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1 Sammanfattning

Den 2025-04-02 tog Regionstyrelsen beslut att Region Ostergétland ska pabérja ett forberedande arbete
for att mojliggora en hemtagning av sjukhusens lagerhéllning av lakemedelsforpackningar. Ett definitivt
beslut om genomforande tas hosten 2025.

Etableringen av lager for lakemedel i egen regi forvantas bidra till en 6kad robusthet, redundans och i
forlangningen okad patientsakerhet. Att ha lakemedelsforsorjningen helt i egen regi skapar kontinuitet
och diarmed en sikrare forsorjning bade i vardag och i kris da sarbarheten vid eventuella storningar
minskar.

Konceptet for sjukhuslager lakemedel i egen regi utgar fran rekommendationen i forstudien
“Lagerhallning, distribution av lakemedel i egen regi” att uppratta tre sjukhuslager, ett pa varje sjukhus.
Eftersom forbrukningen av lakemedel skiljer sig mellan sjukhusen behover lagren vara olika i sin storlek
och utformning.

Projektets rekommendation #r att Region Ostergétland efterstrivar en lagerhillning for likemedel pa
totalt tre manader utifrdn mal om 6kad robusthet och beredskap enligt regionens krisplan. Med héansyn
till tidigare inriktningsbeslut om avdelningsforrad for lakemedel pa 4-6 veckor innebar det en
lagerhéllning pa minst 2 manader pa sjukhusapotekets likemedelslager.

Avgorande for en framgangsrik implementering av sjukhuslager i egen regi ar en genomlysning och
darefter optimering av hela liakemedelsforsorjningsprocessen med tillhorande arbetsprocesser, ett
anpassat IT-stod samt andamalsenliga lokaler. En viktig framgangsfaktor for projektet ar att siakra
resurser och i tidigt skede paborja tidskritiska aktiviteter som utveckling av IT-stod samt lokalplanering.

2 Grundlaggande information
2.1 Syfte

Inforandet av likemedelslager i egen regi syftar till att skapa forutséttningar for en robust och flexibel
lakemedelsforsorjning av sjukhusvarden i Region Ostergotland

Genom att inte vara 1ast i langsiktiga avtal med en extern aktor och genom att sjdlva styra och kontrollera
utbud och lagersaldon ges battre forutsiattningar att agera kvalitetssidkert, snabbfotat och
anpassningsbart utifrdn sjukhusvardens behov av lakemedel, bade i vardag och i kris.

2.2 Bakgrund

I lagen om handel med ldkemedel* finns bestimmelser om att vardgivaren ska organisera
lakemedelsforsorjningen till och inom sjukhus pa ett sddant sitt att den bedrivs rationellt och att behovet
av sakra och effektiva l1akemedel tryggas. Utifran dagens omvarldslage stills nu helt nya och hogre krav
pé beredskap och robusthet for forsorjning av savil ldkemedel som andra varor i sjukvarden. 2

I Region Ostergdtland bedrivs delar av sjukhusens likemedelsforsorjning i egen regi sedan 2022. Flodet
av hela forpackningar forsorjs fortsatt av en extern aktor, som regionen har avtal med fram till 2028-02-
28. Darefter behover regionen antingen ha ett nytt avtal med extern leverantor eller sorja for egen
lagerhallning.

Avtal med en extern aktor innebar att regionen inte styr och kontrollerar hela flodet, vilket gor det
svarare att agera snabbt pa fordndringar i verksamheten eller omvarlden. Eftersom regionen saknar full
insyn i den externa aktorens lagerhallning stills stora krav pa lagerhéallning av lakemedel ute pa
vardavdelningarna.

Allt fler regioner gar mot att driva sjukhusens likemedelsforsorjning i egen regi, vilket gor att
marknaden for apoteksaktorerna att silja dessa tjanster krymper, med risk att utbudet ocksa krymper
eller forsvinner.

1 https: //www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2009366-om-handel-med-lakemedel sfs-

2009-366/

2 https://ledsys.lio.se/Document/Published /62561
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2.3 Effektmal for projektet

Uppdraget att lagerhélla lakemedel for sjukhusvarden fran 2028 och framat kan inte likstallas med
nuvarande uppdrag eller avtal for lagerhallning, eftersom omvarldslaget har forandrats och kraven pa
god beredskap har okat. Detta giller oavsett driftsform.

Det 6vergripande effektmalet ar att sjukvarden aldrig far sta utan lakemedel. Ytterligare effektmal ar att
lakemedelsforsorjningen ska ske med storsta mojliga sakerhet, rationalitet och effektiva
bestillningsfloden.

Sjukhusens likemedelsforsorjning i egen regi ska vara
e Robust — vi har kontroll pa sjukhusens lagernivaer och kan vid behov styra leveranserna utifran
medicinska behov och prioriteringar, till vardags och i kris.
e Kvalitetssidker — vi har dokumenterade, vil kinda och fungerande arbetssétt och rutiner.
e Kostnadseffektiv — vi har ett vil utvalt sortiment, andamaélsenliga forpackningsstorlekar, flexibla
bestallningsrutiner och utbyten, vilket ssmmantaget bor kunna leda till lagre inkopskostnader och
mindre kassation.

2.4 Bestallare och finansiering
Bestillare: Lena Bergvin Lundqvist, produktionsenhetschef Diagnostikcentrum

En kostnadskalkyl for bade projektet och kommande drift har tagits fram under planeringsfasen.

Det finns statligt tilldelade medel till Region Ostergotland for 6kad likemedelsberedskap som till viss del
bor kunna anvandas i projektet. Det finns dock en osidkerhet kring kriterierna for anvandningen av
medlen och kan darfor inte garanteras i projektet.

3 Planeringens genomforande

3.1 Maluppfyllelse for planeringsfasen

Projektets uppgift ar att forbereda och efter ett eventuellt beslut 4ven genomféra denna hemtagning, sa
att det egna lagret kan driftsittas niar det nuvarande avtalet med ApoEx gér ut 2028-02-28.

Foljande behover vara klara infor slutligt beslut om hemtagning;:
e Projektplanen
e En kostnadskalkyl som omfattar projektkostnader infor hemtagning och lopande driftskostnader for
eget lager och en nyttobedomning.

Tidskritiska aktiviteter i projektet omfattar kravstallning pa och utveckling av verksamhetens IT-st6d,
lokalplanering och byggprojekt, rekrytering av verksamhetsnira processledare, tillika kommande
processagare for sjukhuslagret, samt att paborja arbetet med sortimentsstyrningen.

Kostnader for projektets genomforande tas fram som en del av underlaget for ett beslut om eventuellt
genomforande. Det ska omfatta bade projektkostnader och driftkostnader for lagerhéllning i egen regi.
Dartill kommer en kostnad for ny, mindre upphandling av leverantor av lakemedel utanfor sjukhus som
inte hanteras inom projektet.
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3.2 Organisation

Projektet styrs i enlighet med Region Ostergétlands projektmodell med tillhérande ansvar och
befogenheter for roller presenterade nedan. 3

Styrgruppsdeltagare Roll i styrgruppen
Lena Bergvin Lundqvist, produktionsenhetschef DC Bestillare

Namik Hamzic, avdelningschef sjukhusapotek Mottagare

Ylva Bottiger/Linda Myllymaki, verksamhetschef lakemedel Resursagare

Niclas Hilding, produktionsenhetschef NSC Mottagare

Anna Hilton, regionledningskontoret Projektledare

I projektets genomforande kommer styrgruppen behova kompletteras med funktioner som ar centrala
for projektets framgang (tex. CMIT, inkop, regionfastigheter, ytterligare representanter fran varden etc.).

Initial projektgrupp Roll / ansvarsomrade

Namik Hamzic Avdelningschef, verksamhetsomrade likemedel
Marta Matynkowski Enhetschef, verksamhetsomrade lakemedel

Lena Gustavsson Kvalitetssamordnare, verksamhetsomréade lakemedel
Anna Hendeby Likemedelsstrateg, verksamhetsomrade likemedel

Katarina Jakovljevic Berglund Utvecklingsledare data- och analys

I projektets genomforande behover projektgruppen kompletteras med fler resurser (tex CMIT, inkop,
regionfastigheter och berorda forvaltningsobjekt) samt starta delprojekt for omradena IT och fastighet.
Olika stodfunktioner behover dven knytas till projektet i genomforandefasen (tex ekonomi, HR).

Under planeringsfasen har dialog skett med representanter fran inkdp/service och logistik,
regionfastigheter/lokalutveckling, Centrum for medicinsk teknik och IT (CMIT), Katastrofmedicinskt
centrum (KMC), férvaltningsobjekten ekonomi/inkop och data- och analys, forstudieledaren samt
verksamhetsnéra resurser inom HR/ekonomi pa Diagnostikcentrum.

Dialog med en referensgrupp for lakemedelsfragor har etablerats under planeringsfasen.
Referensgruppen bestar av representanter fran olika befattningar och vardverksamheter i regionen.
Syftet ar att finga upp relevanta fragestillningar, behov och utmaningar som ar viktiga for att majliggora
en valfungerande hemtagning av sjukhuslager for lakemedel i egen regi. Gruppens funktion ar att
fungera som ett kvalificerat radgivande forum under projektets gang, dir medlemmarnas samlade
kompetens och erfarenhet bidrar till att projektet far en forankrad och héllbar 16sning som stédjer bade
verksamhetens mal och patienternas behov.

3.3 Metoder

Under planeringsfasen har projektgruppen traffats 1-2 ganger per vecka och fokus i arbetet har varit att
forbereda en hemtagning av lakemedel i egen regi, skriva projektplan och ta fram ett beslutsunderlag for
slutgiltigt beslut i regionstyrelsen dar analys av data/statistik och omvarldsbevakning har varit centrala
delar.

Projektgruppen har dven haft regelbundna avstimningar med Inkop for att stimma av parallella
uppdrag gillande framtida forsorjning av lidkemedel.

En workshop genomfordes i maj med projektgruppen samt representanter fran inkop/service och
logistik, regionfastigheter/ lokalutveckling, CMIT, forvaltningsobjektet ekonomi/inkép samt
verksamhetsnira resurser inom HR/ekonomi pa Diagnostikcentrum med syfte att bryta ner arbetet med

3 https://ledsys.lio.se/Document/Published /63748
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hemtagningen i delmal och aktiviteter samt fa fram underlag for att skapa struktur och lagga upp planer
som tex. tidplan.

Samma gruppering traffades i augusti for att genomfora en riskanalys med syfte att identifiera risker,
bedoma sannolikhet och konsekvens av riskerna som kan intraffa under projekttiden samt ge forslag pa
atgarder for att eliminera eller minimera riskerna.

En nyttoanalys har genomf6rts med projektgruppen och senare kompletterats fran andra funktioner som
varit bidragande till innehéllet i denna rapport.

3.4 Omvarldsanalys

Under forstudien gjordes omvirldsbevakning och kontakter etablerades med ett antal regioner, bl.a.
Region Dalarna, Jonkoping, Kalmar, Uppsala, Vastmanland, Orebro, Vastra Gotaland.

I planeringsfasen har vidare dialoger forts med regionerna for en fordjupad analys.

Trenden de senaste aren &r att allt fler regioner har valt att bedriva sjukhuslager av likemedel i egen regi.
Vissa har gjort strategiska val medan andra inte har haft nagot alternativ. Bland de regioner som har valt
att inratta ett eget lager av lakemedel har bedomningen varit att de genom detta kan:

- Uppné en effektivare drift med en somlos organisation. Att ha en leverans som ar lika bra som en
extern leverantor men slippa avtalshantering med fyrkantiga upphandlingar etc. (Orebro).

- Uppné bade en ekonomisk nytta och patientnytta samt fa en samlad hantering — ”Vi koper till
lagsta pris och vi har full kontroll” (Dalarna).

- Enklare och snabbare gora forandringar och anpassningar utifrdn vardens behov, som tex,
styrning av lager (Sormland).

- Uppna en robusthet i ladkemedelsférsorjningen genom integrering av lokala lager med
beredningslager, stirkning av regionen som kunskapsorganisation, striavan att inom nagra ar
dospacka lakemedel till patienter pa sjukhus samt fordelen i att informationen om restnoterade
lakemedel fas tidigare nér dialog fors direkt med grossister (Vastmanland).

Ett studiebesok till Jonkoping planeras i september for att ta reda pa hur arbetet med lager i egen regi
har organiserats. Till exempel hur regionen har lagt upp olika floden (till/fran lagret), hur hanteringen av
olika delar fungerar pa lagret samt hur regionen har tankt kring lokalyta, bemanning, sortimentstyrning
samt inkop av inventarier/tillbehor.

Under projektet planeras dven en fordjupad kontakt med Region Kalmar lan som i sin etablering av
lakemedelslager planerade for tre sjukhuslager for lakemedel men valde att etablera enbart tva da
forutsattningar saknades for ett lager i Oskarshamn. Oskarshamn forsorjs idag via sjukhuslagret i
Kalmar.

Det pagér ett 16pande arbete pa nationell niva for att stiarka Sveriges ldkemedelsforsorjnings beredskap,
vilket kan komma att medf6ra nya lagar och direktiv for regionernas lagerhallning av lakemedel och
rapportering dirom som kan ha paverkan pa etablering av sjukhuslager for lakemedel.

3.5 Avgransningar

Lakemedel for kommunala akutforrad, Folktandvard, Priméarvard inklusive privata
vardgivare samt ovrig verksamhet utanfor sjukhus ingar inte i hemtagningen pé grund av nuvarande
lagstiftning. Regioner far i dagsliget inte leverera lakemedel utanfor den fysiska sjukhusbyggnaden

En ny upphandling av en extern leverantor av lakemedel behover darfor under alla omstandigheter goras
infor utgadngen av nuvarande avtal med ApoEx. Ett beslut om hemtagning av sjukhuslagret styr
omfattningen av den nya upphandlingen, men upphandlingen i sig ingar inte i projektet.

3.6 Beroenden och andra styrande forutsattningar

Ett parallellt projekt pagar under ledning av Centrum fér Inkop, Service och logistik for att etablera
sjukhusnira lager for forbrukningsartiklar. Det behovs ett ndra samarbete for att hitta synergier och liara
av varandras arbete av lagerhemtagningen.
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Det behovs dven en dialog om grinsdragning mellan olika varufloden eftersom det idag bestills vatskor
och forbrukningsartiklar direkt till avdelningslager fran externt lager (ApoEx) som framover bor
hanteras via befintliga viatskelager och kommande lager for forbrukningsartiklar.

Region Ostergtland har, parallellt med flera andra regioner, gjort en hemstillan till regeringen om att
lagen om handel med lakemedel ska andras, sa att fler verksamheter dn idag kan forsorjas av regionerna
sjukhusapotek, i linje med att sjukvarden omformas och granserna mellan sjukhusvard och 6ppenvard
suddas ut.

4 Mojliga satt att uppna effekterna

Halsa-, sikerhets- och samhillsnyttor

Etableringen av lakemedelslager i egen regi enligt foreslaget koncept med tre sjukhuslager och en
lagerhéllning pa minst tvd manaders forbrukning forviantas bidra till en 6kad robusthet, redundans och i
forlangningen 6kad patientsikerhet. Att ha lakemedelsforsorjningen helt i egen regi skapar kontinuitet
och dirmed en sikrare forsorjning bade i vardag och i kris da sarbarheten vid eventuella stérningar
minskar under forutsattningen att regionen fattar beslut om 6kade lagernivaer.

Likemedelslager i egen regi minskar externa beroenden och led i processen, se mer information i inkops
rapport4 under rubrik ”3.5 Forsorjningskedja”. For att sdkerstilla en god leveranssikerhet kravs det
tydliga leveransmal och robusta rutiner for kontinuitetshantering vid eventuella storningar.

For att sdkerstilla en trygg forsomnmg for varden och invanare ur ett helhetsperspektiv och i hela kedjan
behover lakemedelslager i egen regi aven synkas med forsorjningen av vatskor och forbrukningsartiklar.

Ekonomiska nyttor

For att uppna kostnadseffektivitet i lakemedelsforsorjningen 6ver tid behover en stabil ekonomisk
modell upprattas som kan justeras utifrdn ekonomiskt lage eller andrade behov. For att minska
kostnader och fa stabilare priser over tid behovs en centralisering av bestallningar fran extern part. Det
behovs dven en samlad uppfoljning som majliggor en snabbare omstillning utifrén prisliage och dndrade
behov. En centralisering av funktionen ar ocksa mindre resurskriavande for organisationen som helhet.

Utifran omvirldspaning och analys av nuvarande bestillningsmonster bor utbudet av bestillningsbara
lakemedel pa sjukhusapotekets begrinsas.

Miljonyttor

En etablering av sjukhusnira lager foérvantas minska miljopaverkan da mellanled kapas och transporter
sker direkt fran grossist till sjukhusen utan att passera ett externt lager. En bittre styrning av
lakemedelsforbrukningen forvantas ocksé skapa forutsattningar att mer aktivt arbeta med att minska
kassation av lakemedel.

Effektivare processer - 0kad tillginglighet, flexibilitet och forbattrad kvalité

Battre kunskap och prognoser gillande lakedelsforbrukningen ger en bittre styrning av regionens
lakemedelslager och mojliggor en snabbare omstallning utifran prislage eller behov. Detta forutsitter
effektiva processer och lamplig IT-stod samt anpassade lokaler som stddjer hantering av lagernivaer,
forbrukning, hallbarhet och tillgingliga ldkemedel. Det kan i sin tur bidra till 6kad tillganglighet och
minskat svinn av ldkemedel generellt, likemedel med kort hallbarhet eller restnoterade likemedel.

Det behovs en tydlig lagerhéllningsplan for sjukhusapotekens lager som koordineras tillsammans med
avdelningarnas lagernivaer. For att &stadkomma “smartare” bestillningar behovs en god dialog med
vardverksamheten, rad och stod fran sjukhusapoteket (likemedelsservice) samt tydliga
bestallningsrutiner. Det kan bidra till en battre kontroll och optimering av bestallningsfloden, minskade
behov av akuta bestillningar och gora det enklare for varden att bestélla lakemedel.

Indirekta/langsiktiga nyttor
En gemensam organisering av sjukhuslager likemedel inom sjukhusapoteket tillsammans med
lakemedelsservice och andra verksamhetsdelar kan bidra till att det blir mer attraktivt att arbeta inom

4 Uppdrag distribution likemedel /Belysning av forutsattningar och konsekvenser av en eventuell fornyad upphandling av extern leverantor av
for distribution av lakemedel i hela férpackningar
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sjukhusapoteket pa Region Ostergotland. Det kan skapa mojligheter till varierande arbetsuppgifter
genom att rotera mellan olika uppdrag inom sjukhusapoteket.

Mojliga nyttor vid en fornyad upphandling

En del av de beskrivna nyttorna skulle kunna astadkommas dven vid en fornyad upphandling av
lakemedelsforsorjningen. Till exempel gar det att forbattra interna processer, tex for bestillning och
lagerhantering pa avdelningsforraden samt en effektivare sortimentstyrning centralt fran
sjukhusapoteket. Det skulle behéva beaktas i kravstillningen vid en fornyad upphandling. Djupare
analys finns belyst i rapporten "Uppdrags distribution lidkemedel” som Ink6p tagit fram. 5

Ett utvecklingsarbete behovs da dven gallande IT-stod som mgjliggor aktiv planering, uppf6ljning och
styrning av lakemedelsforbrukning.

5 Analys och rekommendationer

5.1 Rekommenderat alternativ

Konceptet for sjukhuslager liakemedel i egen regi utgar fran rekommendationen i forstudien att uppritta
tre sjukhuslager, ett pa varje sjukhus. Eftersom forbrukning av lakemedel skiljer sig mellan sjukhusen
behover lagren vara olika i sin storlek och utformning. Delar av narvardskliniken i Finspang och
Rattspsykiatriska kliniken i Vadstena behover forsorjas av likemedelslagren pa sjukhusen.

Under projektet behover det utredas vidare om det kan vara mer flodes-, kostnad- och resurseffektivt att
etablera tva lager istillet for tre, utan att den hojda beredskapen péaverkas negativt. En fordjupad analys
om lagret i Linkoping kan forsorja lasarettet i Motala behover utforas innan beslut kan fattas.

Projektets rekommendation #r att Region Ostergétland efterstriivar en lagerhllning for likemedel pa
totalt minst tre ménader utifrdn mal om 6kad robusthet och beredskap i enlighet med regionens
krisplan. Med hansyn till tidigare beslut om avdelningsforrad for 1akemedel pa 4-6 veckor innebar det
en lagerhallning pa minst 2 manader pa de sjukhusgemensamma lakemedelslagren.

5.2 Forutsattningar for eget lakemedelslager

Likemedelsforsorjning, processer och rutiner

En lagerhanteringsplan och mal for sortimentstyrningen behover tas fram, forankras och implementeras.
Planen/malen behover till exempel beskriva vad och hur mycket det ska lagerhéallas centralt respektive
pé avdelningsforrdden, hur ofta bestéllningar sker och sortimentet behover revideras samt hur regionen
ska arbeta for att minska kassation och hantera restnoterade lakemedel.

Det behovs tydliga arbetssatt for bestallning/fakturering, reservrutiner, uppfoljning, prognoser for att
siakerstilla kontinuitet och anpassning av lagernivaer/sortimentsstyrning centralt och pa
avdelningsforraden i driften av eget lager. Det kravs tydliga riktlinjer och rutiner internt och hur vi féljer
lagar/regler for att uppratthalla god leverans och kontinuitet. En viktig del dr dialog med och utbildning
av vardverksamheten for att na forvintade nyttor.

Utifrén att rutiner for bestallning och leverans fungerar bra idag foreslar projektet att fortsatt arbete
utgar fran befintliga bestéallningsrutiner hos upphandlad leverantor. Aven framét kommer det finnas
mojlighet till akut/jourbestillning dygnets alla timmar arets alla dagar med leverans inom 4 timmar.
Hanteringen av akuta bestillningar kvill/helgtid rekommenderas via extern aktor da det ar en sillan

5 Uppdrag distribution likemedel - Belysning av forutsittningar och konsekvenser av en eventuell fornyad upphandling av extern leverantor av
for distribution av lakemedel i hela forpackningar

5T december ar 2020 beslutade riksdagen om inriktningen for totalférsvaret 2021—2025. Dér anges att utgdngspunkten for planeringen av
totalforsvaret bor vara att under minst tre ménader kunna hantera en siakerhetspolitisk kris i Europa och Sveriges naromréde som innebar
allvarliga storningar i samhaéllets funktionalitet samt krig under del av denna tid. Regeringen framhaller att det &r viktigt att upprétthélla
funktionaliteten inom hélso- och sjukvérden i krig och att den civila hélso- och sjukvirden bor vid krig ha kapacitet att utféra sédan vard som
inte kan ansta. (krisplan RO)
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anvand tjanst, cirka 10-15 bestallningar per ar totalt, med mojlighet att ta i egen regi i ett senare skede.
Akuta bestallningar under arbetstid pa vardagar hanteras av sjukhusapoteket.

Avtal behover upprattas med grossister och med leverantor for akuta bestéllningar.

Bemanning
For att kunna bedriva sjukhuslager lakemedel i egen regi bedoms 20 personer kravas, exklusive
enhetschef och processledare, fordelade pa tre ortspecifika sjukhuslager.

Denna berikning baseras pa:
+ Hantering av estimerat antal inkommande orderrader utifrdn dagens bestillningsmonster
» Foreslagen lagervolym pa minst 2 manader pa sjukhusapotekens lager
* Dagens omfattande problematik med restnoteringar som forviantas kvarsta under 6verskadlig tid
» Estimerat behov av kringliggande funktionalitet sdsom lokalt lagervardsansvariga, gemensamt
bemannad kundtjanstfunktion, objektspecialister etc.

Uppskattningen skiljer sig fran forstudien som raknade med en bemanning pa 12 personer. Antagandet i
forstudien baserades pa hur Apoteket AB organiserade bemanningen av ett lager som tidigare fanns i
Motala. Lagervolymen samt problem med restnoteringar var mindre pa den tiden. Erfarenheter fran
omvarldsbevakningen gillande antal anstillda andra regioner har for att bedriva sjukhuslager av
ldkemedel har paverkat nya uppskattningen.

Under projektet behéver det utredas om vissa arbetsuppgifter kan utforas av Stod och service.

Delar av personalstyrkan behover anstillas Q42027 for att ta fram rutiner, lara sig arbetssitt, planera for
varufléden och fylla upp lagret.

Anstillning av medarbetare planeras ske successivt efter behov for att undvika 6verbemanning.

IT-stod
Ett IT-stod som stodjer verksamhetens processer som bestillning, fakturering, sortimenthantering/
lagerstyrning etc. behover sakerstillas.

Idag har inte Region Ostergotland nigot lagerhanteringssystem som kan sikerstilla sparbarhet av
lakemedel (tex. hallbarhet, restnoteringar). Utifran befintliga och tillkommande behov pa funktionalitet
(tex sortiments-/lagerstyrning, 6verblick héllbarhet mm) behdver befintliga system utvecklas eller ett
nytt IT-stod upphandlas.

Lokaler

Estimerad lageryta i forstudien utgick ifran en omvirldsspaning hos andra regioner vilket resulterade i
en grov uppskattning av lokalytan for de tre ldkemedelslagren pa 150 kvm var.

Utifran en analys av befintlig lakemedelsforbrukning och maélet 6kad beredskap (tva ménaders
lakemedelsforbrukning pa sjukhusapotekenslager utéver befintliga lager avdelningslager) har det gjorts
en ny beridkning av lokalytan. Hansyn har dven tagits till moéjligheten att omfordela lagervolym fran
avdelningslager till sjukhusapoteklager.

Storlek pé lokalen styrs frimst av antalet likemedel som ska lagerhéallas och det behovs plats for olika
typer av lakemedelsférvarning sdsom hyllsystem for varierande forpackningsstorlekar, brandfarliga och
narkotikaklassade liakemedel samt kylvaror.

Beridkningarna baseras pa bestillningsdata fran ApoEx under perioden januari 2024 till och med april
2025. For varje sjukhus har ett genomsnittligt antal forpackningar per manad tagits fram, vilket har legat
till grund for vidare volymberakningar.

Vidare, vid berdakning av den totala lagerytan har aven takhojd och utnyttjandegrad beaktats. Det har
antagits att cirka 20% av hojden inte kommer att kunna anviandas effektivt pa grund av utrymme mellan
hyllplan och med hénsyn till ergonomi och arbetsmiljo.

Utifran data har dven en sammanstallning gjorts av hur olika artiklar behover forvaras, med avseende pa
temperaturkrav (kyl, frys, rumstemperatur) samt om de ar narkotikaklassade. Detta for att dimensionera
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sarskilda zoner i lagret, sdsom kyl- och fryslagringsutrymmen, samt sakerhetsomrade for
narkotikaklassade lakemedel.

Utover forvaringsyta for sjdlva forpackningarna har dven gangytor mellan hyllor berdknats, liksom behov
av kompletterande ytor for sarskilda funktioner. Det inkluderar ytor for teknisk installation, plock- och
packytor, administrativa ytor, avfallshantering samt forvaring av fardigpackat gods.

Sammanfattningsvis, den totala uppskattade lagerytan ar pa cirka 700 kvadratmeter, fordelat mellan de
tre sjukhusen.

e Universitetssjukhuset i Linkoping: cirka 400 kvm

e Vrinnevisjukhuset i Norrkoping: cirka 200 kvm

e Lasarettet i Motala: cirka 100 kvin

Lagringen av vitskor som idag bestills som "reserv” direkt av verksamheter ska hanteras via de befintliga
vatskelagren framover. Det kan komma att innebara en fortatning i Norrkoping och Motala samt extra
utrymme kan behovas tillskapas i Linkoping.

5.3 Framgangsfaktorer

En av framgangsfaktorerna som har identifierats ar att tidigt sdkra resurser med riatt kompetens till
projektet da regionen har brist pa resurser inom flera for projektet kritiska verksamheter (tex. IT,
verksamhetsomrade ldkemedel). Det ar en viktig erfarenhet fran tidigare projekt, dvs hemtagningen av
vatskelager och beredning i egen regi dar resursbrist paverkade projektresultatet och tidplanen.

Det giller i synnerhet for att kunna utveckla ett andamalsenligt IT-stod som ar en central del i att kunna
styra lagerhallningen pa ett effektivt satt. Tillsammans med utvecklingen av nya arbetssitt och
anpassning av lampliga lokaler kommer det att vara avgorande for effekterna av hemtagningen av
sjukhuslager lakemedel i egen regi.

En annan avgorande faktor ar hur forandringen implementeras. Eftersom forandringen paverkar hela
lakemedelsforsorjningsprocessen ar det viktigt att involvera vardverksamheter som berérs. Parallellt
behover det utvecklas och tydliggoras vilket stod sjukhusapotekets lidkemedelsservice kan ge in en
framtida ldkemedelsférsorjning.

For att fa basta effekt av hemtagning bor dven de legala fragorna kring distribution till 6ppenvarden
forandras, det beslutet ligger dock hos lagstiftaren.

5.4 Verksamhetsmassiga forandringar

En forutsattning for att kunna driva lakemedelsforsorjningen helt i egen regi ar att hela
lakemedelsforsorjningsprocessen ar robust och att det finns redundans i regionens hela organisation.

Det innebar bland annat att:

e Verksamhetsomrade lakemedels organisation ar anpassad for att ombesorja lakemedelslager

¢ Den finns ett tydligt uppdrag och rollbeskrivningar for verksamheten pa sjukhuslager

e Tre sjukhuslager behover etableras

e [Ett lagerhanteringssystem ar implementerat och testat i god tid innan lagerhanteringen tas hem
och ska sattas i bruk

e Forandrade arbetssitt for sjukhusapoteket och vardverksamheten som mojliggor en battre
styrning i hela 1akemedelsforsorjningsprocessen, inklusive fullf6ljning av de forandringarna som
identifierades vid hemtagningen av likemedelsberedningen och vitskelagret

e Okad samverkan med inkdp, service och logistik kring andra fléden sdsom forbrukningsmaterial

5.5 Forvantat projektresultat
Vid projektets avslut forvintas féljande leveranser vara utforda:

¢ Bemanning: Bemanningsmodell ar beslutad, planerad och bemanning ar rekryterad for
sjukhusapotekets lakemedelslager
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o Ansvarsfordelning for arbetsuppgifter mellan verksamhetsomrade lakemedel och andra
stodfunktioner tex. Stod och Service ar beslutad och dokumenterad.
¢ Lokaler: Lokaler regionens tre sjukhus (US, ViN, LiM) ar fardigstallda, anpassade och godkanda
for drift av sjukhusapotekets lakemedelslager
o Beslut ar fattat om antal lager som ska etableras (tva eller tre), baserat pa fordjupad
utredning.
e IT-stod: IT-stod for bestillning, orderberedning, expeditionsstod, lagervard,
myndighetsrapportering och debitering ar utvecklat, testat och driftsatt
e Tekniska hjialpmedel: Tekniska hjalpmedel och automationslosningar ar installerade, testade
och i drift i andamalsenlig omfattning

e Logistik: Distributionslinjer for lakemedel in till lagret och ut till vArdverksamheterna ar
etablerade, testade och fungerar

e Arbetsprocesser internt: Arbetssitt, rutiner och instruktioner for sjukhusapotekets arbete ar
framtagna, faststéllda och inférda i verksamhetsomrade likemedels ledningssystem och
kvalitetsmanual

e Arbetsprocesser externt: Arbetssitt, rutiner och instruktioner for bestillande vardenheter ar
framtagna, faststéllda och inférda samt berorda medarbetare har genomgétt utbildning

e Sortiment: Sortiment ar faststillt och forankrat, inklusive mélbilder f6r lagernivaer pa
sjukhusapoteket, nya rutiner for uppdatering av bassortiment pa vardavdelningarna och
ordinationsmallar

¢ Finansiering: Finansieringsmodell for lagerhéllning, hantering och orderberedning ar beslutad
och inford

e Avtal: Overenskommelser med grossister ir uppdaterade, faststillda och undertecknade
¢ Pilot: Pilot for nya arbetssitt 4r genomford och utvirderad tillsammans med berorda enheter

5.6 Tidsuppskattning
Slutdatum for projektet ar beroende av befintligt avtal med nuvarande leverantor som 16per ut senast
2028-02-29.

Det finns ett antal tidskritiska aktiviteter sdsom utvecklingen av IT-stédet samt anpassning av
andamalsenliga lokaler som behover synkas med en pilot/test av nya arbetssitt. En 6vergripande tidplan
for aktiviteterna i projektet finns i bilagan.

5.7 Resursuppskattning

e Projektgrupp: projektledare (100%), resurser fran sjukhusapoteket (4-6 personer a 20%),
utvecklingsledare data och analys (30%), delprojektledare IT (50%), processledare verksamhet
(100%)

¢ Utokad projektgrupp: HR, ekonomi och utvecklingsresurser diagnostikcentrum (DC),
inkopare, lakemedelsstrateg (15-20% var under projekttiden), resurs fran regionfastigheter

e IT projekt: delprojektledare IT (50%), informatiker (2 konsulter, 150%), arkitekt (50%),
systemutvecklare (50%), integrationsutvecklare (30%), testledare (50%), inkopare,
utvecklingsresurser DC, objektspecialister fran forvaltningsobjekten ekonomi/inkdp och
data/analys

¢ Lokalprojekt (riggas av regionfastigheter enligt befintlig process) fastighetsforvaltare,
funktionsplanerare, bygg-/flyttprojektledare, utvecklings-, HR och ekonomichef DC, andra
stodfunktioner sdsom programansvarig, lokalutvecklare, verksamhetsutvecklare sikerhet (KMC)

¢ Referenspersoner

o Stod: Supply manager inkop/SoL, beredskapsstrateg KMC, VC Stod/Service
o Vard: Referensgrupp likemedel (chefer, medarbetere)

e Styrgrupp: Produktionsenhetschef DC, verksamhetschef lakemedel, avdelningschef
sjukhusapotek, produktionsenhetschef vardverksamhet (NSC), projektledare, eventuellt fler
vardrepresentanter/representanter for stodverksamhet (tex IT, inkop)
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5.8 Kostnadsuppskattning

Kostnader utifran forslag pa koncept

Projekt (nov 2025 - juni 2028) Drift (frén 29 feb 2028)

Bemanning

Lokaler

IT

Inventarier, mobler,
arbetsklader mm

Kapitalbindning

Avtal leveranser
utanfor sjukhus +
avtalsuppfoljning
Ovriga
verksamhetskostnader

Summa

Beskrivning

Bemanning innan driftstart
(processledare 2026-2027,
8 medarbetare fran Q4
2027)

Lokalanpassningar skrivs av
i drift och ingar i angiven
hyra

Utveckling/
implementering*

Inkop under projekttiden
skrivs av i drift

Inkop av lakemedel for
lagerhallning inkl. buffert
(75 mkr). Kops in under
projektet men ligger som en
arlig kostnad i driften

Projektkostnader
(tillfalliga)

Kostnad Beskrivning Arlig
Kostnad
9 mkr Grundbemanning 16,2

7 mkr

16 mkr

mkr/ar
Hyra 4,1

mKkr/ar
Licenser 0,2

mkr/ar
Avskrivning 0,2
inventarirer mKkr/ar

Kapitalbindning 3,9

(kalkylranta) mkr/ar
3,7
mKkr/ar

Akuta leveranser 0,2

(externt) mkr/ar

Driftkostnader 28,5
mkr/ar

* Interna resurser exkluderade. Observera att det finns en intern resursutmaning som kan medfora ett
behov av externt konsultkop av IT-tjanst om 1-2 mkr och informatiker om cirka 5 mkr.

5.9 Mottagare

Verksamheten, d v s diagnostikcentrum, sjukhusapoteket, ar mottagare av uppdraget och
inforandeprojektets resultat. For ett lyckat resultat ar det viktigt att projektet drivs av verksamheten,

med stod av projektledare.

Vérdverksamheten som gor bestillningar av 1akemedel ar ocksd mottagare och kommer att behova stilla
om till forandrade arbetssétt nar 1akemedel tas in pa sjukhuslager i egen regi.

Forvaltningsobjekten ekonomi/inkop samt data/analys kommer att vara mottagare av och forvalta de

utvecklade IT stoden.
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5.10 Risker

En riskanalys har genomforts och nedan finns de hogst varderade projektriskerna listande inklusive
foreslagna atgarder for risk minimering eller eliminering.

Risker
Overgripande

Atgiirder |

Risk att projektet inte blir klart i tid och vi inte kan ta
over drift av lakemedelslager nar avtalet med ApoEx
gér ut 29/2 2028

Bevaka tidplanen kontinuerligt, prioritera tid éver
kostnad och innehéll samt rapportera férseningar till
styrgrupp tidigt.

Risk att projektet saknar resurser att utfora nédvandigt
arbete vilket leder till risk for forseningar eller sankt
kvalité. Kan dven medfora risk for hog arbetsbelastning
for tillgédngliga resurser, bade i projektet och i

ordinarie linjeverksamhet.

Prioritera projektet pa regionévergripande niva och
fristall tid for resurserna som ska arbeta i projektet.
Sakerhetsstill att grundbemanning i
linjeverksamheten finns och vid behov anstill resurser.

Planera aktiviteter i projektet sa att kritiska delar
utfors tidigt och vid behov skjut ej kritiska delar till
senare.

Lopande avstimningar med berérda resurser for att
sikra rimlig arbetsbelastning.

Lokaler

Risk att det saknas tillgdngliga lokaler 1ampliga for
andamalet pa vara sjukhus, speciellt avseende att
parallella projekt kopplade till 6kad robusthet pagar
som har likande lokalbehov.

Uppdrag till fastighet tidigt for att utvardera
tillgdngliga lokaler.

Samverka och prioritera tillsammans mellan pagdende
projekt med lokalbehov. .

Undersok mojlighet for farre antal lager initialt och
mojligheten att hyra externa lokaler.

Risk att lokaler inte blir fardiga i tid eller ar utrustade
pa ett andamaélsenligt sitt infor planerad driftstart.

Undersok interimslésningar.

Planera for att tillfalligt driva lager i de lokaler som ar
fardiga och med den utrustningen som finns att tillga
och anpassa lagernivaer utifrén det.

IT-stod

Risk att IT-stod inte dr klara i tid eller m6ter
verksamhetens behov pa grund av resursbrist hos IT.

Prioritera projektet mot andra initiativ och hyr in
konsulter dar kompetens saknas.

Ta fram kontinuitetsplan och utred mojligheten att
driftsitta lager med bristfalligt IT-stod

Bemanning

Risk att det inte gar att rekrytera personal med ratt
kompetens (farmaceuter) och att befintlig personal
slutar

Jobba pa att bli en attraktiv arbetsgrupp for
yrkesgruppen och som region aterfa fortroende som en
trygg och stabil arbetsgivare.

Resursplanera befintliga resurser inom hela VO
lakemedel.

Involvera medarbetare for att skapa delaktighet och
gor lopande uppfoljningar med medarbetarna for att
hantera oro/tankar.

Ekonomi

Risk att projektet blir dyrare dn planerat

Kontinuerliga uppfoljningar av ekonomi. Prioritera
mellan tid - kostnad - innehall.
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5.11 Intressenter

Invénare

Vardverksamheten pa sjukhus

Verksamhetsomrade lakemedel/sjukhusapotek

Inre logistik (upphandlad aktor) - distribuerar likemedel till verksamheterna

Andra stodfunktioner (tex inkop/service och logistik, regionfastigheter, MTIT, Stod och service,
KMC m.1fl.)

e Grossister/leverantor av lakemedel
¢ Ledningen- tjansteman/politiker (RL, RS mfl.)

Listan pa intressenter ska kompletteras under projektet med hjilp av en intressentanalys.
Arbetet kommer ligga till grund for en kommunikationsplan.
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6 Referenser

e Projektdirektiv - sjukhuslager ldkemedel i egen regi

¢ Beslutsunderlag, beslut och forstudierapport - lagerhéllning, distribution av lakemedel i egen regi

e Omvirldsbevakning frin Region Dalarna, Region Jonkoping, Region Kalmar, Regio Uppsala,
Region Orebro samt Vistra Gotalandsregionen

e “Uppdrag distribution liakemedel - Belysning av forutsiattningar och konsekvenser av en eventuell
fornyad upphandling av extern leverantor av for distribution av ldkemedel i hela forpackningar”

e Lag(2009:366) om handel med lakemedel

e https://skr.se/skr/halsasjukvard/vardochbehandling/lakemedelkommunerregioner.757.html

e Region Ostergotlands krisplan



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2009366-om-handel-med-lakemedel_sfs-2009-366/
https://skr.se/skr/halsasjukvard/vardochbehandling/lakemedelkommunerregioner.757.html
https://ledsys.lio.se/Document/Published/62561
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7 Bilaga
7.1 Statistik

Bestiillningar Region Ostergotland (sjukhusen)
fran ApoEx januari 2024 — april 2025

Antal Forpackningar av Ar-Manad och Sjukhus
Sjukhus ®LiM @US ®VIN
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Ar-Manad

Bilden visar antal bestdllda ldkemedelsforpackningar fran ApoEx uppdelad per sjukhus och manad.
Forbrukningen skiljer sig avsevdrd mellan sjukhusen. (Datakdlla: Pedal)

Antal unika varunummer 4018 2736 2207 4866

Medelvirde unika 1688 1119 707 2171
varunummer per manad

Tabellen visar det totala antalet unika varunummer samt genomsnittligt antal unika varunummer per
manad, for artiklar fran ApoEx som har bestillts under perioden januari 2024 till april 2025.
Varunumret tar hdnsyn till lidkemedlets namn, styrka och forpackning. (Datakdlla: Pedal)
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Kostnader liikemedel
Sjukhus och 6ppenvérd/priméarvard/folktandvard

Kostnad for lakemedel, bestallningar fran ApoEx, mellan 202401 - 202504
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Bilden visar kostnaden for inkopta ldkemedel via ApoEx (Datakdlla: Lakemedelskuben rekvisition)
- Regionens sjukhus (86%)
- Oppenvard/primdrvard/ folktandvarden (14%)

Kostnad for liikemedelsforsorjningen
Hela Region Ostergotland

KOSTNAD FOR UPPHANDLAD LAKEMEDELSFORSORINING

18 000 000 3 190 3,5%
y 0
16 000 000 15 269 145 [ .

14 059 754 3,0%

14 000 000
2,5%
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10 000 000 2,0%
8 000 000 1,5%

6 000 000
1,0%

4000 000
2 000 000 0,5%
0 0,0%

2023 2024

I Total kostnad

Logistikkostnad i % av omsattning

Bilden visar kostnaden for tjdnsten “likemedelsforsorjning” fran ApoEx (exkl. kostnader for
ldkemedel). Den absoluta kostnaden har minskat, vilket beror pa dandrat bestdllningsforfarande.

Mer information finns i rapporten "Uppdrag distribution ldkemedel - Belysning av forutsdttningar och
konsekvenser av en eventuell fornyad upphandling av extern leverantor av for distribution av
ldkemedel i hela forpackningar”
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7.2 Visualiseringar

Likemedelsforsorjningsprocessen )
Bestillning och leverans av lakemedel pa rekvisition till Region Ostergdtlands enheter

Nulaget Framtida lage

» CE » T D

Sjukhusapotek RO

Upphandlad apoteksleverantor
(ApoEx)

Leverantorsiager av

»

Sjukhusapotek RO

* \Vatskevagnsservice= pafylinad och utldamnande av vatskevagnar
* Extempore tillverkning= tillverkning av lakemedel till specifik patient

Ldkemedel for kommunala verksamheter, Folktandvard, Primdrvard inklusive privata vardgivare
samt ovrig verksamhet utanfor sjukhus ingar inte i hemtagningen pa grund av nuvarande lagstiftning.

Forslag overgripande tidplan

Plangring- Sakerstall projektorganisation/resurser, Startplan - steg for steg Firbereda pilot, Genomfdra  Drift- Projekiet

Projekt, drift, intressentanalys, aktivitets- och Planfor utfasning driftsattning och pilot sittning avslutas

avveckling kommunikationsplan avveckling 29/2 (juni)

Bemanning Organisation Riskbeddm  Beskrivning Sakerstalla arbetsmiljo Rekrytering av bemanning  Bemanning innan drift- Anpassaresursbehov
sjukhusapotek, ning(ar), uppdrag/roller innan driftstart utbildning, bygga verk-
arbetsledning samverkan samheten Fortsatt utbildning,

Behov av andra stid-

. " . introduktion
i funktioner (stod/service)  och extra stod
IT-stod* Def_\_niera_ ramar, t?ehov, Beskriva,{desig_na nya Uppha_ndla system al_t. anpassa Implementering av ny‘tt{_anpassad _Stbd & upplif_'ljning av
nuldge - informations- informationsfloden, GAP analys befintligt(a) system, integrationer system och nya arbetssatt inkl. test implementering

floden, befintliga system (fliaden/IT stod)

Ekonomi Ekonomisk modell, prissattning Avtal med grossister, upphandling extern  Fldden for fakturering/ Forbered/testa IT stdd for Stod & uppfoljning av
detaljerade kalkyler (ex lager, IT), aktor akuta leveranser betalning (internt, externt)  betalningsfléden implementering

Avveckling befintligt avial

kapitalbindning

Logisﬁk Detaljerade process- Beskriv lagerhantering — processer for Ta fram bestallnings- och Forbereda/testa IT stid Forstarkt Standiga forbattringar
Jflddesbeskrivningar bestallning av vardverksamhet samt reservrutiner, Implementation support
interna fldden plock/pack, rengdring mm

Beskriv rad/stod fran
lakemedelsservice

Mal for leveranser utifran befintliga fliden

* Utveckling av IT-stod och etablering av lokaler dr tidskritiska delar av projektet, forseningar i dessa riskerar
att lagerverksamhet i egen regi inte kan bedrivas enligt tidplan
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Forlag projektorganisation

Styrgrupp
Stotta bestallaren i beslut, roja hinder/I6sa problem i projektet.

Ansvarar for resurser, att arbete koordineras gentemot andra
projekt samt att linjen forbereds for att ta emot projektresultat.

Utokad
projektgrupp
Aktiviteter som
beror linje-
verksamheten,

Projektgrupp

Arbetar enligt verenskomna
ramarna i projektdirektivet/
projektplanen, tex
framtagning/implementering av
underlag, strategier, riktlinjer,
processer/arbetssatt, rutiner

avgransade
aktiviteter sdsom
lokaler, avtal med

grossister,

bemanning

IT projekt Lokalprojekt @manning innan \

Beskriva nu-, Beskriva driftstart
nyldge och gap av lokalbehov, o

informations- hitta lokal, *  Utbildning/
floden, sakerstalla forprojektering, introduktion

IT stod anpassa lokal, flytt e Rutiner
(upphandling,
utveckling,

integration), testa/

implementera k /

e Starta upp lager




