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Aterrapportering avseende de upphandlade avtalen
inom vuxenpsykiatri samt utokad bestillning

Arendebeskrivning

Rapporten innehéller en beskrivning av bakgrund och nulége for de
upphandlade avtalen om specialiserad vuxenpsykiatri med geografiskt
omradesansvar samt lamnar forslag om en utokad bestillning i omradet
Barkarby-Jakobsberg.

Beslutsunderlag
Halso- och sjukvardsdirektorens tjansteutldtande

Forslag till beslut
Psykiatriutskottet beslutar foljande:

1. Rapporten om de upphandlade avtalen i specialiserad
vuxenpsykiatri med geografiskt omradesansvar godkanns.

2. Halso- och sjukvardsdirektoren far i uppdrag att anvianda
optionen att utoka bestillningen med 10 procent i omradet
Barkarby-Jakobsberg fran och med 1 januari 2026.

3. Halso- och sjukvardsdirektoren fa i uppdrag att fora dialog med
leverantoren om hur den utékade bestéllningen kan anviandas
for att mota behoven av specialiserad vuxenpsykiatri hos
invanarna i Jarva.
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Forvaltningens motivering till forslaget
Bakgrund

Den politiska processen fran utredning till verksamhetI hilso- och
sjukvardsnamndens verksamhetsplan for 2022 (HSN 2021-0559) fick
forvaltningen i uppdrag att utreda avtalsstrukturen for specialiserad
vuxenpsykiatri. Utredningen blev klar i december 2022 (2021-2765).

Utredningen 6vergick direfter i arbetet med att ta fram en Bestallarplan for
specialistpsykiatri for vuxna” som beslutades av hilso- och
sjukvardsnamnden i juni 2023 (HSN 2023-0204). Hilso- och
sjukvardsdirektoren fick da ocksa i uppdrag att upphandla
specialistpsykiatrisk 6ppenvard for vuxna i fyra av de tio ansvarsomradena.
Ovriga sex ansvarsomradena fick Stockholms lins sjukvardsomrade (SLSO)
ansvar for. Bestéllarplanen ar en del i Region Stockholms omstéllning till
en nara vard.

Forvaltningen tog darefter fram upphandlingsdokument i enlighet med
bestillarplanen. Psykiatriutskottet beslutade om dessa den 13 november
2023 (HSN 2022-1700).

Vilka vardgivare som skulle antas som leverantor for respektive
ansvarsomrade beslutades av psykiatriutskottet den 10 april 2024. Prima
tilldelades omradet Taby-Arninge, eller Nordost, och WeMind tilldelades de
tre omradena Barkarby-Jakobsberg, Skiarholmen samt Haninge. Beslutet
overklagades men Overklagan avslogs i februari 2025 och vardavtalen
signerades av hilso- och sjukvardsdirektoren den 25 februari 2025.

Den 5 mars 2025 gav psykiatriutskottet (HSN 2025-0201) hilso- och
sjukvérdsdirektoren i uppdrag att aterkomma till psykiatriutskottet med
uppfoljningar under de forsta tva aren angaende hur kvalitetskraven i
avtalen om specialiserad vuxenpsykiatri foljs och efterlevs samt hur
tillgdngligheten till varden paverkats for patienterna.

Psykiatriutskottet fick den 20 augusti 2025 en forsta aterrapportering
gillande kvalitet och patientsdkerhet vid 6vergangen mellan vardgivare
inom den upphandlade psykiatriska varden (HSN 2025-0201). Da fick
hélso- och sjukvardsdirektoren dven i uppdrag att om behov uppstar 2025
tillfalligt hoja produktionstaket inom de upphandlade avtalen om
psykiatrisk specialistvard for vuxna i 6ppenvard med geografiskt
omradesansvar” (HSN 2025-0201).
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Forvaltningen har identifierat att det finns ett sidant behov av en tillfillig
hojning av taket och vardgivarna kommer darfor ha mojlighet att producera
och fa betalat f6r vard under perioden september-december 2025 som
motsvarar bestallningen for hela aret 2025.

Efter en forsening pa sex manader pa grund av 6verklagandeprocessen och
en uppstartsperiod pa sex manader kunde driften med de nya
leverantorerna och de nya avtalen starta den 1 september 2025. Det skedde
alltsa efter flera ars utredande och en beslutsprocess som spanner 6ver
manga ar.

Sedan avtalen signerades i februari i ar har de tva leverantorerna pabérjat
arbetet med att anpassa verksamheterna till det nya uppdraget. Den har
rapporten, som utgor den andra aterrapporteringen med anledning av
psykiatriutskottets uppdrag (HSN 2025-0201), ar tankt att ge bakgrund och
en nuldgesavstaimning samt svar pa en del av de fragor och uppgifter som
har férekommit i media med anledning av 6vergangen till nya avtal.

I rapporten foreslas dven att hilso- och sjukvardsdirektoren far i uppdrag
att anvinda optionen att utoka bestéllningen med 10 procent i omréadet
Barkarby-Jakobsberg fran 1 januari 2026 och féra dialog med leverantéren
hur den 6kade bestillningen kan anvandas for att méta behoven av
specialiserad vuxenpsykiatri hos invanarna i Jarva

Jdamforelse av nuvarande och tidigare avtal

Geografiska ansvarsomrdaden

Ett syfte med Bestéllarplanen for vuxenpsykiatri var att minska
fragmentiseringen av varden for att underlatta samverkan mellan
vardgivare. Det syftade till att Astadkomma en béattre vard for de svarast
sjuka patienterna och de med samsjuklighet. Ett annat syfte var att gora
varden mer jamlik 6ver lanet.

Mot den bakgrunden delades varden in i tio geografiska omraden med
utgangspunkt fran de geografiska principerna som hilso- och sjukvarden
vid den tidpunkten hade faststallt for narsjukvarden och darefter faststéllde
for hela hilso- och sjukvarden (HSN 2023-0772). Dessa innebér bland
annat att vardutbudet ska baseras pa vardbehovsanalyser och planeras med
utgangspunkt i den prioriterade bebyggelsestrukturen i den regionala
utvecklingsplanen for Stockholmsregionen (RUFS), sarskilt de regionala
stadskarnorna och den centrala regionkarnan.

For sex av omradena fick Stockholms ldns sjukvardsomréade (SLSO)
ansvaret, liksom for all slutenvard. For fyra av de geografiska omradena
upphandlades ansvaret for uppdraget.
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Overgangen till avtal diir virdgivarens omradesansvar betonas mer innebar
att specialistavtalen kunde avskaffas. For att fa virden mer jamlik behévde
omradena bli ndgorlunda lika i storlek. Halso- och sjukvardsnamnden
beslutade darfor att avskaffa det sarskilda avtalet for Jarva och lata omradet
gd upp i det storre omrade Barkarby-Jakobsberg.

Kommuner och stadsdelar i
Stockholms stad

Osteraker, Waxholm,
Vallentuna, Danderyd, Taby,
Lidingo

Ansvarsomrade

Taby-Arninge
Upplands Bro, Jarfilla,

Barkarby-Jakobsberg  Sundbyberg, Jarva
Hagersten-Alvsjo och

Skarholmen Skarholmen

Haninge Nyndshamn, Haninge, Tyreso

Nuvarande omradesindelning

Bestdllningsvolymer

Vuxen befolk- Ny Tidigare

ning 2030 vardgivare vardgivare

199 140 Prima Aleris
Capio, Aleris

231032 WeMind och SLSO

141 410 WeMind Prima

150 018 WeMind WeMind

Tidigare omradesindelning

<\ "e . S q VUP befolkning
LY B! f{) . Loverantsr
d PRIMA
WE D
7. ALERIS PEYKTTRI
L, 5L50 PCS Prptiatrcentm Sadensje
P ———
[ LI ——
T ——
5150 PSS Paytiats Socra

Efter beslutet om bestéllarplanen for specialistpsykiatri behévde
forvaltningen omvandla planen till en bestéllning av antalet “vikter” i varje
omrade. Olika typer av besok fick olika antal vikter beroende pa
vardgivarnas kostnader for att genomfora besoket. Ett vanligt
mottagningsbesok ar t.ex. lagre viktat an ett hembesok men hogre an ett

digitalt besok.

Det totala antalet bestillda vikter for respektive omrade paverkades dels av
tidigare virdkonsumtion, bade av de patienter som bott i omradet och de
som sokt sig till mottagningen men bott i nargransande omraden.

4 (14)

HSN 2025-0201



J& Region Stockholm

5 (14)

TIANSTEUTLATANDE HSN 2025-0201
2025-11-11

Volymerna behdvde ocksa anpassas med anledning av att den férandrade
avtalsstrukturen innebar att vissa specialavtal, som exempelvis det for
angest och depression samt det for atstorning, skulle avslutas och
patienterna i stéllet f4 vard genom avtalet om vuxenpsykiatri med
omradesansvar. Darutover fanns osdkerhet om den tidigare snabba
okningen av efterfragan pa utredningar och behandling av
neuropsykiatriska diagnoser skulle fortsitta.

De manga forandringarna och osikerhetsfaktorerna gjorde det svart att
dimensionera bestillningen av vikter som slutligen faststélldes enligt
tabellen nedan. Bestillningen utgor en "konservativ’ bedomning av antalet
vikter som behovs eftersom hansyn inte har tagits till befolkningstillvaxten
mellan aren 2022 och 2025. Forvaltningen motiverade det da med att
mojligheten att 6ka bestallningen med 10 procent per ar gav flexibilitet att i
efterhand balansera bestillningen utifran de faktiska behoven, vilket ocksa
kommunicerades till de potentiella anbudsgivarna under upphandlingen.

Anbudsgivare Omrade 1 Omrade 2 Omrade 3 Omrade 4
Taby - Barkarby -  Skarholmen Haninge
Arninge Jakobsberg

Antal vikter 172 800 154 500 121 500 97 600

Det finns olika mojligheter att utoka bestillningen om behovet blir storre
an prognosticerat. Dels kan bestillaren tillfalligt "h6ja” taket i bestdllningen
och darmed lata vardgivaren fa produktionsrelaterad ersiattning for
produktion utover det bestillda antalet vikter under innevarande ar. Dels
kan bestillaren anvinda optionen om att bestilla ytterligare "vikter” med
upp till 10 procent per ar, vilket innebar att vardgivaren far full ersattning
for besoken, savil produktionsrelaterad som uppdragrelaterad. Den 6kade
bestillningen foljer med under hela avtalsperioden om inte bestillaren
aktivt tar beslut om att minska den.

Psykiatriutskottet har vid sitt mote den 20 augusti i ar majliggjort en
tillfallig hojning av taket 2025 och vardgivarna kommer darfor ha mojlighet
att producera och fa betalat for vard under perioden september-december
2025 som motsvarar bestillningen for hela aret 2025.
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Ersdttning och resultat i tidigare avtal

Den utredning om avtalsstrukturen for vuxenpsykiatrin som foregick
bestillarplanen for vuxenpsykiatrin syftade bland annat till att
forutsattningarna skulle goras mer likvardiga mellan vardgivare.

Som en del av utredningen tog forvaltningen darfér fram en promemoria
med en jamforelse av de olika ersattningsmodellerna i upphandlad och
egeniagd oppen vuxenpsykiatri med omradesansvar (HSN 2021-2767).

Eftersom avtalen var sa olika var det inte latt att gora en jamforelse. Den
jamforelse som gjordes visar dock att ersiattningen i de tidigare avtalen med
Aleris i Nordost och framfor allt i Jarva avvek fran de ovriga.
Besoksersattningen var allra hogst i Jairva med 1000 kronor mer dn det
billigaste upphandlade avtalet med Prima i Liljeholmen och dven hogre an
SLSO:s davarande ersattning.

Avtalet med Aleris i Nordost hade ocksa en hog besoksersattning men trots
det nddde produktionen inte upp till bestilld volym.

De olika forandringar i avtalsstrukturen som har gjorts sedan de forra
avtalen gor det svarare att jamféra nuvarande och tidigare avtal exempelvis
vad giller ersattning.

En tentativ slutsats som kan dras ar dock att de tidigare avtalen med Aleris
Nordost och framfér allt i Jarva varit onddigt dyra utan att det har gett
bittre vard for patienterna.

Upphandlingen

Utveckling av varden vid upphandlad vard

Inom vuxenpsykiatrin ir en avtalsperiod ofta runt atta ar och nir en ny
upphandling gors har ddrmed en lang period passerat sedan foregaende
kravspecifikation. Detta innebar att bestillaren delvis har andra
forutsattningar att ta hansyn till, bland annat nar det giller ny kunskap,
angransande vardgivare och medicinteknisk utveckling. Exempel pa detta
inom psykiatrin ar den snabba utvecklingen av internetpsykiatri och
kontakter pa distans. For uppfoljning fungerar exempelvis videobesok ofta
bra och ménga patienter foredrar det framfor fysiska mottagningsbesok da
det okar flexibiliteten. Den 6kade efterfrdgan av utredning och behandling
av patienter angaende neuropsykiatriska diagnoser har ocksa forandrat
forutsattningarna for specialistpsykiatrin. Det har 4ven kommit nya
riktlinjer och vardprogram inom psykiatrin att ta hansyn till och
primarvarden har fatt utokat ansvar for patienter med psykisk ohilsa.
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Val av utvdrderingskriterium

Vid en upphandling enligt lagen om offentlig upphandling (LOU) kan
upphandlande myndighet vilja mellan olika sétt att utvirdera vilket anbud
som ar det ekonomiskt mest fordelaktiga och som darfor ska tilldelas
kontraktet. Dessa ar: 1) bdsta forhallande mellan pris och kvalitet, 2)
kostnad, eller 3) pris. Det ska anges i nagot av upphandlingsdokumenten
vilken modell som den upphandlande myndigheten avser att anvanda (Lag
2016:1145, 16 kap 18).

Vid den tidigare upphandlingen av vuxenpsykiatri med omradesansvar
2016 sag upphandlingslagstiftningen lite annorlunda ut (lag 2007:1091) och
hilso- och sjukvardsndmnden kunde dé vilja att utviardera det anbud som
var det mest fordelaktiga for den upphandlade myndigheten och dar
kvalitet gavs en mycket hog vikt och pris en 1ag vikt. Att utvardera
kvalitetsaspekten ar dock svart och den jamforelse av ersattningsmodeller
som aterfinns sist i denna rapport antyder ocksa att denna form av
upphandling ledde till betydligt hogre kostnader i ndgra av avtalen an i
andra och att de hogre ersittningarna inte motsvarades av hogre kvalitet.
Mot den bakgrunden foreslog forvaltningen for namnden att modell 3) pris
skulle anviandas som utvarderingskriterium i den senaste upphandlingen av
vuxenpsykiatri med omradesansvar. Kvaliteten skulle i stillet sikerstillas
genom hogt stillda krav i upphandlingsdokumenten.

Utvdrderingen av anbuden

Anbudsprovning genomfors i tva steg. Det forsta steget innebar en provning
av om anbudet uppfyllde de i anbudsinfordran uppstéllda
kvalificeringskraven, 6vriga formkrav samt inte behovde uteslutits enligt
nagon av uteslutningsgrunderna i LOU. Det andra steget innebér att av
kvarvarande anbud viljs det ekonomiskt mest fordelaktiga anbudet, som
med den valda modellen i den senaste upphandlingen innebar det anbud
som angav lagst pris.

Den upphandlande myndigheten maste direfter anta det anbud som har
det lagsta priset. De vinnande leverantorerna forbinder sig att utfora varden
i enlighet med avtalet utifran de pris de har erbjudit.

Leverantorens anbudspris kan vara hogre eller ldgre dn regionens egna
berakningar om rimligt pris. Majoriteten av de inkomna anbuden innebar
priser som understeg de av forvaltningen uppskattade kostnaderna for att
bedriva varden. Mellan det hogsta och det vinnande anbudet skilde det sig
mindre dn 20 procent i de geografiska omradena Taby-Arninge, Barkarby-
Jakobsberg samt Haninge och drygt 30 procent i omradet Skarholmen.

Lagre anbud an forvantat behover inte innebara att priserna ar for 1aga for
att bedriva den avtalade varden. Férvaltningens uppskattningar bygger
framfor allt pa historiska priser som kan fordndras av nya arbetssitt.
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Marknadspriser ska av princip framja utvecklade arbetssitt och effektivt
anvandande av resurser.

I LOU finns dock regler for onormalt 1aga anbud. Om ett anbud forefaller
onormalt 14gt ska den upphandlande myndigheten begara att leverantéren
forklarar det ldga priset eller kostnaden och myndigheten ska sedan
forkasta anbudet om leverantoren inte pa ett tillfredsstillande satt har
forklarat det 1aga priset eller kostnaden.” (Kap 16, 7§)

Mot den bakgrunden begirde forvaltningen in forklaringar fran bade Prima
och WeMind angéende deras anbud. De forklaringar som kom in visade att
anbuden var allvarligt menade och gav inte forvaltningen anledning att
befara att uppdragen inte skulle komma att fullgoras pa avtalsenligt sitt.

De nya upphandlade avtalen

Det nya uppdragets innehall

Uppdraget i de nya avtalen ar att bedriva psykiatrisk specialistvard for
vuxna i oppenvard med geografiskt omradesansvar. Det motsvarar pa
overgripande niva uppdraget i tidigare avtal om specialistpsykiatri for
vuxna i 6ppenvard.

Uppdraget avser vard i form av utredning, bedomning, diagnostik,
behandling samt stod och radgivning till patienter med psykisk sjukdom.
Det omfattar planerade och akuta besok pa mottagning, pa distans (via t.ex.
via telefon eller videolank) och i hemmet samt pa annan plats.
Leverantorens insatser ska halla hog patientsakerhet och foljsamhet till
evidensbaserad vard och praktik. Insatserna ska rikta sig generellt till alla
personer 18 ar och dldre, i behov av psykiatrisk specialistvard i 6ppenvard.
Uppdraget ska utforas i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet
samt for uppdraget relevanta styrande dokument som beslutas av nationell
och regional kunskapsstyrningsorganisation for hilso- och sjukvard.

I bestéllarplanen och den nya upphandlingen fortydligades att den
specialiserade vuxenpsykiatrin ska bidra till Region Stockholms utveckling
mot en nira vard. Det innebar framfor allt att varden och omsorgen ska
samordnas battre for patienter med komplexa och omfattande behov, inte
minst de med samsjuklighet. Vardgivarna behover ocksa ta ett tydligt
ansvar for att samverka i sitt geografiska omrade bade pa strukturell niva
och pa individnivé och att ge konsultationsstod till forsta linjens, dvs
vardcentralernas, vard vid psykisk ohélsa. I kombination med
kunskapsstyrning och uppfoljning av vardens effekter forviantas de
forandringar som infordes med den nya avtalsstrukturen innebara
forbattrade forutsattningar for vardgivare att utveckla nya arbetssatt och
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anvanda resurserna effektivt for att erbjuda en tillganglig och nira vard
efter behov.

I och med denna upphandling justerades de geografiska omradesansvaren
for nagra av avtalen och nya uppdrag tillférdes medan andra helt togs bort,
bland annat den upphandlade slutenvarden. Den nya avtalsstrukturen
véntas leda till en battre samordning av varden inom de geografiska
omradena vilket i sin tur leder till effektivare vardkedjor.

Bilden nedan visar vilka nya patientgrupper och skiarpningar av uppdraget
som ingéar i de nya upphandlade avtalen.

Oversikt: ett mer samlat varduppdrag

Patientgrupper som tillfors varduppdraget helt eller delvis
A. Vard for vissa patienter med atstorningsproblematik.
B. Vard vid svar depression och angest.

C. Vard fér patienter med utmattningssyndrom.
D

. Vard for patienter med migrationsbakgrund som uppvisar trauma- och
stressrelaterade problem.

Uppdrag som skarps och nya uppdrag som kravstalls

E. Vard for patienter med psykiatrisk sjukdom och skadligt bruk och
beroende

F. Fortydligat uppdrag att utveckla mer intensiva dppenvardsinsatser
G. Forstarkt uppdrag om akut omhandertagande

H. Samverkan och konsultationer

Vardgivarnas anpassning till det nya uppdraget

Det ar leverantorerna som ansvarar for att verksamheten organiseras och
bemannas pa ett siatt som medfor att varden erbjuds i enlighet med
vetenskap och beprovad erfarenhet samt for uppdraget relevanta styrande
dokument, lagar och krav i vardavtalet.

Utifran den information som férvaltningen har fatt och den dialog som har
forts med vardgivarna i uppstartsfasen gor forvaltningen bedomningen att
vardgivarna kommer att uppfylla dessa krav.

Vardgivarna planerar vid implementeringen av de nya avtalen viss
forandring avseende mottagningsstruktur, kompetens och arbetssatt for att
erbjuda vard i enlighet med avtalen och dagens kunskapslige

Prima avser att i hogre utstrackning samlokalisera psykosmottagningarna
med Ovrig specialistpsykiatri pa de mottagningar i Nordost dar det ar
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méjligt, dvs i Akersberga, Tiby, Danderyd och Liding6 samt i Vallentuna
dir det redan ar gjort. Prima ska dock ha kvar den sirskilda mottagningen
for nyinsjuknade i psykos vid Danderyds sjukhus och gora den mer
uppsokande och mobil. Vid Danderyds sjukhus planeras dven patienter tas
emot for behandling av dtstorning, for att genomga neuropsykiatriska
utredningar och dven kunna fa sa kallad intensiv 6ppenvard. For att kunna
bedriva full dialektisk beteendeterapi (DBT) planeras centralisering vid
Danderyds sjukhus.

Centraliseringen av administrativa resurser och viss vard samt
decentralisering av mer vanligt forekommande vard forviantas leda till en
effektivisering av verksamheten.

WeMind kommer ocksa genomfora justeringar och anpassningar av
arbetssitt, kompetensforsorjning och personalresurser for att kunna méta
kraven. Det innebir inférande av nya evidensbaserade arbetssétt men dven
en successiv utfasning av metoder som inte lingre bedoms dndamalsenliga.
En sarskild prioritet ar att oka tillgangligheten till psykologisk behandling,
bland annat genom att utoka andelen gruppbehandlingar.

Ytterligare forandringar galler avvecklingen av sektionen for intensiv
allmanpsykiatri, SIA-teamet i Rinkeby. Patienterna kommer i stillet att
erbjudas vard i sina respektive geografiska hemmottagningar. Intensiv
oppenvard kommer att tillhandahéllas inom samtliga enheter, snarare an i
en separat organisatorisk struktur.

Rinkebymottagningen omformas diarmed till en subspecialiserad
psykosenhet, med ett jour- och akutteam som betjanar hela avtalsomradet.
Bemanningen i Rinkeby anpassas i enlighet med de nya forutsattningarna
och det aktuella patientunderlaget.

Vid Kistaenheten genomfors motsvarande justeringar, med forstarkning av
ldkarresurser och en anpassning av antalet psykologer och psykoterapeuter
till en nivd som bedéms motsvara enhetens uppdrag och patientvolym.

Liksom den specialiserade vuxenpsykiatrin i egen regi hos SLSO redan har
gjort, kommer bade Prima och WeMind att upphora med de sarskilda
Unga vuxna-mottagningarna. Majoriteteten av unga vuxna har alltid fatt sin
vard pa de lokala specialistmottagningarna eller pa vardcentraler och
planeringen nu ar att samtliga unga patienter ska fa det. De kommer
diarmed att erbjudas vard pa en mottagning i niromradet som ar
organiserad utifran deras behov eller diagnos, eller pa vardcentralen om det
handlar om lindrigare besvir, vilket den patientgrupp som sokt till Unga
vuxna-mottagningar ofta har haft. Oavsett var behandlingen sker ingar det i
det personcentrerade synsattet att ha patientens alder och erfarenhet i
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atanke i bemoétande och vid planering av varden, bade i bedomningsfasen
och under 16pande behandling.

Bemanning

Kunskapsliget utvecklas kontinuerligt och medfor att nya vardforlopp,
riktlinjer och vardprogram infors vilket leder bade till att nya behandlingar
och arbetssatt fasas in och andra fasas ut. Det ar naturligt att det utifran
digitalisering samt medicinsk och teknisk utveckling, sedan den forra
upphandlingen for tio ar sedan, kravs anpassning av arbetssatten. Detta
paverkar inte bara behandlare utan ockséa andra yrkesgrupper sdsom
administratorer i verksamheterna.

Yrkeskategorier och kompetenser i verksamheterna ska motsvara den vard
som patienterna ska erbjudas enligt lagar, riktlinjer och vardprogram och
det ar leverantorerna som ansvarar for att bemanningen ar adekvat utifran
uppdraget.

Bemanning ar inte en del av underlaget i en upphandling och
anbudsgivarna kiande inte till pAgaende verksamhets bemanning nar de
lade anbuden.

Leverantorerna har under uppstartsperioden reagerat pa att antalet
anstillda i tidigare avtal, vilket blev offentligt i samband med Aleris
overklagan, skiljde sig markant fran den bemanningsgrad de hade i sina
tidigare avtal och det behov de bedomt utifrdn upphandlingsunderlaget.

Saval Prima som WeMind har identifierat en 6vertalighet bland personalen
och att den nuvarande personalsammansittningen inte helt matchar
behovet av kompetens i det nya uppdraget. Detta giller framfor allt i de tva
omraden dar Aleris drivit avtalen och framfor allt i Jarva. Bada vardgivarna
planerar darfor att minska personalstyrkan nagot. I nulaget pagar det
fackliga forhandlingar om eventuella uppsiagningar pa grund av arbetsbrist
hos béda vardgivarna. Vardgivarna har informerat forvaltningen om att de
inte planerar sa stora forandringar som det har uppgetts i media.
Forvaltningen har dock inte och bor inte ha insyn i de fackliga
forhandlingarna kan darfor inte informera om den framtida bemanningen.

Forvaltningen kommer att f6lja upp lopande hur det fungerar, bland annat i
form av jamforelser av vantetider och antal besok per patient.

Vardgivarnas information till patienterna
Det ir leverantorens ansvar att se till att personal och patienter far 1amplig
information. Forvaltningen uppfattar att vardgivarna skoter informationen
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ilinjen, alltsa att chefer far information som de for vidare till medarbetare
som de i sin tur tar med patienterna pa lampligt sitt. Besluten om
forandringarna ar annu inte klara eftersom fackliga forhandlingar
fortfarande pagar och darmed ar den information som kan lamnas ut mer
begransad.

Uppfoljning

Bestillaren kommer l6pande folja upp hur leverantoren uppfyller sina
ataganden enligt avtalet och dven lopande aterrapportera det till
psykiatriutskottet enligt dess uppdrag vid motet den 5 mars.

Avtalsuppfoljningen avser saval produktion och tillganglighet som kvalitet
och patientsidkerhetsaspekter. Bestillaren foljer besoksutveckling, ekonomi,
medicinsk kvalitet, leverantorens uppfyllande av uppstéllda krav pa
vantetider och 6ppettider samt leverantorens uppfyllande av andra krav i
avtalet. Dialogen med vardgivarna kommer att ske I6pande och samordnat.

Avseende produktion foljer bestillaren bland annat upp antalet patienter
och besok, antalet besok per patient, typen av besok (digitala, hembesok,
gruppbesok, lakarbesok mm) samt vardproduktion kopplat till olika
yrkeskategorier 6ver tid och i jamforelse med andra leverantorer.

Uppfoljningen syftar aven till att utgora underlag for utveckling och
forbattring av kvaliteten. For att underlitta uppfoljningen av kvalitet inom
den psykiatriska specialistvarden i Stockholm har férvaltningen utvecklat
ett verktyg for att folja resultat pa kvalitetsindikatorer med jamforelser
mellan vardgivare och 6ver tid. Forvaltningen genomfor ocksa regelbundet
sa kallade kvalitetsdialoger dir vardgivarna samlas for att gemensamt
diskutera goda exempel och forbattringsmojligheter inom for psykiatrin
centrala fokusomraden.

Bestillaren har ratt att nar som helst under avtalsperioden genomfora
uppfoljningsmoten i syfte att folja upp leverantorens utforande av
uppdraget. Bestillaren avser dven genomfora fordjupad uppf6ljning,
exempelvis i form av journalgranskning, i syfte att kontrollera och f6lja upp
att leverantoren uppfyller sina ataganden enligt avtalet.

Overviganden

Utokad bestdllning for att mota behoven i Jarva

Som beskrivs under rubriken Bestillningsvolymer tog forvaltningen inte
med befolkningstillvixten mellan 2022 och 2025 i berdkningen av de antal
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vikter som skulle bestillas, men 6ppnade upp for att det kunde goras senare
genom anviandandet av optioner.

Nu ser forvaltningen ett behov av att anvdnda optionen att utoka
bestallningen i Barkarby-Jakobsberg for att anvandas just i Jarva.
Forvaltningen gor bedomningen att sarskilt i mottagningarna i Jarva ar
personalstyrkan i dagslédget inte anpassad for att bedriva specialistpsykiatri
utifrdn de nya avtalen, varfor forandringar i personalsammanséttningen
behover goras.

Avtalen ar dock utformade sé att optionen att utoka bestéllningen maste
gilla hela omradet Barkarby-Jakobsberg.

Forvaltningen foreslar darfor mot den bakgrunden att hélso- och
sjukvardsdirektoren far i uppdrag att anvanda optionen att utoka
bestillningen i Barkarby-Jakobsberg med 10 procent fran och med 1 januari
2026 och att fora dialog med leverantoren hur bestéllningen kan anviandas
for att mota behoven av specialiserad vuxenpsykiatrin hos invanarna just i
Jarva.

Ekonomiska konsekvenser
Den utokade bestillningen med 10 procent i omradet Barkarby-Jakobsberg
innebar som mest en kostnad av 10 753 000 kronor ar 2026.

Konsekvenser for patientsdkerhet
Rapporten har inga kinda konsekvenser for patientsikerheten.

Konsekvenser for jamlik och jamstdlld vard

En utokad bestéllning med 10 procent i omradet Barkarby-Jakobsberg med
inriktningen att méta behoven av specialiserade vuxenpsykiatrin hos
befolkningen i Jarva skulle sannolikt fa positiva konsekvenser for jamstalld
vard.

Miljokonsekvenser
Rapporten har inga miljokonsekvenser.

Administrativa konsekvenser
Rapporten har inga administrativa konsekvenser.
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