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Hélso- och sjukv8rdsférvaltningen 2025-12-03
Planeringsenheten
Ayeh Arya

Godkiand av Anders Ahlsson, 2025-12-03
Hilso- och sjukvardsndmnden

Utokat uppdrag inom specialiserad hudsjukvard for
regioniagd vard

Arendebeskrivning
Forslag till utokat uppdrag inom specialiserad hudsjukvérd for regiondgd
vard.

Beslutsunderlag
Halso- och sjukvardsdirektorens tjansteutlatande

Forslag till beslut
Hailso- och sjukvardsnamnden beslutar foljande:

1. Karolinska Universitetssjukhuset och Danderyds sjukhus ges ett
utokat uppdrag inom specialiserad hudsjukvard.

2. Halso- och sjukvardsdirektoren far i uppdrag att genomfora i
arendet beskriven utokning av volymer och ersattning for uppdrag
inom systembehandling av biologiska lakemedel och
omhindertagande av patienter med invasiva melanom till
Karolinska Universitetssjukhuset och Danderyds sjukhus.

Forvaltningens motivering till forslaget

Bakgrund

I budget 2023 fick hilso- och sjukvardsforvaltningen i uppgift att ta fram
en omstéllningsplan for vardval. Detta som en del i viljeriktningen att gora
varden mer behovsstyrd. I arbetet med omstallningsplanen genomlystes
samtliga vardval utifran ett antal utgdngspunkter, bland annat icke
medicinskt motiverad vard, kostnadsutveckling, jamlikhet, tillginglighet,
geografisk spridning samt utbildning- och kompetensforsorjningsfragor. I
enlighet med beslut i juni om Omstéillningsplan vardval 2023 (HSN 2023—
0097) foreslas att vardval specialiserad hudsjukvard far forandrad
avtalsform och upphandlas enligt (Lagen om offentlig upphandling) LOU,
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samt att utreda eventuell 6verforing av delar av volymen till regiondgd vard
(se HSN 2025-0169).

Malen med avtalsiandringen ar att uppna kostnadskontroll, minska icke-
medicinskt motiverad vard, starka forskning, utveckling och utbildning
samt starkt kompetensforsorjning. Darutover ingick i malen att tillimpa
geografiska principer, undersoka majligheter till samverkan med den
idéburna varden genom bland annat partnerskap, samt besparingsmal.
Inom ramen for inriktningsbeslutet att ta fram forslag pa
upphandlingsdokument for den specialiserade hudsjukvarden ingick dven
att utreda om delar av den idag enligt Lagen om valfrihet (LOV)
upphandlade specialiserade hudsjukvarden bor 6verforas till den
regioniagda varden.

Patienter i Region Stockholm med behov av hudsjukvard omhéandertas idag
pa akutsjukhus, inom vardval specialiserad hudsjukvard och inom
primarvard. Hudsjukvard bedrivs idag pa flera olika vardnivier och inom
flera vardformer i Region Stockholm.

Vardvalet for specialiserad hudsjukvard infordes ar 2012. Idag verkar 14
vardgivare inom vardval specialiserad hudsjukvard, majoriteten av
vardgivarna bedriver sin mottagningsverksamhet i de centrala delarna av
regionen. Vardvalet omfattar idag ett basuppdrag som samtliga vardgivare
utfor. Basuppdraget omfattar hudmottagning inklusive polikliniska
operationer och i basuppdraget ingar dven utredning, diagnostisering och
behandling av psoriasis. Tidigare fanns inom vardvalet ett sa kallat sarskilt
uppdrag som omfattade vard och behandling av patienter med psoriasis.
Det sarskilda uppdraget upphorde i maj 2022 (HSN 2021-2005). Nar det
sarskilda uppdraget upphorde infordes krav i basuppdraget pa sarskild
utrustning for att kunna utfora ljusbehandling (UVA, UVB).

Inom vardval specialiserad hudsjukvard utreds, diagnostiseras och
behandlas patienter med inflammatoriska hudsjukdomar som till exempel
psoriasis, eksem samt patienter med allergier och misstanke om hudcancer
men dven infektioner, hudsar, bensar, vendsa sar och venereologiska
sjukdomar med hudmanifestation. Inom vardvalet genomfordes under ar
2024 cirka 299 000 besok till en kostnad om cirka 278 miljoner kronor.

Sedan ar 2016 har kostnaderna stigit med 21 procent till f6ljd av
volymokning. Under samma tid har befolkningen 6kat med atta procent.
Volymerna har 6kat inom den dermatologiska varden och kommer
sannolikt att fortsiatta 6ka. Volymokningen kan delvis forklaras av ett okat
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antal hudcancerfall och nya behandlingar av dermatologiska &kommor som
tillkommit. Men dven den 6kade anviandningen av biologiska liakemedel
mot andra sjukdomar har visat sig ge biverkningar som paverkar huden och
diarmed kraver behandling hos en hudspecialist. Vardgivarna i vardvalet
framhaller dven att de upplever att det finns en 6kad oro i befolkningen
kring dermatologiska akommor i och med 6kad medvetenhet om solning,
cancer och leverflackar. Pa grund av de efterverkningar pa skadad hud som
80- och 9o-talets stora solexponering har foranlett bedoms fler individer ha
behov av specialistvard inom hudsjukvard.

For att bromsa kostnadsokningen infordes remisskrav ar 2018. Med ett
remisskrav behover samtliga patienter remitteras fran exempelvis
huslédkare, annan specialistmottagning, skolhilsovard och/eller
foretagshalsovard for att komma till den specialiserade hudsjukvarden.
Inforande av remisskrav hade dock marginell effekt och antal besok inom
vardvalet fortsatte att 6ka, lika sa kostnaderna.

I data 6ver vilka diagnoser som omhindertas inom vardvalet finns det
ocksa indikationer pa att en viss del av virden inom vardvalet bor
omhaindertas pa primarvardsniva eller definieras som egenvard. Darutéver
omfattas virdomradet till del av svara medicinska gransdragningar.
Dermatologi dr i manga fall en bedomningsspecialitet och det kan vara
svart att exempelvis dra griansen mellan normala aldersforandringar och
patologi. Analysen visar dirmed inte pa nagon enskild orsak som forklarar
okningen av vardbesoken. I sammanhanget kan nidmnas att det funnits
utmaningar med utbildningsplatser for ST-ldkare inom vardomradet samt
aven indikationer pa varierande kvalitet mellan olika vardgivare.

Vardvalet ar ett av regionens storre vardval, bade sett till ekonomisk
omsattning och volym.

I arbetet med att ta fram forslag till upphandlingsdokument har
forvaltningen utrett om det finns patientgrupper inom véardval specialiserad
hudsjukvard som bor overforas till den regiondgda varden. Under arbetet
har dialoger forts med nuvarande vardgivare inom vardvalet,
patientforeningar, madjliga mottagande vardgivare pa akutsjukhusen samt
Specialsakkunnig (SPESAK), Regionalt Programomréade (RPO) Hud och
representanter for RPO Priméarvard.
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Overviganden

I enlighet med beslut i Omstéllningsplan vardval 2023 foreslar
forvaltningen att vardvalet specialiserad hudsjukvard upphandlas enligt
LOU (se HSN 2024—0483). I omstallningen av den specialiserade
hudsjukvarden foreslar forvaltningen att foljande varduppdrag som idag
finns i vardval specialiserad hudsjukvard overfors till den regiondgda
varden (vinligen observera att med Ersta avses Karolinska
Universitetssjukhusets verksamhet som bedrivs pa Ersta):

e Systembehandlingar med biologiska likemedel pa barn under 18 ar
undantaget isotretinoin (60 patienter samt 210 besok vilka foreslas
fordelas jamnt mellan Karolinska universitetssjukhuset (Ersta) och
Danderyds sjukhus, det vill sdga 30 patienter och 105 besok till
vardera sjukhus.

¢ Nyinsittning av systembehandling med biologiska likemedel pa
vuxna undantaget adalimumab (1 700 patienter samt 7 650 besok
vilka foreslas fordelas enligt nedan mellan de olika sjukhusen:

o Karolinska Universitetssjukhuset (Ersta): 500 patienter och
2 295 besok

o Danderyds sjukhus: 850 patienter och 3 825 besok

o Karolinska Universitetssjukhuset Solna: 340 patienter och 1
530 besok.

e Invasiva melanom (800 patienter samt 2 800 besok vilka foreslas
fordelas jamnt mellan Karolinska Universitetssjukhuset (Ersta) och
Danderyds sjukhus, det vill sdga 400 patienter och 1 400 besok till
vardera sjukhus.

Forslaget innebar att totalt for samtliga virduppdrag enligt ovan 6verfors
2560 patienter och 10 660 besok till Karolinska Universitetssjukhuset och
Danderyds sjukhus fordelat enligt nedan per vardgivare och site:

e Karolinska Universitetssjukhuset (Ersta): 940 patienter och 3800
besok totalt for alla varduppdrag.

e Danderyds sjukhus: 1280 patienter och 5330 besok totalt for alla
varduppdrag.

e Karolinska Universitetssjukhuset Solna: 340 patienter och 1530
besok totalt for alla varduppdrag.

Ovanstaende patientgrupper bedoms ha en férdel av att omhandertas
samlat av regiondgd vard jamfort med att upphandla varden enligt LOV
eller LOU. Flera perspektiv har beaktats i bedomningen sd som exempelvis
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patientperspektiv, undervisnings- och forskningsperspektiv, samt
kompetensforsorjningsperspektiv.

Utifran patientperspektivet bedoms forslaget bidra till 6kad kvalitet och
patientsdkerhet genom ett samlat omhandertagande hos tva vardgivare.
Med en inflytt kan kostnadskontroll forbattras, utbildningsuppdraget
sikerstillas, omhandertagande pa ritt vardniva sidkerstillas och
forutsattningar for utveckling och forskning forbattras. Darutover medfor
inflytten forbattrade mojligheter att kompetensforsorja inom den
regionagda varden.

Systembehandlingar med biologiska likemedel pa barn och nyinsdttning
av systembehandling med biologiska likemedel pa vuxna

Forslagen inflytt omfattar patienter med svara symptom (exempelvis
psoriasis, eksem) och dar basal behandling inte givit tillracklig effekt. I
dessa fall kan patienterna erbjudas systembehandling med biologiska
ldkemedel, en behandling som ar mycket kostsam.

Det pdgar en snabb utveckling och ett skifte nar det giller
systembehandling med biologiska lakemedel vid behandling av de
vanligaste diagnoserna sasom eksem och psoriasis. Inom de nirmsta aren
forvantas nya likemedel som inte har lika tydliga indikationer tillkomma.
For majoriteten av dessa finns det idag inga generiska alternativ och
kostnaderna ar mycket hoga. For att undvika indikationsglidning och icke-
medicinskt motiverade byten av biologiska lakemedel foreslas att
bedomningarna av patienternas behov och nyinsittning av dessa likemedel
gors inom regiondgd vard. En inflytt bedoms dven Oka efterlevnad till
regionala och nationella riktlinjer och ddarmed en mer jamlik vard. Forslaget
bedoms ocksa kunna dampa kostnadsutveckling. Genom att samla
uppdraget hos tva vardgivare skapas battre forutsattningar for forskning
och utveckling inom vardomrédet. Vid stabil behandling ska det finnas
mojlighet att remittera vuxna patienter till den foreslagna upphandlade
varden (HSN 2024 - 0483). Vidare innebar forslaget att all
systembehandling pa barn under 18 ar (undantaget isotretinoin mot acne)
ska ske pa sjukhusklinik.

Invasiva melanom

Invasiva melanom ar en allvarlig hudtumorsjukdom med risk for spridning
av tumorsjukdomen till andra delar av kroppen. Det ar en tumorform som
okar och fortsatt omhandertagande av dessa patienter foreslas ske, efter att
patienterna diagnosticerats av de vardgivare som foreslds upphandlas enligt
LOU, med akutsjukhusens resurser och kompetens.
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I enlighet med standardiserat vardférlopp (SVF) ska patienter som far
diagnosen omhindertas pa en hudklinik och vid behov erbjudas en
multidisciplinar konferens i nara samverkan med onkologisk enhet for att
sdkerstilla en jamlik vard. Att samla varden pa tva av regionens
akutsjukhus sikerstiller pa ett effektivt sitt patientens tillgéng till
kontaktsjukskdterskefunktionen med riatt kompetens och erfarenhet av
uppdraget i jaimforelse med om uppdraget bedrivs pa flera upphandlade
mottagningar. Kontaktsjukskoterskan bevakar standardiserade vardforlopp
och kan fortlopande ge patientinformation.

Patientgruppen utgor ett viktigt underlag for att kunna uppratthélla en god
utbildningsmiljo och erbjuda en specialisttjanstgoring for lakare (ST-
utbildning) i diagnostik och operation av hudtumorer med hog kvalitet.
Forutom att patientgrupperna kommer att kunna ta del av akutsjukhusens
resurser sa kommer dven de regionidgda sjukhusen med en inflytt av dessa
patientgrupper kunna utfoéra och stirka sin undervisning pa alla nivaer. En
inflytt kommer dven stirka den regionidgda vardens formaga och
mojligheter att bedriva forskning och utveckling till gagn for regionens
patienter och invanare.

Jamforelse ersdttningar i vardvalet samt regiondgd vard

Varden som foreslas flyttas in pa sjukhus kommer att kosta mer jamfort
med kostnaderna for varden i nuvarande vardval. Anledningen till detta ar
att regionagd vard har en hogre kostnadsniva eftersom de har ett annat
uppdrag an vardgivare utanfor akutsjukhus till exempel avseende
utbildning och akut omhéndertagande. Sjukhusen har en gemensam
overhead som belastar samtliga kliniker innefattande bland annat lokaler,
jourlinjer samt utrustning. I det akuta omhandertaget ingar krav pa hogre
tillgdnglighet vilket i sin tur innebar hogre kostnader. Sjukhusen ansvarar
dven for sjukare och mer vardtunga patienter dn vad de upphandlade
aktorerna gor. Forvaltningen bedomer att de 6kade kostnaderna kan
motiveras eftersom forslaget forvantas bidra till hogre kvalitet i
omhindertagande av patientgruppen samt skapa battre forutsattningar for
forskning, utbildning och utveckling. Vidare kan inflytten medfora
forbattrade mojligheter till kompetensforsorjning pa akutsjukhusen.
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Jamforelsen i ersattningar for de olika varduppdragen ser ut enligt nedan:

Ersattning i vardvalet i dag

Antal patienter Ersittning
Nyinsittning systembehandling biologiska
lakemedel vuxna* 1700 9 463 050
Systembehandling biologiska lakemedel barn
under 18 ar** 60 259 770
Insvasiva melanom 800 2 949 800
Total ersiittning 12 672 620

*undantaget adalimumab
**undantaget isotretinoin

Ersattning vid inflytt till sjukhus

Antal patienter Ersattning
1700

Nyinsittning systembehandling biologiska
lakemedel vuxna*

Systembehandling biologiska liikemedel barn 60| 18 000 000

under 18 ar**

Invasiva melanom 800

Total ersiittning 18 000 000
*undantaget adalimumab
**undantaget isotretinoin

Vad giller kostnader for de 1akemedel som forknippas med det utokade
uppdraget till regiondgd vard belastar detta akutsjukhusen, i enlighet med
gillande varduppdrag. Detta giller saval for rekvisitionslikemedel som for
receptforskrivna liakemedel. Hansyn till uppdragsforandringen tas i de
lakemedelsprognoser som ligger till grund for faststiallande av
ersattningsbelopp respektive lakemedelsindex.

Eftersom antalet besok for att omhénderta patienterna pa akutsjukhus kan
skilja sig fran i vardvalet foreslar forvaltningen att ersittningen till
akutsjukhusen enligt ovan ska vara oberoende av antal besok.
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Overforing vdrdval till regiondgd vérd

I samband med en omstillning kan tillgdnglighet paverkas. Centralt i
uppdraget till de regionagda verksamheterna ar att sakerstalla tillginglighet
for de patientgrupper som ska omhéndertas. Lopande uppfoljning kommer
att ske kring tillganglighet.

Omstillningen foreslas ske med en successiv upptrappning nar vardvalet
avvecklats. Avvecklingen av vardvalet foreslas ske i samband med att avtal
tecknats for foreslagen upphandlad specialiserad hudsjukvard och nar det
star klart att ingen 6verprovning inkommit. Forvaltningen bedomer att
driftstart for de upphandlade avtalen sannolikt sker under ar 2027, dock
tidigast Q4 2026. Tidsramen ir till for att sdkerstélla att Gverforingen av
foreslagen vard fran vardvalet till regiondgd vérd sker pa ett strukturerat
satt.

Foreslagen hantering vdntas minska risken for avtalslost tillstand inom
vardomradet. Darutover finns en beredskap inom regiondgd vard om
situation skulle uppsta dar patienter beh6ver omhéandertas tidigare.

Ekonomiska konsekvenser

Att 6verfora de i arendet beskriva patientgrupperna till regioniagd vard
innebar en 0kad kostnad jamfort med om patienterna omhandertas inom
dagens vardval hudsjukvérd och sannolikt jamfort med kostnader for att
upphandla varden enligt LOU. Med den foreslagna 6verflytten av viss
hudsjukvard till den regionidgda varden forviantas dock regionens
kostnadsutvecklingstakt for biologiska lakemedel dimpas. Forslaget
forvantas astadkomma viss kostnadskontroll jamfort med idag.

Faktorer som forsvarar kostnadsjamforelsen ar att det 4nnu inte ar kiant
vilka anbudspriser som kommer offereras i upphandlingen och att det
diarmed inte gér att exakt forutse vad den slutgiltiga kostnaden blir for den
upphandlade varden. Det ar oklart om den 6nskade besparingen som
tidigare identifierats i omstéllningsplanen kommer kunna uppnés inom
omstallningen av den specialiserade hudsjukvarden. Uppf6ljning med
komplett berakning av kostnader kan ske forst efter att upphandlingen ar
genomford.

Konsekvenser for patientsdkerhet

Forslaget om inflytt av nyinsattning och fortsatt handlaggning av invasiva

melanom forviantas ge 6kad kvalitet och patientsdkerhet genom ett samlat

omhindertagande hos sjukhusen. Darutéver innebar forslaget att ansvaret
for ST-utbildningen i sin helhet 6verfors till sjukhusen vilket forviantas 6ka
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patientsdkerheten och stiarka kompetensen genom en mer jamlik utbildning
samt hogre efterlevnad till krav och rekommendationer.

Forandringen vantas vidare bidra till patientsiakerheten genom battre
efterlevnad till evidensbaserade behandlingar och minimering av
indikationsglidning vid inséttning och byte av de dyraste lidkemedlen vid
systembehandling.

Uppstér problem pa nagot sitt i vardutbudet under omstallningsperioden
s& kommer atgarder vidtas i syfte att minska problematiken.

Konsekvenser for jamlik och jaimstdlld vard

Forslaget forvantas leda till forbattrade mojligheter for en jamlik och
jamstalld vard genom ett samlat omhindertagande av patientgrupperna.
Med en samlad organisation for uppfoljning och utviardering av varden och
lakemedelshanteringen kan varden for patienterna bli mer likviardig och
jamlik.

Den planerade omstéllningen syftar till att 6ka jamlikheten, framja
forskning och utbildning samt behovet av kompetensforsorjning over tid.

Miljokonsekvenser
Forslaget forvantas inte ha nadgon paverkan pa miljon.

Administrativa konsekvenser
Initialt kommer omstéllningen innebidra 6kad administration hos
forvaltning och vardgivare.

Anders Ahlsson

Hailso- och sjukvardsdirektor
Eva Bring
Avdelningschef

Beslutet ska skickas till
Akten
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