad
olika utredningar, analyser och utviarderingar under projektets planering
och genomforande. Karolinska universitetssjukhuset och byggnationen av
Nya Karolinska i Solna har granskats ett vid ett 30-tal tillfallen av flera olika
aktorer. Det ar sannolikt det mest granskade projektet i Sverige. Den storsta
utviarderingen genomfors forskningsmassigt av Stockholms Universitet, pa
uppdrag av regionen, och pagar annu. Ett flertal delrapporter har redan
lamnats.
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Regeringens granskning ar ytterligare en i raden av olika utredningar kring
tillkomsten av Nya Karolinska i Solna. Att regeringen sa tydligt riktar en
utredning mot en enskild region har kritiserats som en 6vertradelse av det
grundlagsfasta kommunala sjalvstyret. I det sammanhanget ar det
forvanande att inte utredningen gavs i uppdrag att mera brett dra lardomar
av stora investeringar och deras styrning i Sverige. Nya Karolinska har
byggts till fast pris. Det finns regioner som valt helt motsatt strategi, som
bygger sjukhus pé l6pande rakning, och dar notan forefaller dels 6verskridit
budget kraftigt, dels givit hogre kostnader per kvadratmeter an
universitetssjukhuset i Solna, trots att det ar vanliga sjukhus som byggs.
Med ett sddant bredare uppdrag hade kritiken mot en partipolitisering av
det statliga utredningsvasendet fran regeringens sida inte haft samma fog.

Utredningen redovisar fyra rekommendationer i betdnkandet. De forsta tva
rekommendationerna riktar sig till regeringen, den tredje framst till
regionerna och den fjarde riktar sig till regionerna med undantag for den
del som avser forskning, vilken ar riktad till regeringen.

Regionradsberedningen instammer i den forsta rekommendationen att
regeringen bor utreda forutsiattningarna for utbildning och forskning vid
strukturforandringar. Samt instimmer med betinkandets fjarde
rekommendation om vardet av konsekvensanalyser vid inforande av nya
styrmodeller och organisationsférandringar.

Avseende rekommendation tva instimmer regionradsberedningen i
ambitionen att utveckla tillsynen inom hélso- och sjukvirden. Daremot
riskerar utredningens forslag att Statens Haverikommission ska ges
forutsattningar att utoka sin utredningsverksamhet pa Halso- och
sjukvardsomradet leda till ett otydligt ansvar i forhallande till IVO och
andra tillsynsmyndigheter.

Region Stockholm instimmer generellt och pé en 6vergripande niva i den
tredje rekommendationen, att sakerstilla ldngsiktighet och helhetssyn vid
storre strukturforandringar och investeringar. Det kan dock konstateras att
utredningens direktiv och fokus har inriktats pa NKS. Genom detta
forhéllningssatt gar utredningen emot syftena som rekommendationerna
efterstravar att uppnd. Utredningen har i allt for liten utstrackning formatt
att ur Region Stockholms perspektiv pa ett korrekt sitt beskriva och
analysera den systemansats som praglat arbetet med framtidens hélso-och
sjukvard genom Framtidsplanen. I ssmmanhanget ar det viktigt att papeka
att Framtidsplanen beslutades 2011 dar ansatsen ar en god och néra vard.
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Det ligger i linje med senare statliga utredningar, ex. SOU 2016:2, 2017:53,
2018:39, 2019:29, 2020:19.

Regionstyrelsen saknar ocksa i utredningen analys av hur staten och dess
olika myndigheter med en rad olika regelverk driver upp
investeringsutgifterna — och darmed driftskostnader - generellt for Sveriges
regioner, och hur staten kan bidra till att sinka dem genom adndrad styrning
och andrade regler.

Regionstyrelsen kan konstatera att Karolinska universitetssjukhuset
bedriver en hogspecialiserad vard i internationell toppklass. Sjukhuset
rankades av den ansedda tidskriften Newsweek till varldens tionde basta
sjukhus i februari 2020. Betydande medicinska framsteg har gjorts i
verksamheten med ny kunskap och anviandning av banbrytande ny
teknologi som idag raddar liv som forr inte kunde raddas. Det handlar om
behandlingar vid stroke, hjartinfarkter, klaffbyten, olika cancerdiagnoser.

Sjukhuset har spelat och spelar fortfarande en avgorande roll i kampen mot
Corona. Karolinska och alla dess medarbetare har visat bade sin
spetskompetens, formaga att stilla om och den viktiga roll de fyller i
Stockholms och svensk sjukvérd. Karolinska har tillsammans med 6vriga
sjukhus ocksa visat en oovertraffad formaga att skala upp bade vanlig vard
och intensivvard i samband med Corona/Covid-19.

Det ar bra att regeringens granskning slar fast att kostnaderna for OPS-
avtalet har sankts och konsultanvindningen har minskat kraftigt. Det
framgar ocksa att sjukhuset i Solna inte blev dyrare att bygga dn avtalet. Det
ar dock olyckligt att utredningen inte har kvalitetssidkrats. Som framgar av
tjansteutlatandet aterfinns anmarkningsvarda och felaktiga pastaenden, ett
exempel ar att Sodertilje sjukhus etapp 1 som beskrivs som pagaende.
Sodertilje Sjukhus etapp 1 invigdes 2017.

Beslutsunderlag

Regiondirektorens tjansteutlatande

Sammanfattning av slutbetdnkandet Strukturférandring och investering i
hélso- och sjukvirden — lardomar fran exemplet NKS (SOU 2020:15)
Hiélso- och sjukvardsnamndens protokollsutdrag den 25 augusti 2020
Hailso- och sjukvardsforvaltningen tjansteutlatande den 10 augusti 2020
Karolinska Universitetssjukhusets yttrande den 1 juli 2020

Irene Svenonius
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Regionstyrelsen

Yttrande Over slutbetiinkandet Strukturforindring
och investering i hilso- och sjukvarden - lairdomar fran
exemplet NKS (SOU 2020:15)

Arendebeskrivning

Socialdepartementet har genom remiss bjudit in Region Stockholm att yttra
sig over slutbetdnkandet Strukturférandring och investering i hilso- och
sjukvarden - lardomar fran exemplet NKS (SOU 2020:15).

Beslutsunderlag

Regiondirektorens tjansteutlatande

Sammanfattning av slutbetdnkandet Strukturférandring och investering i
halso- och sjukvarden - lardomar fran exemplet NKS (SOU 2020:15)
Halso- och sjukvardsnamndens protokollsutdrag den 25 augusti 2020
Halso- och sjukvardsforvaltningens tjansteutlatande den 10 augusti 2020
Karolinska Universitetssjukhusets yttrande den 1 juli 2020

Forslag till beslut
Regionradsberedningen foreslar att regionstyrelsen beslutar féljande.

1. Regiondirektorens tjansteutldtande utgor Region Stockholms
yttrande over slutbetdnkandet Strukturforandring och investering i
halso- och sjukvarden - lardomar fran exemplet NKS (SOU
2020:15)

2. Beslutet justeras omedelbart.

Regionledningskontorets forslag och motivering

Sammanfattning

Region Stockholm har givits mojlighet att yttra sig 6ver slutbetdnkandet
Strukturférandring och investering i hilso- och sjukvarden - lardomar fran
exemplet NKS (SOU 2020:15). Betinkandet redovisar en genomgang av
beslut som fattats och som lett fram till genomférandet av Region
Stockholms strukturforandring inom héalso- och sjukvarden, detta med
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fokus pa uppforandet av den nya sjukhusanldaggningen Nya Karolinska
Solna (NKS) och hur méjligheten till utbildning och forskning har
paverkats.

Utredningen redovisar fyra rekommendationer i betankandet. De forsta tva
rekommendationerna riktar sig till regeringen, den tredje framst till
regionerna och den fjarde riktar sig till regionerna med undantag for den
del som avser forskning, vilken ar riktad till regeringen.

Region Stockholm instimmer i den forsta rekommendationen att
regeringen bor utreda forutsiattningarna for utbildning och forskning vid
strukturforandringar. Infrastrukturen som finns inom regionerna i Sverige
har i ménga fall natt sin livslangd och det gors nu nodviandiga stora
investeringar i flera regioner. For Region Stockholms del har
investeringarna lett till 6kade driftkostnader, vilket Region Stockholm
beaktat i regionens budget for kommande &r. I den foreslagna Gversynen
behover darfor dven vigas in hur ytterligare finansiering kan ske frén staten
sd att regionerna kan uppratthéalla klinisk forskning, utbildning pa
forskarniva och lakarutbildning i enlighet med ALF-avtalet.

Avseende rekommendation tva instimmer Region Stockholm i ambitionen
att utveckla tillsynen inom hilso- och sjukvarden. Daremot riskerar
utredningens forslag att Statens Haverikommission ska ges forutsattningar
att utoka sin utredningsverksamhet pa Halso- och sjukvardsomradet leda
till ett otydligt ansvar i forhallande till IVO (Inspektionen for vard och
omsorg) eller andra tillsynsmyndigheter.

Region Stockholm instimmer generellt och pé en 6vergripande niva i den
tredje rekommendationen, att sakerstilla ldngsiktighet och helhetssyn vid
storre strukturforandringar och investeringar. Det kan dock konstateras att
utredningens direktiv och fokus har inriktats pa NKS. Genom detta
forhéllningssatt gar utredningen emot syftena som rekommendationerna
efterstravar att uppna. Utredningen har i allt for liten utstrackning formatt
att ur Region Stockholms perspektiv pa ett korrekt satt beskriva och
analysera den systemansats som praglat arbetet med framtidens hilso-och
sjukvéard genom Framtidsplanen.

Region Stockholm instimmer med betdnkandets fjirde rekommendation,
att genomfora konsekvensanalyser vid inforande av nya styrmodeller och
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organisationsforandringar, i stort. I ssmmanhanget kdnns det angelaget att
ocksa komplettera rekommendationen med vikten av att ta i beaktande
etiska principer vid forandringar inom hailso- och sjukvarden.

Region Stockholm har en del invindningar mot betankandets beskrivning
av de iakttagelser av NKS som utredningen gjort. Att byggnationen inom
OPS-avtalet bedomdes vara 53 procent dyrare dn skandinaviska
jamforelsesjukhus ar en jamforelse som ar vansklig att gora da det inte
finns nagon likvardig sjukhusanlaggning i Skandinavien och hansyn maste
tas till flera olika aspekter. Enligt betankandet hanterar OPS-avtalet inga
andra risker dn byggrisker. Detta pastdende stimmer inte. Projektbolaget
tar ansvar for byggkonstruktioner och tekniska l6sningar fram till juni
2040. Vidare refererar betdnkandet till en extern rapport som 2010 gjort en
analys av rantan i OPS uppléagget i forhallande till kommunmarknadens
ranta. Det gar att konstatera att den rapporten brister i sin analys och
foljaktligen blir utredningens slutsats i betdnkandet kring rantor felaktig.
Att utbildning och forskning paverkats negativt efter genomfoérandet av
NKS-projektet stimmer inte nar det galler fastigheten NKS. Den nya
sjukhusanlaggningen har genom ett nytt forskningshus, BioClinicum, och
den nya sjukhusanlaggningens belagenhet i direkt anslutning till Karolinska
Institutet skapat mycket goda forutsittningar for tillgang for forskningen
till den nya sjukhusanldggningens faciliteter.

Bakgrund

Regeringen beslutade i februari 2018 att ge en sarskild utredare i uppdrag
att utreda former och dandamalsenlighet for besluts- och
genomforandeprocesser i samband med upphandlingar och investeringar, i
halso- och sjukvarden inom regioner och i samband med olika 16sningar for
avtalsreglerade samarbeten mellan den offentliga férvaltningen och
enskilda foretag och organisationer. I uppdraget ingar ocksa att kartlagga
anviandandet av process- och organisationsstod i detta sammanhang.

Bland annat ska utredningen ge svar pa foljande:

e Kartldgga hur relevanta kontrollmekanismer har tillimpats vid
beslut och genomférande av upphandlingar, investeringar och
storre organisationsforandringar i samband med avtalsreglerade
samarbeten mellan det offentliga och det privata (s& kallade OPS-
l6sningar) inom hailso- och sjukvarden. I uppdraget ingar ocksa att
kartlagga anvindandet av process- och organisationsstod.

e Identifiera risker for att offentliga medel inklusive riktade statliga
medel inte anvands pa ett effektivt och andamalsenligt sitt.
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e Lamna forslag pa lampliga atgarder for att motverka eventuella
identifierade brister och/eller risker for brister.

e Vid behov ldmna forslag pa forfattningsandringar.

e Redovisa forslagens konsekvenser.

Utredningen ger en genomgang av beslutsprocesser, styrnings- och
ledningsmekanismer samt genomférande av struktur- och
verksamhetsforandringar inom halso- och sjukvarden samt investeringar
som stod at dessa forandringar. Utredningen antar dven ett perspektiv pa
hur vil forskning, utbildning och utveckling har tillgodosetts i
forandringsprocessen. Utredningen ldmnar fyra rekommendationer i syfte
att stiarka forutsiattningarna for att lirdomar ska omhéndertas pa ett bra
satt. De forsta tva rekommendationerna riktar sig till regeringen, den tredje
framst till regionerna och den fjarde riktar sig till regionerna med undantag
for forskning. Dessa ar:

1. Utred hur forutsiattningar for utbildning och forskning kan

sakerstallas vid strukturférandringar inom halso- och

sjukvarden.

Utveckla tillsynen inom hilso- och sjukvarden.

3.  Sakerstill 1angsiktighet och helhetssyn vid storre
strukturférandringar och investeringar.

4.  Konsekvensanalyser vid inférande av nya styrmodeller och
organisationsforandringar.

»

I betinkandet redogors dven for ett antal iakttagelser fran exemplet Nya
Karolinska Solna (NKS).

Arendet har remitterats till hiilso- och sjukvirdsnimnden och Karolinska
Universitetssjukhuset.

Overvdganden

Region Stockholms yttrande till Socialdepartementet 6ver slutbetdnkandet
Strukturfordndring och investering i hdlso- och sjulvarden - ldrdomar
fran exemplet NKS (SOU 2020:15).

Region Stockholm instimmer i huvudsak i betankandets
rekommendationer pa en overgripande och generell nivd med de tillagg och
fortydliganden inom vissa rekommendationer som redovisas nedan.
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Region Stockholm har under de senaste 20 aren arbetat aktivt med att
genomfora strukturforandringar inom hilso- och sjukvarden. Dessa
forandringar har delvis varit drivna av politiska ambitioner att starka lanets
forméga och konkurrenskraft vad galler forskning, utveckling, utbildning
och innovationer inom hailso- och sjukvarden. Dessutom har det under
samma period funnits ett behov och finns alltjimt, av strukturférandringar
med anledning av en kraftigt vixande och samtidigt aldrande befolkning.
Det innebar storre krav pa effektivitet bland annat i det att ratt vard ges pa
ratt niva pa ratt plats och i ritt tid. Dessutom finns ett behov av
investeringar i infrastrukturen da lokaler och teknik ar foraldrad och
behover moderniseras.

Som framgar av betdnkandet har genomforda strukturforandringar och
investeringar inom halso- och sjukvarden inom Region Stockholm foregatts
av manga beslut i region-/ landstingsfullméaktige samt region-
/landstingsstyrelsen.

Betankandet belyser svarigheterna med att styra det komplexa system som
halso- och sjukvarden utgor samt att genomfora stora strukturprojekt over
en ldng tidsperiod. Forutsiattningarna, bland annat for ekonomi, forandras
over tid och omtag och nya beslut behover fattas. For Region Stockholm ar
det viktigt att beslutad styrning far genomslag i ledningen av nimnder och
bolag samt att roller, ansvar och uppdrag uppfattas och genomfors i
enlighet med vad beslutsfattarna syftat till. Utredningen har lamnat ett
antal rekommendationer for att dra lardom och forbattra styrmodeller for
att siakerstilla ett andamalsenligt genomforande av strukturférandringar,
investeringar, tillsyn och nya styrmodeller och organisationsférandringar.

Nedan foljer Region Stockholms synpunkter pa betankandets
rekommendationer och utredningens iakttagelser av NKS.

Utred hur férutséattningar for utbildning och forskning kan sikerstillas vid
strukturforandringar inom héalso- och sjukvarden

Region Stockholm instimmer i att forutsattningarna for forskning och
utbildning maste sikerstillas i samband med storre strukturforandringar
och investeringar inom hilso- och sjukvarden.

Infrastrukturen som finns inom regionerna i Sverige har i manga fall natt
sin livslangd och det gors nu stora investeringar i flera regioner. For Region
Stockholms del har investeringarna lett till 6kade driftkostnader, vilket
Region Stockholm beaktat i regionens budget for kommande ar. ALF-
anslaget har hallits pa oforiandrad niva (636 miljoner kronor 2019). I den
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foreslagna 6versynen behover darfor dven vigas in hur ytterligare
finansiering kan ske fran staten sa att regionerna kan uppratthalla klinisk
forskning, utbildning pa forskarniva och lakarutbildning i enlighet med
ALF-avtalet.

Stockholmsregionen star for en betydande andel av den totala forsknings-
och utbildningsvolymen i landet. Region Stockholms ambition &r att ta sin
del av ansvaret for att sakerstalla att forskning och utveckling far optimala
forutsattningar.

Vad géller NKS finns mycket goda forutsittningar for forskning med
narheten till Karolinska Institutet. Fysiska forbindelser har skapats i form
av bro over, kulvert under samt skyway over Solnaviagen for att forenkla
transport mellan Karolinska Institutet och den nya sjukhusanlaggningen.
Likasa finns nya moderna forskningslokaler med ny modern
forskningsteknik, exempelvis ny medicinteknisk utrustning. Men nar det
giller fragan om mer bassjukvard pa NKS, vilket berors i betdnkandet, sa
har det aldrig varit aktuellt att det skulle ingd i NKS varduppdrag. I arbetet
med att starka forskningen i niatverkssjukvarden inom Region Stockholm
kravs att nya metoder och arbetssatt utvecklas i linje med intentionerna i
Framtidsplanen. Detta innebar att forskning och utbildning méste utvecklas
pa samma satt som varden utvecklas, det vill sdga forskning och utbildning
maste finnas dar patienterna finns. I Region Stockholm har exempelvis
tidigare sjukhusanknuten specialistvard flyttat ut till nyinrattade
akademiska specialistcentra. Mer och mer avancerad vard gors utanfor
sjukhusen och i hemmen, dit maste forskning och utbildning f6lja med.

Utveckla tillsynen inom hélso- och sjukvarden

Utredningen anser att regeringen bor Overvaga att ge Statens
haverikommission forutsiattningar att utoka sin utredningsverksamhet pa
hilso- och sjukvardsomradet. Detta motiveras bland annat av det ar av stor
betydelse att vardgivare sdkerstéller patientsdkerheten och arbetsmiljon
samt bedriver ett systematiskt patientsdkerhets- och arbetsmiljoarbete i
samband med storre investeringar, omorganisationer och inforande av nya
styr- och verksamhetsmodeller i hilso- och sjukvarden.

Region Stockholm delar uppfattningen att tillsynen inom hilso- och
sjukvarden kan utvecklas. Daremot riskerar utredningens forslag att
Statens Haverikommission ska ges forutsattningar att utoka sin
utredningsverksamhet pa Hilso- och sjukvardsomradet leda till ett otydligt
ansvar i forhallande till IVO (Inspektionen for vard och omsorg) eller andra
tillsynsmyndigheter. Det ar viktigare att verksamheten ges utrymme och
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stod att arbeta proaktivt med riskhantering och konsekvensanalyser samt
att vardgivare arbetar aktivt med ett riskforebyggande arbete for savil
patientsidkerheten som for arbetsmiljon vid alla forandringar i
verksamheten.

Sakerstall langsiktighet och helhetssyn vid storre strukturférandringar och

investeringar
Utredningen betonar att det ar betydelsefullt att i ett tidigt skede lagga fast

hur ett forandringsarbete ska organiseras, dokumenteras och f6ljas upp.
Aven krav pé riskanalys, konsekvensanalys och revision bér laggas fast
tidigt. Region Stockholm instammer i rekommendation tre pa en
overgripande och generell niva med tillagg och fortydliganden. Det kan
konstateras att utredningens direktiv och fokus har inriktats pa NKS.
Genom detta forhallningssatt gar utredningen emot syftena som
rekommendationerna efterstravar att uppna. Utredningen har i alltfor liten
utstrackning formatt att ur Region Stockholms perspektiv pa ett korrekt
satt beskriva och analysera den systemansats som préglat arbetet med
framtidens halso- och sjukvard genom Framtidsplanen.

Inom Region Stockholm genomfordes riskanalys och konsekvensanalys
som ledde fram till strukturférandringar och investeringar i enlighet med
Framtidsplanen. De interna analyserna gav dven uttryck for ett behov av att
starka upp processen kring Region Stockholms investeringar, vilket ledde
fram till beslut om Investeringsstrategin (LS 1101-0096) och i
forlangningen till nu gallande styrdokument om investeringsprocessen.
Atgirder har dven gjorts for att stirka upp en integrerad ledning och
styrning.

Arbetet med framtidens hélso- och sjukvard bedrivs i linje med vad
utredningen foreslar. Arbetet med Framtidsplanen och framtidens hilso
och sjukvéard har varit i genomforandefas sedan 2012. Arbetet har
kontinuerligt rapporterats i enlighet med fullmiktiges angivna rutiner och
budgetar samt i enlighet med landstings - och regionstyrelsens ansvar vad
galler uppsikt. Vid uppfoljning 2019 konstaterades att narmare 250 beslut
fattats av landstingsfullméktige under dren 2011-2018 avseende framtidens
hélso- och sjukvérd och Framtidsplanens genomforande. Ett av de forsta
besluten som fattades var att NKS-forvaltningens ansvar for planeringen av
verksamhetsinnehéllet skulle flyttas till Karolinska Universitetssjukhuset,
for att sakerstéilla att ansvaret for utvecklingen hamnade nira
verksamheten. Som ett resultat av det genomforda arbetet med riskanalys
och konsekvensbedomning har Region Stockholm vidtagit en rad atgarder
och forbattringar rorande styrningen och forstarkning av
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kontrollmekanismer samt uppsikt av investeringar genom
Investeringsstrategin som togs fram 2011 och sedan i de nu gillande
styrdokumenten kring investeringsprocessen, nya styrdokument for inkop
och upphandling samt starkt upp integrerad styrning och ledning.

Konsekvensanalyser vid inférande av nya styrmodeller och
organisationsférandringar

Betankandet betonar i den fjarde rekommendationen bland annat att
analysen infor inférandet av nya styrmodeller och
organisationsforandringar bor omfatta konsekvenser for méal och lagkrav
inom hilso- och sjukvarden, ekonomiska konsekvenser samt andra
relevanta viarden for organisationen. I analysen bor foretradare fran olika
nivaer och professioner samt patienter inga for att sakerstalla olika
perspektiv.

Region Stockholm instimmer med betdnkandets rekommendation i stort,
men vill framhalla vikten av att ta i beaktande etiska principer vid
forandringar inom halso- och sjukvarden sa som manniskovardesprincipen,
behovs- och solidaritetsprincipen samt kostnadseffektivitetsprincipen.
Vidare bor behovet av metodutveckling och behov av komplettering av
SMER:s (Statens medicinsk-etiska rad) modell for etisk analys med
exempelvis modeller for risk-nytta analys ur patient och
narstaendeperspektiv ses over.

Precis som rekommendation nummer tre tog avstamp i NKS har fokus i
betdnkandet varit detsamma i denna rekommendation. Darmed tydliggors
nedan arbetet med konsekvensanalyser inom ramen for arbetet med
Framtidsplanen dar NKS ar en del vilket beskrivits tidigare. Utvecklade
konsekvensanalyser vad giller hilso- och sjukvardssystemet var under hela
genomforandearbetet en viktig utgdngspunkt for arbetet i framtidens halso-
och sjukvard. Infor detaljplanering av hilso- och sjukvardssystemets
utveckling inom olika vairdomraden involverades ménga intressenter till
samverkan med det centrala programkontoret for framtidens hilso- och
sjukvard. Vidare gavs Stockholms Medicinska rad i uppdrag att inkomma
med synpunkter. Arbetet utvecklades fortlopande inom ramen for arbetet
med Framtidsplanen med malet att patientens vard ska ges enligt principen
om ldgsta effektiva omhéandertagandeniva. I analysen deltog saval
foretradare frén olika nivéer och professioner i organisationen som
patientorganisationer for att sikerstilla att olika perspektiv och intressen
tillvaratogs. Darmed kan Region Stockholms Framtidsplan ségas, fore de
statliga besluten om utredningarna om néra vard, ha lagt grunden for ett
genomforande av "Nira vard". Aven senare beslut om nationell
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hogspecialiserad vard stimmer val 6verens med de intentioner som
Framtidsplanen bygger pa.

Under NKS uppforande har Region Stockholm haft planeringsrisken, vilket
har medfort merkostnader da planering av verksamhetens innehall och
dess paverkan pa anldggningens utformning medfort sena forandringar i
byggprojektet. Verksamhetsinnehallet pd NKS har dock varit en viktig
nyckel for att 1angsiktigt na kostnadseffektivitet och koncentration av den
hogspecialiserade varden i enlighet med Framtidsplanen samt i enlighet
med fullmaktiges beslut om ett nytt universitetssjukhus.

Landstingsfullméktige fattade 2011 i samband med beslut om Mal och
budget 2012, dven beslut att styrelsen for Karolinska Universitetssjukhuset
ansvarar for NKS och implementeringen av verksamheten fran 2012.
Verksamhetsinnehallet har slutligen definierats i dialog mellan Karolinska
Universitetssjukhusets ledning och bestillaren hilso- och
sjukvirdsnimnden. Aven landstingsstyrelsens forvaltning deltog i dialogen
for att bestimma verksamhetsinnehéllet pa NKS. Fullméaktige har dock inte
beslutat att virduppdraget skulle utforas i en ny verksamhetsmodell.

Region Stockholm instimmer med betdnkandets slutsats om att det ar
angeldget att kontinuerligt och systematiskt fortsitta arbetet for att starka
analys- och forskningsarbetet om styrning, ledning och organisering av
offentligt finansierad halso- och sjukvard.

Iakttagelser fran exemplet NKS

Det langsiktiga atagandet som OPS-avtalet innebéar géllande
byggnadsinnehall pa en jamforelsevis hog kvalitetsniva framstar som
ovanlig for svenska sjukhus, och gor att den berdknade totalkostnaden blir
hog. Utredningen har inte kunnat finna underlag for att bedéma om det
langsiktiga underhéllsatagandet ar kostnadseffektivt eller inte.

Enligt utredningen bedoms byggnationen inom OPS-avtalet vara 53 procent
dyrare an skandinaviska jaimforelsesjukhus, vilket framst forklaras av
ambitiosa krav och riskoverforing. Region Stockholm anser att det inte ar
mojligt att vardera antagandet om 53 procent da det inte finns négot
likvardig sjukhusanldggning som NKS i Skandinavien. Det ar inte
jamforbart att anvianda kvadratmeterpriser utan att ta hansyn till vilka krav
som har stillts for ett hogspecialiserat sjukhus vad géller miljo och
haéllbarhet, stralsikerhet, och andra aspekter. Betraffande de risker som
utredningen namner bor fortydligas de besvirliga forhéllanden som radde
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pa byggarbetsplatsen och den ambitiosa byggtidplanen samt riskpremien
for att undvika forseningar och férdyrning.

Enligt utredningen hanterar OPS-avtalet inga andra risker an byggrisker.
Denna slutsats stimmer inte. Projektbolaget tar ansvar for
byggkonstruktioner och tekniska l6sningar fram till juni 2040. Har de valt
ett system eller en teknisk 10sning, exempelvis reservkraft, som av nagot
skal inte uppfyller kraven och maste bytas ut i fortid star Projektbolaget for
risken. En annan typ av risk ar att Projektbolaget dven kan drabbas av
avdrag pa vederlaget om inte lokalerna kan anvandas som avsett, det vill
sdga om rummen blir otillgdngliga pa grund av exempelvis icke fungerande
ventilation.

Enligt utredningen har tidigare berdkningar fran en extern aktor 2010 visat
en uppskattad skillnad pa cirka tre procent mellan en sammanvagd OPS-
rianta pa 7,17 procent att jimforas med en uppskattad ldneréanta fran
Kommuninvest (i juni 2010) pa 4,15 procent. Att finansiering via OPS i det
normala ar ett dyrare alternativ for en offentlig l1antagare med hog rating ar
oomtvistligt. Daremot ar det felaktigt att jamforelsen ska goras mellan fyra
och sju. Dels utifran att uppskattad landstingsranta under tiden som ledde
fram till beslut om tilldelning 2010 var hogre dn fyra procent framst utifran
indikerad utléningsrianta fran Kommuninvest. I intervju med
Kommuninvest konstateras att hosten 2009 var orolig pa finansmarknaden
dar Kommuninvests utldningsrantor varierade mycket (kreditmarginal pa
underliggande swaprinta varierade mellan + 65 och 95 rantepunkter). Det
skulle innebéra en rianta for Region Stockholm pa runt fem procent men
med mycket stor osdkerhet utifran nar lanen togs upp i tid. Dels ska inte en
rantejaimforelse goras med en snittranta dar avkastning pa eget kapital
inkluderas. En mer adekvat jamforelse ar med affarsbankernas ranta som
lag pa dryga sex procent initialt. Slutligen genomfordes en omférhandling
av projektbolagets 1an i samband med engéngsinbetalningen 2018, vilket
resulterade i en kreditmarginalsdnkning med o ,7 procentenheter till 1,5
procentenheter. Det dr saledes inte vederhiftigt att presentera en analys i
betinkandet som refererar till rapporten fran 2010 vilken har brister i sin
analys och darmed leder utredningen till en felaktig slutsats.

Utredningen drar slutsatsen att forutsiattningarna for utbildning och
forskning sammantaget har paverkats negativt efter genomforandet av
NKS-projektet och de dartill kopplade strukturforandringarna i regionen.
Vad géller byggnationen NKS tar Region Stockholm avstind fran
pastaendet. For vissa har forskningen blivit mer utspridd da varden
fordelats pa fler aktorer vilket ar i linje med strategin for
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natverkssjukvarden, men den nya sjukhusanldggningen har genom ett nytt
forskningshus, BioClinicum, och den nya sjukhusanldggningens beldgenhet
i direkt anslutning till Karolinska Institutet skapat mycket goda
forutsattningar for tillgang for forskningen till den nya
sjukhusanlaggningens faciliteter. Vad giller strukturforandringarna i
regionen maste forskningen utvecklas med nya arbetssitt sa att den
inkluderar natverkssjukvarden i hogre utstrackning.

I utredningen ndmns ett antal berdkningar. Kostnaderna eller
betalningarna for NKS, vilket redovisningsmassigt inte dr detsamma,
summeras ofta 6ver hela avtalsperioden fram till &r 2040. Detta forefaller
da vara stora belopp, men det ska ses i paritet med vad den genomsnittligt
arliga kostnaden pa i genomsnitt 1,7 miljarder kronor per ar fram till ar
2040, efter genomford refinansiering. Detta kan jamforas med Region
Stockholms samlade skatteintakter som for 2020 bedoms uppga till cirka
83 miljarder kronor, vilket innebér att kostnaderna uppgar till cirka tva
procent som andel av de samlade skatteintakterna.

Ekonomiska konsekvenser

Bedomningen ar att utredningens rekommendationer inte innebar nagra
direkta ekonomiska konsekvenser for Region Stockholm. Ett standigt
forbattringsarbete dir bland andra erfarenhetsaterforing ar en viktig
forutsattning for en fortsatt god ekonomisk hushéallning.

Carina Lundberg Uudelepp

Regiondirektor
Katarina Holmgren
Ekonomidirektor

Beslutsexpediering:

Akt

Regionledningskontoret Ekonomi och finans
Halso- och sjukvardsnamnden

Karolinska Universitetssjukhuset

Godké&nd av Carina Lundberg Uudelepp, 2020-09-04
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