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Héalso- och sjukvardsndmnden TJANSTEUTLATANDE HSN 2025-0119
Hélso- och sjukv8rdsférvaltningen 2025-12-22
Regionalt cancercentrum Stockholm Gotland
Lena Sharp
Halso- och
sjukvardsnamnden

Yttrande over motion 2025:2 av Axel Conradi (M),
Carl-Johan Schiller (KD), Amelie Tarschys Ingre (L) m.
fl om tillgangen till cancervéard i Region Stockholms
norra lansdelar

Arendebeskrivning

Regionstyrelsen har begirt att hilso- och sjukvardsnamnden ska yttra sig
over motion 2025:2 om tillgangen till cancervard i Region Stockholms
norra lansdelar. I motionen foreslar Axel Conradi (M), Carl-Johan Schiller
(KD), Amelie Tarschys Ingre (L) m. fl att tillgdngen till cancervard i Region
Stockholms norra lansdelar utreds.

Beslutsunderlag

Hilso- och sjukvardsdirektorens tjansteutlatande

Motion 2025:2 av Axel Conradi (M), Carl-Johan Schiller (KD), Amelie
Tarschys Ingre (L) med flera om tillgédngen till cancervéard i Region
Stockholms norra lansdelar

Forslag till beslut
Hailso- och sjukvardsndmnden beslutar foljande:

Tjansteutlatande 6ver motion 2025:2 fran Axel Conradi (M), Carl-Johan
Schiller (KD), Amelie Tarschys Ingre (L) m. fl om till tillgangen cancervard i
Region Stockholms norra lansdelar 6verlamnas till regionstyrelsen som
namndens yttrande.

Forvaltningens motivering till forslaget

Bakgrund

Stockholm ir ett av landets minsta lan geografiskt, men avstandet for
invénare i ldnets ytterkanter kan dnda bli ldngt, sarskilt for daglig pendling.
De cancerbehandlingar som framfor allt innebar upprepade resor till
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sjukhus ar strélbehandling och medicinsk cancerbehandling (exempelvis
med cytostatika). Underlag fran VAL-databasen visar att under tva ar
(oktober 2022-oktober 2024) har 2 800 patienter i lanets ytterkommuner
(Norrtilje, Osteraker, Virmdo, Nynashamn) erhallit cytostatika medan

1 600 patienter genomgatt strdlbehandling. Antalet vardtillfallen for dessa
patienter var 20 000 for cytostatika och 18 600 for stralbehandling.
Stralbehandling kraver sarskilt anpassade lokaler och erbjuds idag vid
Karolinska universitetssjukhuset i Solna samt Sodersjukhuset. Resviagen for
dessa patienter till ndrmaste sjukhus dar cancerbehandling ges varierar
mellan 45—90 km.

Motionérerna foreslar att hilso- och sjukvardsndmnden far i uppdrag att
utreda vilka mojligheter det finns att erbjuda cancervéard pa Norrtilje
sjukhus aret om och pa vilka andra sitt cancervarden kan goras mer
tillganglig for patienter i regionens ytterkanter.

Overviganden

Planerna pa en permanent behandlingsavdelning for onkologi och
hematologi har nu konkretiserats. Karolinska universitetssjukhuset
tilltrader permanenta lokaler i Norrtilje den 1 februari 2026 och riknar
med att kunna ta emot de forsta patienterna for behandling i mars.
Rekrytering av sex sjukskoterskor och en chef till enheten inleds nu och
mottagningen kommer byggas ut successivt under varen. Fullt utbyggd
forvantas verksamheten kunna erbjuda cirka 4000 behandlingsbesok per ar
for patienter i Norrtilje, Osterdker och Upplands Visby kommuner.
Noggranna overviagningar avseende patientsidkerhet avgor vilka
behandlingar som kommer att erbjudas. Cancerlikemedel ar potenta och
kan ge upphov till livshotande akuta reaktioner. De kraver i ménga fall
universitetssjukhusets resurser och specialistkompetens for att kunna
administreras samt féljas upp pa ett sikert satt. Inom ramen f6r den
nationella canceroverenskommelsen stottar Regionalt cancercentrum
(RCC) Karolinska universitetssjukhuset med medel for etableringen i
Norrtilje.

Regionens organisation med uppdrag for cancervard till i huvudsak tre
stora vardgivare ar grundat i att merparten av dagens cancervard ar
avancerad, flertalet diagnoser utreds och behandlas endast inom ramen for
hogspecialiserad vard.

For att kunna erbjuda patienter basta tankbara cancervard stills stora krav
pa bred och djup kompetens inom ménga omraden samt forutsiattningar till
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kontinuerlig forskning och verksamhetsutveckling inom bade diagnostik
och vard.

Utvecklingen inom cancervarden ar snabb och nya kompetenser efterfragas
lopande, framfor allt i skarningen mellan diagnostik och behandling.
Avancerad diagnostik kraver inte bara en kraftfull hogteknologisk
maskinpark utan dven olika avancerade nischkompetenser for att tolka
svaren och stodja vardgivarna i behandlingsbeslut. Vardgivarna har krav pa
sig att erbjuda en personcentrerad vard dar patientens specifika
sjukdomsbild och personliga preferenser sammanvags och behandlingen
som erbjuds utgar ifrdn nationella vardprogram, baserade pa
forskningsresultat. Manga patienter behandlas inom ramen for kliniska
provningar, vilket kraver specifik expertis. Det stélls 4ven krav pa hog
kompetens for att hantera de manga ganger mycket svara biverkningar som
modern cancerbehandling kan ge upphov till.

Sammanfattningsvis bedoms initiativet till en permanent
behandlingsavdelning med begransat utbud val avvagt. Om utfallet efter
etablering ar fortsatt positivt kan verksamheten vilja att bredda utbudet av
behandlingar nagot. En mer omfattande etablering av cancervard i
Norrtélje bedoms inte rimligt ur ett patientsikerhetsperspektiv.

Som beskrivits ovan dr cancervarden idag i manga fall avancerad och
hogspecialiserad. Forutsattningarna for att flytta ut vard ar darfor
begransade. Vardgivarna ar dock mycket aktiva i att utveckla olika former
av vard i hemmet. Initiativ som uppskattas av ménga patienter, siarskilt om
avstandet till sjukhuset ar langt.

Inom ramen for den nationella canceréverenskommelsen stottar RCC ett
flertal projekt. Har ingdr bland annat forbattringsarbete inom hematologi,
Karolinska universitetssjukhuset dar patienter, som ska fa en specifik
behandling, lir sig injicera sin cancerbehandling sjdlva. Genom att 6va pa
mottagningen och sen ha en instruerande film att tillgd hemma kommer de
flesta av de 30 patienter som dagligen kommer till mottagningen for
behandling, kunna stanna hemma och administrera sin behandling.

Inom béade barncancervarden och hematologin pagar insatser dar nya
tekniska hjalpmedel (exempelvis infusionspumpar) och nya arbetssatt
testas och utvarderas for att fler patienter ska kunna vara hemma under sin
cancerbehandling. Sedan tidigare finns ocksa initiativinom
barncancervarden dar ASTH (avancerad sjukvard i hemmet) i regionens
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ytteromraden utbildats i att utfoéra fler behandlingar och erbjuda stod, sa att
barn och familj inte alltid beh6ver besoka sjukhuset.

Dessa projekt visar lovande resultat men etablering och implementering
behover ske stegvis for att garantera patientsidkerheten.

Ekonomiska konsekvenser
De insatser som beskrivs forvantas inte fa omfattande ekonomiska
konsekvenser.

Konsekvenser for patientsdikerhet
De insatser som beskrivs i remissvaret har noggrant évervagt
patientsdkerhetsperspektivet.

Konsekvenser for jamlik och jamstdlld vard
Forslagen forviantas bidra till en mer jamlik och jamstalld vard

Miljokonsekvenser
Forslaget forvantas bidra till positiva eller oférandrade konsekvenser for
miljon.

Administrativa konsekvenser
Forslagen bedoms inte fa nagra omfattande administrativa konsekvenser.

Anders Ahlsson

Halso- och sjukvardsdirektor
Lena Sharp
Avdelningschef

Beslutet ska skickas till
Regionstyrelsen

Godkand av Anders Ahlsson, 2025-12-22
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