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Beslut om nationell hogspecialiserad vard — Resttillstind
efter polio

Beslut

Socialstyrelsen beslutar att Resttillstdnd efter polio, enligt definitionen nedan,
ska utgdra nationell hégspecialiserad vard och bedrivas vid tre enheter.

Definition

Viss vérd av patienter med missténkt eller diagnosticerat resttillstdnd efter polio,
oavsett alder, ska utgéra nationell hdgspecialiserad vard.

Nationella enheter ska ansvara for:

e Utredning och diagnostik
o Stillningstagande till behandling, rehabilitering samt uppf6ljning

Avgrdnsningar till definitionen

Genomforande av fortsatt och livslang rehabilitering, behandling och uppfolj-
ning av patienter med resttillstdnd efter polio, enligt den rehabiliteringsplan som
har uppriéttats pa nationell enhet, utgor inte nationell hogspecialiserad vard.

Arendet
Sakkunniggruppens férslag om nationell hogspecialiserad vdrd

En sakkunniggrupp har pa uppdrag av Socialstyrelsen gjort en genomlysning av
vardomradet Resttillstand efter polio. Sakkunniggruppen foreslar att Socialsty-
relsen beslutar att Resttillstand efter polio, enligt definitionen under rubriken be-
slut, ska utgora nationellt hdgspecialiserad vard och bedrivas vid tre enheter.

Aktuell vard bedoms vara komplex, séllan forekommande och kriaver en viss vo-
lym och multidisciplinir kompetens. Véarden &r multidisciplinér da bland annat
specialistldkare i rehabiliteringsmedicin, neurofysiolog, arbetsterapeut, sjuksko-
terska, kurator, ortopedingenjor och fysioterapeut med erfarenhet av patienter
med resttillstdnd efter polio behovs.

I dagsldget bedriver tre specialistenheter varden av patienter med resttillstand ef-
ter polio. Kunskapen om resttillstdnd efter polio &r 1ag regionalt och lokalt varfor
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patienter ofta nar specialistvard sent i sjukdomsforloppet. En formell koncentrat-
ion med ansvar for kunskapsspridning kan forbéttra varden vid resttillstdnd efter
polio och ge tydligare remissvagar. Sverige bedriver vérldsledande forskning pa
omradet och sakkunniggruppen bedomer att en nationell koncentration skulle sé-
kerstédlla denna kunskapsbas.

En formalisering av aktuell vard till tre enheter ger forutséttningarna for att for-
bittra kvaliteten, patientsékerheten och kunskapsutvecklingen samtidigt som
hélso- och sjukvardens resurser fortséittningsvis anvénds effektivt. Tvé enheter
skulle ha svart att hantera den i dagsliget relativt stora patientgrupp som omfat-
tas av definitionen samt riskera att till viss del forlanga reseavstand for dessa pa-
tienter. Fyra enheter skulle krdva uppbyggnad och investeringar som inte &r mo-
tiverade av patientvolymerna, eftersom dessa pa sikt vintas minska i och med en
okad global vaccinationsgrad.

Konsekvenserna av att tydliggora koncentrationen av denna vard ar dvervigande
positiv. Sakkunniggruppen beddmer att paverkan pé akutsjukvarden inom detta
omrade &r liten eftersom varden huvudsakligen sker polikliniskt.

Omkringliggande omraden kommer sannolikt inte paverkas ndmnvért. NHV kan
bidra till att sdkra den fortsatta kompetensen inom séavél resttillstand efter polio
som inom andra neurologiska sjukdomar.

Remissinstansernas yttranden

Socialstyrelsen har remitterat sakkunniggruppens underlag med forslag till kon-
centration av vardomradet till berérda remissinstanser. Av remissinstansernas
yttranden framgar i huvudsak foljande.

Majoriteten av remissinstanserna tillstyrker forslaget till definition. Tre instanser
tillstyrker ej definitionen (Region Uppsala, Uppsala universitet och Sveriges
Kommuner och Regioner) utan anser att denna behover fortydligas.

Majoriteten av remissinstanserna tillstyrker forslaget till antal enheter. Tre in-
stanser, Region Uppsala, Uppsala universitet och Region Vastmanland, tillstyr-
ker ej antal enheter utan foreslar fiarre enheter. Man hénvisar till att véra grann-
lander har farre enheter for denna vard.

Sakkunniggruppens svar pd remissinstansernas yttranden

Sakkunniggruppen har getts mojlighet att inkomma med synpunkter pa remissin-
stansernas yttranden och har inkommit med i huvudsak f6ljande synpunkter.

Efter genomgéng av remissvaren kvarstér sakkunniggruppen vid den remitterade
definitionen av vardomréadet enligt ovan.

Sakkunniggruppen kvarstar dven vid tre enheter, vil medvetna om att vardomra-
det omfattar en relativt 14g vardvolym. De framsta skélen ar att mojliggora en
geografisk spridning i landet liksom att minska sarbarheten. Sakkunniggruppen
onskar fortydliga att den huvudsakliga varden for dessa patienter i dagsliget sker
savil vid vardcentraler som vid drygt 20 lanssjukhus. En formalisering av den
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definierade varden till tre nationella enheter skulle innebéra att alla patienter far
mdjlighet till utredning och diagnostik vid en av dessa, vilket i praktiken skulle
medfora en koncentration av erfarenhet och kunskap kring dessa delar av vard-
kedjan. Vidare framhéller sakkunniggruppen ocksé att det internationellt forelig-
ger viss koncentration av varden vid resttillstdnd efter polio, men att dessa cent-
raliserade enheter befinner sig pa en annan organisatorisk niva &n i Sverige
varfor jamforelsen inte ar helt tillimpbar.

Den sdrskilda beredningsgruppens yttrande

I drendet har dven en sérskild beredningsgrupp yttrat sig 6ver sakkunniggrup-
pens forslag; om de positiva effekterna av den foreslagna koncentrationen dver-
vager eventuella negativa effekter for hilso- och sjukvardssystemet.

I analysen har paverkan pa akutsjukvarden, niarliggande omraden, geografiska
aspekter, transporter, utbildning och forskning beaktats. Av beredningsgruppens
yttrande framgér i huvudsak f6ljande.

Beredningsgruppen instimmer i sakkunniggruppens forslag att resttillstand efter
polio ska utgora nationell hdgspecialiserad vard och bedrivas vid tre enheter. Be-
redningsgruppen anser att aktuell vard &r vard som ar komplex, séllan forekom-
mande och krédver viss volym samt multidisciplindr kompetens.

Beredningsgruppen anser att de positiva effekterna av att koncentrera aktuell
vard overviger eventuella negativa effekter for hédlso- och sjukvardssystemet.

Beredningsgruppen bedomer att varken akutsjukvérden eller nédrliggande omra-
den péaverkas i ndgon stor utstrackning av foreslagen koncentration. Forskning
inom omrédet idag skulle troligtvis gynnas av en koncentration.

Beredningsgruppen konstaterar att tre enheter kan mojliggora geografisk sprid-
ning om det skulle bedomas behdvas. Patienterna kommer att behdva aka for att
kunna fa tillgéng till denna beddmning men for de allra flesta kommer detta att
vara en engéngsforeteelse.

Beredningsgruppen konstaterar att varden &r idag spridd pa ménga enheter i Sve-
rige och att kunna koncentrera denna vard till tre enheter 6kar forutséttningarna
att utveckla véarden for patientgruppen. Dock vill beredningsgruppen lyfta att det
ar osdkert hur patientvolymerna utvecklas i framtiden och att den uppfoljning
som Socialstyrelsen gor av de nationella vardenheterna ér viktig for att kunna ta
stédllning till om antalet enheter 1 framtiden behdver forandras.

Beredningsgruppen finner att en koncentration av aktuell vérd till tre enheter
okar forutsattningarna for att forbattra kvaliteten, patientsdkerheten och kun-
skapsutvecklingen samtidigt som ett effektivt anvdndande av hélso- och sjukvar-
dens resurser kan uppnas.
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Skilen for beslutet
Rdttslig reglering

Av 2 kap. 7 § hélso- och sjukvérdslagen (2017:30) framgér att med nationell
hogspecialiserad vard avses offentligt finansierad hélso- och sjukvard som behd-
ver koncentreras till en eller flera enheter men inte till varje samverkansregion
for att kvaliteten, patientsdkerheten och kunskapsutvecklingen ska kunna upp-
ratthallas och ett effektivt anvindande av hilso- och sjukvérdens resurser ska
kunna uppnas.

Av 7 kap. 5 § samma lag som ovan framgér bl.a. att den myndighet som rege-
ringen bestimmer beslutar vilken hélso- och sjukvard som ska utgdra nationell
hogspecialiserad vard och pé hur ménga enheter sadan vérd ska bedrivas. Vid
beddomningen av om en atgéird ska utgora nationell hdgspecialiserad vard ska
hénsyn sérskilt tas till om varden &r komplex eller sillan férekommande och om
den kréver en viss volym, multidisciplindr kompetens eller stora investeringar el-
ler medfér hoga kostnader. Beslutet far inte 6verklagas.

Enligt 2 kap. 1 § hélso- och sjukvardsforordningen (2017:80) beslutar Socialsty-
relsen vilken hilso- och sjukvéard som ska utgora nationell hogspecialiserad vard
enligt 2 kap. 7 § hélso- och sjukvardslagen och pa hur méanga enheter sddan vard
ska bedrivas.

Socialstyrelsens bedémning

Av utredningen i drendet framgar att sakkunniggruppen foreslar att Resttillstand
efter polio, enligt definitionen under rubriken beslut, ska utgora nationell
hogspecialiserad vérd och bedrivas vid tre enheter.

Socialstyrelsen konstaterar att en majoritet av remissinstanserna har tillstyrkt
sakkunniggruppens forslag. Vidare konstaterar Socialstyrelsen att den sirskilda
beredningsgruppen tillstyrker sakkunniggruppens forslag.

Socialstyrelsen instimmer i sakkunniggruppens forslag att Resttillstand efter po-
lio, enligt definitionen under rubriken beslut, ska utgora nationell hdgspeciali-
serad vard. Utredningen i drendet visar enligt Socialstyrelsens beddmning att ak-
tuell vard ar komplex, séllan forekommande och kraver viss volym samt
multidisciplindr kompetens.

Socialstyrelsen instimmer dven i sakkunniggruppens forslag att aktuell vard ska
koncentreras till tre enheter. Socialstyrelsen har vid denna bedémning sérskilt
beaktat behovet av att sikerstélla att berérda professioner ska kunna upprétthalla
sin kompetens och tillhandahalla vard av god kvalitet samtidigt som tre enheter
kan mojliggora geografisk spridning av den aktuella varden.

Socialstyrelsen finner att en koncentration av aktuell vard till tre enheter 6kar
forutsattningarna for att upprétthalla kvaliteten, patientsédkerheten och kunskaps-
utvecklingen samtidigt som ett effektivt anvindande av hilso- och sjukvardens
resurser kan uppnas.
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Mot bakgrund av ovanstidende beslutar Socialstyrelsen att Resttillstand efter po-
lio, enligt definitionen under rubriken beslut, ska utgora nationell hogspeciali-
serad vard och bedrivas vid tre enheter.

Detta beslut far inte 6verklagas.

Beslut i detta drende har fattats av generaldirektdren Olivia Wigzell. I den slut-
liga handliggningen har avdelningschefen Thomas Lindén, chefsjuristen Per Od-
man och enhetschefen Kristina Wikner deltagit. Utredaren Erika Anthoney
Oscarson har varit féredragande.
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