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1. Inledning

1.1 Lokalbehov syfte

En god framférhallning i planeringen av lokaler dr angeldgen for att kunna bedéma
regionens framtida investeringsbehov och samlade lokalkostnader. Regionens
lokalforsorjning ska utga fran koncernnytta och gemensamma ekonomiska forutsittningar.
Nimndernas Lokalbehov dr en del i att sidkerstilla en likvirdig och samverkande process
tor lokalforsorjningen for alla forvaltningar.

Denna handling ska redovisa nimndens samtliga lokalbehov f6r perioden 2026-2035.
Nimndens lokalbehov ligger till grund for regionens samlade lokalbehov vilka
sammanstills och prioriteras i den regiongemensamma lokalférsérjningsplanen som ger
forslag till budget- och investeringsbeslut.

1.2 Lokalforsorjningsprocessen

Arbetet med lokalplanering syftar till att ta fram underbyggda analyser av regionens
samlade lokalbehov for att ge en framforhallning 1 planeringen och mojliggdra f6r
vilgrundade beslut.

1.2.1 Lokalférsorjningsprocessens faser

Lokalforsorjningsprocessen bygger pa tre faser

1) Namndernas lokalbehov — dir férvaltningarna gor analyser av nuldget och framtida
lokalbehov som sammanstills i denna handling. LLokalbehov beslutas i respektive
facknimnd.

2) Regiongemensam Lokalforsorjningsplan — dir regionens samlade lokalbehov prioriteras
och sammanstills. Lokalférsorjningsplan beslutas 1 Regionfullmaktige.
Lokalforsorjningsplanen édr sedan ett underlag till budgetberedningen.

3) Bestilla och genomféra projekt — de lokalprojekt som tilldelas budget bestills, utférs och
toljs upp.

1.2.2 Styrande principer for lokalférsérjningsprocessen
Arbetet med lokalplanering, och prioritering av lokalbehov utgar fran 11 styrande principer:

1. Syftet med Region Gotlands verksamhetslokaler dr att skapa férutsittningar for en
god kommunal och regional verksamhet som i sin tur genererar ett virde for
invanare och besokare.

2. Region Gotlands verksamhetslokaler ska vara dndamalsenliga, sikra och
resurseffektiva. De ska bidra till regionens 6vergripande mal gillande milj6, klimat
och ekonomi samt till att Oversiktsplanens intentioner uppfylls.

3. Lokalanskaffningen i Region Gotland ska utga ifran de behov som uttrycks i
regionens lokalférsérjningsplan och kidnnetecknas av framsynt planering.
Gemensam process for lokalanskaffning ska foljas.

4, Region Gotlands bestind av dgda och inhyrda lokaler 4r en gemensam resurs.
Samtliga nimnder ska bidra till att lokalforsorjningen planeras i samverkan och att
koncernnyttan maximeras.

5. Lokalforsérjningsprocessen skapar transparens och tydlighet, vilket i sin tur skapar
forutsittningar f6r samarbete och tillit.

6. Behov av utékningar av verksamhetslokaler ska 1 forsta hand 16sas inom regionens
befintliga lokalbestand.
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7.

10.

11.

Beslut om att 1 det enskilda fallet 4ga eller hyra in verksamhetslokaler fran extern
hyresvird ska utga ifran det alternativ som ger storst koncernnytta och
resurseffektivitet under hela den tid som lokalen bedéms behévas. Ur ett
genomsnittligt livscykelperspektiv pa 30 ar, ska planerade om- och nybyggnationer
betraktas ur ett driftperspektiv fran borjan.

Vid nyanskaffning ska ett effektivt lokalnyttjande vara utgangspunkten och
samnyttjande mellan regionens verksamheter samt med civilsamhallet ska prévas.
Lokalnyttjarna anvinder regionens dgda verksamhetslokaler som forvaltas av
lokalforsorjaren. Den ekonomiska regleringen for denna anviandning hanteras
genom principerna i regionens internhyresmodell.

Verksamhetslokaler som regionen inte lingre har behov av for sin egen verksamhet
ska avyttras till marknadsvirde. Lokaler ska inte avyttras innan det framtida behovet
har klarlagts.

Vakanta lokaler kan vara en strategisk tillgang for regionen. Sjilvkostnaden for
vakanta verksamhetslokaler fors 6ver till en lokalbank och dr en del av regionens
internhyresmodell.

Hilso-och sjukvarden

Mal f6r Hilso- och sjukvardens lokaler ar att de ska kunna méta vardens krav pa snabba
torindringar, da utvecklingen inom hilso- och sjukvird gar fort, och kunna bedriva
patientsiker vard.

Planerings- och styr principer f6r lokalutveckling inom hilso- och sjukvarden

Patientsikerhet
e Viktigaste faktorn som ska provas vid konflikt med andra principer
e Minimera risk for vardskador och smittspridning
e Stodja att ritt kompetens kan vara pa ritt plats i rétt tid
e DPrioritera enkelrum
Helhet
e Minska risk och sarbarhet - skapa férutsittning f6r att hantera olika typer av kriser
e Minska risker for hot och valdssituationer
e Attraktiv, siker och likande milj6 - utga fran evidensbaserad design, kunskap och
erfarenhet
e Patientbehov gar fére organisationsbehov - vardmiljé som bidrar till jamlik vard
och stirker patient- och anhorigperspektivet.
e Utgid ifrin behov och patientvolymer - utreda andra sitt att nyttja lokalen, dndrade
arbetssitt och identifiera sidant som om maijligt kan sluta goras.
e Barnanpassade lokaler dir nirstaende ska kunna vara nira barnet.
Flode
e Stodja patienternas vig genom varden
e Minimera patient- och personalforflyttningar
e Separera publika och icke publika fléden
e LEnkelt att hitta och orientera sig i lokaler och utemiljéer — orienterbarhet
Hillbarhet
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e Lingsiktigt anvindbara standardiserade byggnader — generalitet (férindra funktion
utan ombyggnad), flexibilitet (férandra funktion med ombyggnad), elasticitet
(férindra lokalvolymer)

Planera f6r ekonomisk, ekologisk och social hallbarhet
Understodja digitala utvecklingsmojligheter

Under planperioden kommer hilso- och sjukvardsférvaltningen att ta fram en
prioriteringsprocess baserat pa styrande Regionala principer f6r lokalférsorjningsprocessen,
hilso- och sjukvardens planerings- och styr principer samt andra faktorer sisom
angelagenhet, kostnad, nytta, genomférbarhet etc.

1.2.3 Innehdll och avgransningar

Nimndernas Lokalbehov upprittas per nimnd och redogér for politiskt beslutade
lokalprojekt samt ett uppskattat behov f6r den kommande 10-drsperioden utifran analyser
av bland annat befolkningsprognos, trender och teknisk utveckling, férindring av
verksamhetens inriktning och lokalernas aktuella status och funktionalitet. Planen revideras
en gang per ar. Namndernas lokalbehov innehéller en beskrivning av nulige och ett
uppskattat framtida behov av lokaler. Behovet prioriteras utifran de styrande principerna.

1.3 Riktlinjer for underhall i bebyggda fastigheter

Det rader idag en otydlighet kring vem som har ansvaret £6r, och vem som betalar f6r
utveckling av fastigheter dar det bedrivs vardverksamhet. I grinsdragningslistan fran SKR
definieras olika typer av lokalrelaterade objekt som antingen F- fastighetsansvar, V-
verksamhetsansvar eller Vb — verksamhetsansvar men byggnadsberoende. Det ar i
gransdragningslistan znze tydliggjort vad som giller vid behov av utveckling.

Denna otydlighet gor att det i olika projekt, och vid behov av generell utveckling, blir
diskussion om vem som ansvarar fOr att fastigheten utvecklas enligt de riktlinjer som idag
tinns gillande sjukvardsverksamhet.

Detta innebir att i praktiken dr det hilso- och sjukvardsférvaltningen som driver igang
utveckling av sadant som enligt grinsdragningslistan dr fastighetsansvar, och att det sker i
samband med ombyggnationsprojekt som 1 sig dr verksamhetsdrivna. Det i sin tur leder till
att det blir en ojamn standard i fastigheterna eftersom utvecklingen sker projekt for projekt,
och inte via en 6vergripande utvecklingsstrategi. Att lata utvecklingen av fastigheten styras
av ombyggnadsprojekt dr inte en dvergripande klok strategi.

1.3.1 Underhalisplan

Region Gotlands ska ha en langsiktig plan for planerat underhall av regionens bebyggda
fastigheter samt fOr att skapa forutsittningar f6r att kunna samordna férvaltningarnas
behov av verksamhetsanpassningar samt eventuella lokalférindringar. Detta for att kunna
genomfora storre underhallsitgirder samtidigt som ev. lokalanpassningar/ombyggnader
sker, for att fa kostnadseffektiva projekt. Aven atgirder kopplade till energi/klimat-
projektet ska i sa stor utstrickning som mojligt att samordnas med underhallsatgarderna. 10
arsplanen redovisas under rubriken prioriterade underhallsatgirder.
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Ur hilso- och sjukvardens perspektiv behover psykiatrin ha titare underhall av ytskikt dn
ovriga verksamheter. Verksamheten sliter hardare pa lokalerna och miljon ar viktigt ur bade
patientperspektiv med respektfull och likande milj6 men ocksa ur arbetsmilj6 och
sakerhetssynpunkt.

Redan idag dr ambitionen att vid lokalanpassningar/ombygenationer samtidigt identifiera
underhallsbehov sa att dessa sker samtidigt, vilket ofta ocksa ar fallet. I den typen av
projekt kan dock grinsdragning gillande ekonomin, dvs vad som dr investeringskostnader
och vad som dr underhallskostnader bli aktuell. Diremot ser hilso- och
sjukvardsforvaltningen att samordning bor bli bittre vid dven andra typer av atgirder som
péverkar bide verksamheten som finns i fastigheten och ekonomin, exempelvis I'T/tele-
infrastrukturfragor.

Prioritering TKF

1. System som uppnatt sin tekniska livslingd och ska uppfylla krav pa en fastighetsigare i
form av myndighetskrav.

2. Underhéllsatgarder som syftar till att skydda klimat skalet (tak, fasad och fonster)

3. Atgirder som leder till sinkta driftkostnader samt minskad paverkan pa miljon.

Ovriga dtgirder

Samtliga atgirder ska goras pa ett sadant sitt att:
e Focus pa energi och klimatforbattringar prioriteras.
e Storningar for verksamheterna minimeras

Prioriterade underhallsatgirder TKF

Atgird 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 | 2034

2035

Korpen Hus 08 Visby

Korpen Hus 01 Visby X X

Sicklings 1:113 Klinte

sitslislis

Kildkern 2 Othem

Abborren 9 Visby X X

Fasanen 10 Hemse X X

Torsken 1 Visby X

2 Nulagesbeskrivning

2.1 Sammanfattning och analys av nuldge
Inom hela hilso- och sjukvardsforvaltningen, med nagra fa undantag, ir lokalerna for
tranga och for fa.

2.2 Verksamhetens forutsattningar, utmaningar och méjligheter

Pa Gotland liksom i resten av landet pagar omstillningen av hilso- och sjukvards-
systemet i syfte att klara framtidens utmaningar och att uppna hallbarhet ur flera aspekter;
socialt, miljémassigt och ekonomiskt. Visionen ar en modern, jamlik, tillganglig och
effektiv hilso- och sjukvard, med en stark primirvard som bas.
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Hilso- och sjukvirden pa Gotland har en sirskild utmaning i och med savil litenheten som
det isolerade laget. Manga, till antalet medarbetare sett, sma funktioner och verksamheter
leder ocksa till en 6kad sarbarhet och skalnackdelar. Ett akutsjukhus pa en 6 behéver ha en
verksamhetsbredd for att klara akutuppdraget som inte star 1 paritet med befolknings-
underlaget och detta driver kostnader. Utmaningarna ar flera men litenheten skapar ocksa
mojligheter till ndra samarbete mellan verksamheter och 6ver férvaltningsgranser med
utgangspunkt fran befolkningens behov.

Uppdrag

Hilso- och sjukvardsnimndens uppdrag idr att ansvara for att en god och hilsofrimjande
hilso- och sjukvard och tandvard tillhandahalls pa lika villkor till de som bor och vistas pa
Gotland. Med hinsyn till den enskildes behov ges vard och behandling som ér
evidensbaserad och/eller vil beprévad. Den som har det stérsta behovet av vérd ska ges
foretride.

God vard och hég medicinsk kvalitet

God vird ar ett samlingsbegrepp som visar vilka mal och kriterier som ska vara vigledande
nir man foljer upp hilso- och sjukvardens processer, resultat och kostnader. Med god vard
avses att hilso- och sjukvarden ér:

Kunskapsbaserad och dndamalsenlig
Saker

Individanpassad

Effektiv

Jamlik

Tillginglig

Inom hilso- och sjukvirden pa Gotland finns verksamheter inom primarvard, diagnostik/
behandling, rehabilitering/habilitering, somatisk och psykiatrisk specialistvard, samt
tandvard. Manga patientnira processer stracker sig 6ver flera verksamhetsomraden och
forvaltningar och foérvaltningen har drygt 1500 medarbetare.

Regelverk

En grundpelare for hilso- och sjukvarden ar de lagar och férordningar som styr hélso- och
sjukvarden i Sverige och som finns till f6r att garantera en god och siker vard, samt for att
stirka patienternas stillning i varden. De viktigaste lagarna dr patientsikerhetslagen,
patentlagen, hilso- och sjukvirdslagen, samt tandvardslagen. Genom att f6lja lagar,
férordningar, nationella riktlinjer och nationella vardprogram sikerstiller hilso- och
sjukvarden att den vard som erbjuds ér en hilso- och sjukvird samt tandvard pa lika
villkor.

2.3 Befintliga lokalers yta, kapacitet och nyttjandegrad

Sammanstillning hyresobjekt

Fastighet Byggar Adress Ags av HSF hyr
Abborren 8, Visby lasarett S:t Goransgatan 5 Region Gotland 43 602 kvm
Korpen 5, hus 01, Visby 1984 Bromsebrovig 8 Region Gotland 9761 kvm
Korpen 5, hus 02, Visby 1938 Birkagatan 1 T Region Gotland 785 kvm
Korpen 5, hus 03, Visby 1938 Norra Hanseg. 4A Region Gotland 4 048 kvm
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Korpen 5, hus 07, Visby 1959 Birkagatan 1Y Region Gotland 1516 kvm
Korpen 5, hus 08, Visby 1959 Norra Hanseg. 6] Region Gotland 1 384 kvm
Torsken 1, Visby 1971 Neptungatan 6 Region Gotland 1270 kvm
621 40 Visby
Makrillen 3, Visby 1955 Ahsbergsgatan 9 Region Gotland 458 kv
Gronsiskan 4, hus 02, Visby 1930 Polhemsgatan 29 Region Gotland 975 kvm
Kilakern 2, hus 01A och B, Slite 1971 (A) | Storgatan 81, 83 Hemsé fastigheter | 1757 Kvm
1991 (B) | Apoteksgatan 3A-C

Fasanen 10, Hemse 1980 Hagagatan 30 Hemsé fastigheter | 2 546 kvm
Sicklings 1:113, hus 02, Klintehamn 1962 Donnersgatan 50B Region Gotland 147 kvm
Romakloster 1:46, Roma 1954 Visbyvigen 27 Region Gotland 365 kvm
Visborg 1:13, Gute, Visby 1905 Visborgsallén 19 Vacse 411 kvm

2.4 Lokalkostnader och kostnadsutveckling

Internhyresutveckling 2014-2023

2014 B4 2015 B2 E2017 B 2018 B 2019 Bl2020 B 2021 H 2022 B 2023 -

126081843 126536787 125756287 116379483 109950556 102878277 103707340 105428324 108015840 114322353

2.5 Funktionalitet ur verksamhetsperspektiv

Funktionalitet ur anvindarperspektiv

For tranga lokaler péverkar funktionerna i behandlingstummen/vardsalarna avseende
arbetsmoment, hygien, tillginglighet och/eller plats for utrustning. Exempel pad
verksamheter som har det riktigt trangt dr operation, intensivvardsavdelningen,
endoskopimottagningen, sterilcentralen och neonatalvarden. For fa lokaler, dvs det beh6vs
fler behandlingstum/vardsalar, paverkar moéjligheten att ta emot volymen av patienter eller
kunna utféra arbetsuppgifter vilket f6r nirvarande dr kritiskt i nagra verksamheter tex i den
onkologiska verksamheten, endoskopimottagningen, neonatalvarden m.fl. Det dr ocksa
avsaknad av utrymmen for anhoriga i verksamhetslokalerna och pa sjukhuset som helhet.

For att arbeta utifran lagar och riktlinjer har flera verksamheter idag ett dubblerat behov av
lokalyta. Tillgangen till lokaler beh6ver ligga i ett sammanhang kring vardprocessen for att
stodja verksamheten och behover alltid vara anpassade och ha ritt férutsittningar for den
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verksamheten den inhyser. Lokalerna behover ocksa klara paverkan frin yttre faktorer
sasom paverkande klimatférindringar, virmeboljor eller likande som paverkar den inre
miljon dar krav pa hég prestation och fokus rader och dir patienter som mar daligt
befinner sig.

Hilso- och sjukvard kommer alltid beh6va gora stindiga anpassningar av lokalerna utifran
ny teknik och verksamhetsutveckling. Det innebir att verksamheten behéver ha en
Overkapacitet f6r att mer eller mindre stindigt genomfora mindre lokalprojekt.

2.6 Planerade och beslutade investeringar
Spalta upp planerade och beslutade investeringar med koppling till lokaler. Aven planerad
avveckling om det ar aktuellt. Redogér for det vi vet i nuldget.

Beslutade investeringar

o i Samlokalisering av lokaler

i Anskaffning av nya lokaler eller
i awveckling

Somatisk Abborre | Langsiktigt temporar Under
spec vard n ombyggnation genomférande.
akutmottagningen Klart 2025.

Somatisk Abborre | Barhuset Under

spec vard n genomférande.
Klart 2024

Somatisk Abborre | Kallelsesignalsystem Under

spec vard n genomforande.
Klart 2025

Somatisk Abborre | IVA Paborjas med en

spec vard n forstudie 2025

Somatisk Abborre | Lagspanningsstillverk Under

spec vard n Underhall p g a utgangen genomférande

teknisk livslingd. (Agare av
projektet dr fastighetsidgaren)

Somatisk Abborre | Ombyggnation hemtagning Beroende av

spec vard n PCI politiskt beslut
december 2024.

Primidrvard Korpen | Forstudie primirvard Korpen | Forstudie pagar.

(Politiskt beslut om f6rstudie)

Arendenr HSN 2024/601 Datum 2024-11-27
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° Primarvard Korpen | Ombyggnation Korpen gamla | Pabotjas hosten
Kortis. Budgeterat 15 miljoner | 2025

2025.
3 Behovsbedomning
. Hélso- och
: hl;lﬂal:o-_t.)chd sjukvardsnamndens
sjukvardsnémnden e —
Halso- och
sjukvardsdirektir
HSF Kansli }7
Primérvard Psykiatri Somatis_k He=AH Tandvard
(sjukhuset)
Primarvard

Hilso- och sjukvardsforvaltningen har av hilso- och sjukvardsnamnden HSN § 67 fatt i
uppdrag att ta fram tva forstudier: en f6r Korpen-omradet och en f6r en ny vardcentral i
Visby. Detta for att fa underlag infér nédvindiga strategiska beslut i syfte att utveckla och
tillgodose de lokalbehov verksamheterna inom primirvarden har pa Korpen. Forsta
forstudien som avser Korpen-omradet utgor dven underlag for behov av eventuell ny
vardcentral i Visby/Gotland. Behovsanalys genomfordes med hjilp av Helseplan dr 2023.
Behovsanalysen visar pa att de flesta verksamheter inom primirvarden har behov av storre
lokaler 4n idag.

Forstudie av primérvardens lokaler pa Korpen dir hela Region Gotlands primirvard,
inklusive Hemse och Slite, 4r med i arbetet pabdrjades i1 oktober 2024 och beriknas bli klar
under ar 2025. Forstudien ska utga ifran lagstiftning, forskning och evidens gallande
utformning av lokaler f6r primarvard.

Verksamheten har en vision for lokalerna: Trygg, vilkomnande, flexibel och tillganglig
vardmilj6é med kénsla av sammanhang.

Bestillning gjordes 2023 till Teknikforvaltningen avseende:
1. Ta fram forslag pa koncept och typrum inom primirvirden
2. Ta fram forslag avseende utveckling av lokalerna pa Korpen
3. Forslaget med koncept och typrum ska utgora underlag f6r beslut om antal méjligt
listade pa vardcentralen pa Korpen och eventuellt behov av ny vardcentral utifran
demografiskt underlag.
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4, Ta fram uppskattad kostnadsindikation/schablon och hyreseffekt infor
investeringsaskande och strategiska beslut.

Fordjupad forstudie
Behovsanalys : . Programhandling
Lokalprogram » Avdelr;’lrr;ggs‘rfg.lrr‘:kmns o e e Projektering Produktion

Forstudien utgar fran att primérvarden ar i behov av underbyggt konceptprogram och
typrum utifrin att primérvarden ar i férandring och star infér manga utmaningar och
mojligheter. Dessa dr i mangt och mycket kopplade till omstillningen till god och nira
vard, att primédrvarden dr navet i sjukvarden, personcentrerad vard, teambaserat arbetssitt
med ndra samverkan, men dven sidant som digitaliseringsmoijligheter, attraktiv
arbetsgivare, lirdomar fran Covid-19, mobil vard, demografisk utveckling, samt
torebyggande vard och egenmonitorering etc.. Med 6kat fokus pa sidkerhet och beredskap
kommer ocksa 6kade krav pa robusthet och redundans. Vad detta sammantaget far f6r
paverkan pa lokalbehovet dr inte helt tydligt innan férstudien ér klar.

Psykiatri

Psykiatrin har idag en hogre beldggning pa heldygnsvardplatserna dn nir lokalerna byggdes
om for ca 8 ar sedan. Framover ser de att samma uppdrag ger behov av ytterligare 2
vardplatser. Det rader inte optimala forutsittningar for de 2 vardplatser som finns for barn
och unga efter forindrad tvangsvirdslag som ber6r utevistelse och fysisk aktivering.
Behoven tillgodoses idag genom framarbetad rutin.

Verksamheten har ocksa lyckats fa fler ST likartjanster besatta och de ser ocksa att
primirvardens utékning av ST lakare dir samtligt randar sig inom psykiatrin ger behov av
utokade lokaler inom éppenvirden. Oppenvirden var redan vid ombyggnationen 2015
relativt trangbodda 1 lokalerna och 1 takt med att verksamhet och bemanning Okar, dr de nu
mycket svararbetade. Sprututbyte som nationellt brukar finnas inom infektionssjukvarden
finns pa Gotland inom psykiatrin paverkar ocksé lokalbehovet. Stort problem med
omklidning for 6ppenvarden — finns inga omkladningsskap/plats i omkladningsrum.

Verksamheten planerar inférande av ny behandlingsmetod rTMS, Reseptiv transkraniell
magnetstimulering, for att minska depressionssymtom. Vid ett inférande av
behandlingsmetoden 6kar behovet av behandlingsrum pa psykiatrin. Mobilt akutteam som
handhar vardférlopp for schizofreni har behov av lokaler som inte finns idag inom
verksamheten.

Sammantaget beh6ver psykiatrin genomga en behovsanalys avseende lokalbehov f6r att
dels klargéra behoven men ocksa bidra till f6rvaltningens samlade bild och ge underlag
infor beslut av samtliga vardlokaler. Om forslagen inom samsjuklighetsutredningen som
beskrivits i kapitel 3.3 blir verklighet leder detta till nya behov.

Somatisk specialistvard (Sjukhuset)

De mycket omfattande lokalbehoven har lett till att Visby lasarett och fastigheten Abborren
under 2023 har omfattats av en framtagen fastighetsutvecklingsplan och en férstudie
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avseende totala lokalbehovet f6r Visby lasarett vilka presenterades for hilso- och
sjukvardsnimnden 2023-03-23 HSN§35 och 2023-10-18 HSN{123,.

Forstudien kommer fram till att Visby lasaretts framtida lokalbehov, utifrin dagens
verksambhet, pa 9 ars sikt uppgir till: totalt ca 79 200 m2 BTA vardbyggnader inklusive
godsmottagning. (Parkeringshus, sjukhusledningens administration i byggnad 15 och
fristiende teknikbyggnader medriknas ej 1 den ytan.)

I jimforelse med andra sjukhus med motsvarande standard som Visby lasarett dr tinkt att

uppna i 9-arsperpektivet, sa ligger ytbehovet relativt folkmangd lite hogre f6r Visby lasarett.

Faktorer som paverkat detta dr 6-liget och beredskapssituationen, enda dygnet-runt-6ppna
akutsjukhuset pa Gotland, den stora 6kningen av befolkning sommartid, samt den
demografiska situationen med en éldre befolkning 4n genomsnittet.

Nuvarande vardbyggnader pa sjukhusomradet: 47 400 m2 BT'A. Bebyggt pa fastigheten
idag: 48 600 m2 BTA. Minus 1200 m2 f6r byggnad 15 och fristiende teknikbygenader.
Havspaviljongen 2500 m2 riknas inte heller in eftersom den dr temporir och ingar i den
nya lokalbehovsbedo6mningen. Behov av nya vardbyggnader pa sjukhusomradet: 79 200 -
47 400 = ca 31 800 m2 BTA

I fastighetsutvecklingsplanen, FUP, var uppdraget att se pa vad som var mojligt att gora pa
fastigheten, med fokus pa de hégteknologiska verksamheterna och dess logistik. Strategin i
FUP visar pa en utbyggnad 1 etapp 1 pa 28 000 m2 BTA och en méjlig etapp 2 £6r
vidareutveckling av sjukhuset. Under arbetet med FUP konstaterades ett behov av nya
vardavdelningar och forslaget innehaller i etapp 1 fyra nya standardvirdavdelningar. I
forstudie lokalbehov har behovet av modernisering och antalet slutenvardsplatser visat sig
vara dnnu storre. Det innebir att moderniseringsbehovet inte 16ses fullt ut i etapp 1.

Likasa har konstaterats att godsmottagningens brister ér kritiska. Vaningshéjden och den
fria takhojden 1 byggnad 21 ir for lag (3,6 m mot erforderlig h6jd min 4,2 m, f6r containrar
fri h6jd 7 m) f6r bade godsmottagning och koket. Godsmottagningens lastgard ir trang,
liksom infarten for lastbilar.

Alla verksambheter édr tringbodda och beh6ver utoka ytan med ca 35 % i snitt. Med
bibehallen placering betyder det att intilliggande funktioner maste flytta.

De i forstudien kartlagda behoven - erforderliga lokalytor och samband - visar pa att FUP:s
utvecklingsstrategi méter verksamheternas lokalbehov. Dock bor etapp 2 enligt FUP
utforas direkt efter etapp 1 fOr att 16sa lokalbehoven for alla verksamheter inom sjukhuset.
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Ur Fastighetsutvecklingsplan FUP - vy fran sydost, etapp 1 och 2.

Etapp 1: ny vardbyggnad 28 000 m2 BTA och parkeringshus.
Etapp 2: rivning 14 000 m2 BTA, ny vardbyggnad 16 000 m2 BTA samt ny
godsmottagning och parkeringshus 7 500 m2 BTA varav lastgiard 1 800 m2 BTA.

Uppdraget i FUP var att visa pa utvecklingsmojligheter for sjukhuset i kv Abborren 9 med
horisont 2040. Byggnadsvolymer som redovisats dr bedémningar, men inga exakta siffror.
Omfattning av nybyggnadsvolymer férdjupas 1 efterfoljande skeden (se utdrag ur FUP
nedan, Genomfoérandeprocessen). Storlek pa byggritt for fastigheten sitts i ny detaljplan,
dir processen for detaljplanen foljer det férdjupade arbetet med sjukhusbyggnaderna.

Y . ‘e ‘e

N B
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I nuldget har férvaltningen inget nytt uppdrag kopplat till strategiska beslut om langsiktiga
storre ombyggnation/nybyggnation av Visby lasarett. Férvaltningens utredningar,
fastighetsutvecklingsplanen och lokalbehovsanalysen dr 6verlimnad till hélso- och
sjukvardsnimnden som beslutat att skicka utredningarna vidare till Regionstyrelsen. I
Regionstyrelsen dr dessa utredningar och behovet av kraftigt utékade lokaler vid Visby
lasarett annu inte diskuterade. Det dr ytterst angeliget att ett strategiskt stillningstagande
kring Visby lasarett kommer till stind inom nértid av flera skal.

e Det finns omfattande behov av utékade lokaler, som det 1 dagsliget inte finns
nagon 16sning pa,

e Det vore olyckligt om de utredningar som nu ir genomfoérda hinner bli inaktuella
innan nagon form av strategisk inriktning diskuteras och beslutas,

e Havspaviljongen som nu ir etablerad har ett tillfilligt bygglov pa max 10+5 ar,
varav 2 ar redan passerat. Det finns ingen maijlighet att aterigen inrymma dessa
verksambheter i1 Visby lasarett.

e De investeringar i form av lokalanpassningar som nu planeras och genomfors, ar
med en tidshorisont att det ska ga att bedriva verksamhet i ca 10-15 ar framat. Dvs
det dr inte nagra lingsiktiga 16sningar pa behoven.

Under tiden som det langsiktiga behovets 16sning processas ir Visby Lasarett i behov av
atgirder inom vissa verksamheter for att kunna fortsatt bedriva god vard. Genomforande
av langsiktigt temporira dtgirder dr utmanande tranga lokaler med full verksamhet och
krav pa renhet etc. och utan inriktningsbeslut om lingsiktiga atgirder. Atgirder genomfors
for akutmottagningen. Pa intensivvardsavdelningen pagar ett arbete med 6versyn av
behoven vilket behéver ske i etapper. Aven pa neonatalvirden pagir ett arbete vilket
beriknas medféra minskat antal neonatalplatser men medfor betydligt battre
forutsittningar for de kvarstdende platserna. Endoskopimottagningen paborjar fordjupat
arbete hosten 2024. For att utrona ventilationsforutsittningarna utifran lagar och riktlinjer
pa sterilcentralen sa har bestillnings pa forstudie limnats till Teknikforvaltningen.

Arendenr HSN 2024/601 Datum 2024-11-27
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Pagiende och planerade atgarder riskerar att bli kostsamma da ménga av
forsorjningssystemen idag ligger pa maximal kapacitet. Den onkologiska verksamhetens
behov liksom behov av logistikytor dr andra verksamheter med kritiska behov.

Om beslutet kring hemtagning av PCI fortfarande star sig efter uppdaterad férstudie
behover de tinkta lokalerna till den verksamheten byggas om. Om beslut tas att inte ta hem
PCI kommer lokalerna dnda vara i behov av ombyggnation f6r att mojliggbra annan
verksambhet att expandera nigot. Detta kriver fortsatt utredning.

Dessa behov av dtgirder behver planeras och prioriteras i ett sammanhang sé att
helhetsbilden blir tydlig. Detta tillsammans med underhallsatgirder och 6vriga
infrastrukturatgirder som dr nédvindiga. For att kunna ta steg i rétt riktning kommer vi att
anvinda den prioriteringsmodell som dr under framtagande.

Tandvarden

Verksamheten bestar av folktandvard, i Visby, Slite, Roma och Hemse. Det finns ocksad en
specialistenhet, Mun- och Kikcentrum, pa sjukhuset. Tandvarden har liksom de flesta
hilso- och sjukvardsverksamheterna tranga lokaler.

Verksamheten ser pa olika forslag till vig framat dir en vig ar att ga ihop med privata
tandvardskliniker och gemensamma modeller utifran attraktivitet som arbetsgivare och
arbetsinnehall men ocksa hallbarhet och méjlighet att tillgodose behoven. Forslagen kan
komma att generera lokalbehov under planperioden.

Mun- och Kiékcentrums langsiktiga behov hanteras inom FUP och lokalbehov Visby
lasarett. Savil folktandvarden i Slite och i Hemse ar trangbodda verksamheter och dven
dir bor ett arbete inledas med att se pa behoven och hur dessa ska tillgodoses.

Inom tandvirden stoder lokalerna en verksamhet dir effektivitet och logistik ar barande,
vid och mellan varje patientbesok ska instrument himtas och rengoras/steriliseras vilket
sker idag i ”6ppna’” lokaler dir ljud och 6verh6rning paverkar arbetsmiljon negativt. Under
planperioden bor ett arbete med att hitta andra effektiva 16sningar initieras.

Forvaltningslokaler

Forvaltningens administrativa lokaler som inte dr patientnira har varit 1 stort fokus de
senare dren. For att inte utdka kostnader f6r administrativa lokaler till f6rman for
vardlokaler sa arbetar forvaltningen med s k flexibla lokaler pa Visborg. Framéver kommer
troligen projekt med fler modeller pa andra enheter goras.

3.1 Trender, inriktningar och krav

Lokalutformning, lokaliseringsbeslut och andra vardmilj6fragor dr relevanta att ha med i
omstillningsarbeten. Lokalfragor bor integreras med verksamhetsutvecklingsarbetet. Det ar
verksamheten som sitter behoven f6r vad lokalerna ska stédja, bidra till och géra maijligt.
Det behovs ett utvecklingsarbete dir bestillarrollen av lokaler édr integrerad med vard och
fastighet.

God och nira hilso- och sjukvard
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Syftet med omstillningen till en god och nadra vard ar att stirka och tydliggdra patientens
stallning, frimja integritet, sjalvbestimmande och delaktighet. Malet 4r att skapa
kostnadseffektiv, lattillgdnglig, samordnad och nira vard pa lika villkor f6r hela
befolkningen. Omstillningen till Ndra vard ér ett omfattande arbete som paverkar alla
aktorer som driver fragor om savil organisation som arbetsprocesser och var dessa utfors.

Lokal- och byggprojekt har stor paverkan och kopplas ofta till
verksamhetsutvecklingsarbete. Arbetet med lokalférindringar kopplat till God och Nira
vard maste starta i hur omstillningen péaverkar organisationen och sjalva arbetet.

Hur omstillningen till God och Nira vird kommer att paverka savil verksamhet som
lokaler pa Gotland ir inte klarlagt utan ett arbete kring paverkan pa patientfléden och
dirmed lokaler ska genomforas.

Digitalisering e-hilsa

Hilsa kan definieras som fysiskt, psykiskt och socialt vilbefinnande. E-hilsa dr att anvinda
digitala verktyg och utbyta information digitalt for att uppna och bibehalla hilsa. Digitala
verktyg ska Oka tillgangligheten, delaktigheten och sjilvstindigheten f6r patienten.
Digitalisering bidrar ocksa till att effektivisera arbetet f6r att mota det 6kande vardbehovet
som kommer med en dndrad demografi.

Barnkonventionen
FN:s konvention om barnets rittigheter, kallas dven barnkonventionen, innehaller
bestimmelser om minskliga rittigheter f6r barn. Barnkonventionen ar ett rittsligt
bindande internationellt avtal som slar fast att barn ar individer med egna rittigheter, inte
forildrars eller andra vuxnas dgodelar. Den innehaller 54 artiklar som alla ar lika viktiga och
utgor en helhet, men det finns fyra grundliggande principer som alltid ska beaktas nir det
handlar om fragor som r6r barn:

e Alla barn har samma rattigheter och lika virde

e DBarnets basta ska beaktas vid alla beslut som ror barn

e Alla barn har ritt till liv och utveckling

e Alla barn har ritt att uttrycka sin mening och fa den respekterad.

Punkt 24 i barnkonversionen séger 1 korthet:
e Barn har ritt till basta mojliga halsa, tillgang till hilso- och sjukvard samt till
rehabilitering. Traditionella sedvinjor som ir skadliga f6r barns hilsa ska avskaffas.

Pa Gotland finns inte ndgon framtagen strategi kring barnanpassade lokaler, vilket det finns
behov av.

Ho6jd beredskap till f61jd av oro i omvirlden

Pandemin och uppbyggnaden av férsvaret pa Gotland har synliggjort vikten av att bygga en
langsiktig, hallbar krisberedskap i hela samhillet, inte minst inom hilso- och sjukvarden.
Regeringen har beslutat om en férordning om statsbidrag for atgirder for att hoja
driftsikerheten pa hilso- och sjukvardens fastigheter. Syftet med bidraget ir ge regionerna
forutsittningar for att hoja driftsikerheten pa hilso- och sjukvardens fastigheter dar det
bedrivs slutenvard sa att halso- och sjukvirdsverksamhet kan uppritthéllas under hojd
beredskap och ytterst krig. Det ar i dagsliget oklart hur linge dessa statsbidrag kommer att
tinnas tillgangliga, och ocksa oklart hur mycket statsbidrag som eventuellt skulle kunna
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tillfalla Gotland. Férordningen pekar dock pa att beredskapsfragan ar hogaktuell dven
kopplat till vardlokalerna. Oavsett kommer arbetet paverka behovet av férindringar i
lokaler i mindre eller storre omfattning beroende pa vigval och malsittning.

Socialstyrelsens tidigare uppdrag Kartligening av befintliga skyddade utrymmen och lokaler
avsedda for halso- och sjukvarden har bidragit till bittre kunskap regionalt och nationellt
om, var och 1 vilken omfattning det finns skyddade utrymmen och lokaler dir det kan
bedrivas vard i linen. Resultatet av kartliggningen som genomforts visar att det finns
befintliga skyddade utrymmen i begrinsad omfattning och att ytterligare férdjupad
kartligening och analys krivs for att fa en tydligare nuligesbild samt ytterligare kunna
bedéma hur dessa utrymmen moter totalforsvarets behov. Som en fortsittning pa arbetet
har Socialstyrelsen annonserat ytterligare statsbidrag for andamalet under 2024. Gotland
deltar som en av 4 regioner i ett pilotprojekt kring just skyddade lokaler.

Klimatférindringar

Klimatforindringar medfor fler och lingre perioder med hég temperatur och luftfuktighet
bade utom- och inomhus. Inom virden ar det av stor vikt att ett bra inomhusklimat kan
hallas f6r bade patienter, personal samt for sterilitet och hygien.

Atgirder kopplat till klimatférindringar ir ett regionalévergtipande behov, och bér
hanteras som ett sadant. Problematik med virme och luftfuktighet i lokalerna finns inom
flera forvaltningar, fraimst inom Hilso- och sjukvardsforvaltningen och Socialférvaltningen.
Teknikforvaltningen gjorde under 2021 en sammanstallning 6ver mojligheterna att kyla
Region Gotlands lokaler. Resultatet visar att det skiljer sig avsevirt mellan olika fastigheter
beroende pi savil byggnadernas forutsittningar och verksamheternas behov. Nigon
generell 16sning finns inte. Beroende pa 6nskad/accepterad temperatur finns olika
16sningar — fran effektiva solskydd och portabla AC till omfattande fasta installationer.
Klimatforindringarna i kombination med nya riktlinjer och standarder inom varden
innebar att nya och hogre krav stills pa det termiska klimatet i form av méjlighet till
reglering av luftfuktigheten och temperatur. Krav pa "reglering av luftfuktigheten" aterfinns
1 Swedish Standard Institute tekniska specifikation, SIS-TS 39:2015.

3.2 Befolkningsprognos

Befolkningsutveckling

Gotland dr 3140 km?2 och har ca 61 000 innevanare vilket markant férindras under
sommaren med manga sommarboende och turister som gor att belastningen pa sjukvarden
Okar sommartid.

Sveriges befolkning lever allt lingre. Andelen dldre i befolkningen 6kar samtidigt som
personer i arbetsfor alder inte foljer samma monster. Pa Gotland ar detta dnnu tydligare
och det dr redan idag utmanade f6r den gotlindska sjukvarden att méta det 6kade
vardbehovet. Risken att drabbas av sjukdom stiger med dldern, den befolkningsprognos
som finns framtagen visar att 6kningen av befolkningen pa Gotland sker frimst inom de
aldre aldersgrupperna. Befolkningsprognosen visar ocksa farre yngre barn och en hégre
medelalder. Gotlands befolkning har 6kat de senaste aren for att mattas av efter pandemin.
Turismen till 6n 6kade kraftigt under pandemin, aren efter visar en liten atergang till lagre
nivaer. Hur turismen fortsitter att utvecklas i ett lingre perspektiv finns ingen tydlig
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prognos pa utan paverkas bade av sidant som prisbilden for att besoka Gotland men dven
av hur exempelvis sikerhetsliget ser ut i resten av virlden.

Andra effekter av den demografiska utvecklingen ér att de blir firre i arbetsfor alder vilket
paverkar varden och lokalplaneringen. Redan under pandemin tillkom den dimensionen i
de nationella sammanhangen kring lokalplanering och att forskning och evidens behover
kompletteras med den aspekten.

Medicinsk och medicinteknisk utveckling

Inom halso- och sjukvirden ar det inte enbart demografin som paverkar vardens
kommande behov av resurser och lokaler utan lokalbehovet drivs till stor del av den
medicinska och medicinsktekniska utvecklingen som gar framat i rask takt. Det innebir att
hilso- och sjukvirden kan ge allt mer till allt fler. Diagnoser som tidigare var férknippat
med akuta tillstind och en relativt snar bortgang ar idag mer eller mindre kroniska
diagnoser som man kan leva med under lang tid. Samtidigt ger utvecklingen, inkluderat
digitaliseringen effektiviseringsméjligheter av den vird som ges.

3.3 Planerade forandringar i verksamheten

Region Gotlands firdplan f6r omstillning till ett hilsosystem for Hilsa genom hela livet —
God och nira vard dr den storsta planerade férindringen 1 hilso- och
sjukvardsverksamheten. Omstillningen berdr alla medborgare, Region Gotland som
arbetsgivare, skolan och andra aktérer i minniskors vardag, omsorgen samt hilso- och
sjukvarden. En del av omstillningen beror specifikt varden och omsorgen, den delen
benimns God och nira vard och pagir i hela Sverige. Denna del av omstillningen handlar
om att hilso- och sjukvirden ska stilla om till att ha fokus pa person och relationer, att
insatser ska hinga ithop, att patienter ska vara aktiva medskapare och att hilso- och
sjukvarden ska vara proaktiv och hilsofraimjande. Primirvarden ska vara basen 1 hilso- och
sjukvarden, finnas nira patienten och hjilpa patienten att samordna virden, samspela med
annan hilso- och sjukvird, socialtjanst och civilsamhillet. F6r mer information, se den
beslutade firdplanen.

Hilso- och sjukvardsnimnden har tidigare fattat beslut om att ta hem PCI- verksamheten
(Percutan Coronar Intervention),. Atgirden ir ett led i att skapa jamlika forutsittningar for
Gotlands patienter inom hjartsjukvarden. Det ér en helt ny avancerad verksamhet for
hilso- och sjukvarden pa Gotland med de utmaningar det innebir. En forstudie ar
genomford infor beslutet och forstudien ska uppdateras under vintern 2023,/2024. Detta
for att sakerstilla att alla ingangsvirden som lag till grund f6r beslutet fortfarande giller sa
att en hemtagning av PCI fortfarande ér ett vilavvigt beslut. Hilso- och sjukvardsnamnden
avser att fatta beslut om tidigare beslut om hemtagning av PCI ska fortsatt gilla, eller om
den uppdaterade forstudien ger att beslutet ska dndras pa decembermétet 2024.

En stor reform gillande 6vertagande av missbruksvarden, Samsjuklighet, forvintas komma
efter lagindring inom ett par dr da ansvaret f6r missbruksvarden till storsta del Gvergar till
regionerna. Om erforderliga beslut fattas dr tanken att ge regionerna tva drs forberedelse
fran beslut till verkstillighet vilket innebér ”Skarpt lige” ar 2026 alt 2027.
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En reform med tio barande delar

« All behandling av skadligt bruk och + En samordnad vard- och
beroende ska vara ett ansvar for halso- stodverksamhet for dem med stora
och sjukvard. samordningsbehov ska finnas overallt.

+ Behandlingen ska ges samordnat med « Tillgdngen till personligt ombud ska 6ka fér
behandling av andra psykiatriska tillsténd. personer med samsjuklighet.

+ Sprututbyte ska utvecklas till + Ett program f6r starkt brukarinflytande och
lagtroskelmottagning som alla minskad stigmatisering ska bedrivas.
regioner ska erbjuda

+ Uppsédkande och férebyggande insatser, + Sammanhdllen uppféljning ska ske utifrén
social trygghet, anhérigstod samt insatser till malbilder som tagits fram tillsammans med
barn och unga ska vara fortsatt och personer med samsjuklighet och anhdriga
fortydligat uppdrag for socialtjansten.

« Regionerna ska ta ansvar fér halso- och + En behovsanpassad
sjukvérdsinsatser p&4 HVB tvangsvardslagstiftning dar halso- och

sjukvarden ansvarar for tvangsvard vid
skadligt bruk och beroende

En tidig indikation om hur lokalerna kan komma att paverkas for bade psykiatrin och
primérvarden:

Oppenvird

 oklart idag hur behoven ser ut
Slutenvard

o Antalet slutenvardsdygn kommer uppskattningsvis att 6ka med 7 %

o Anpassningar efter milgruppen/malgruppernas behov (barn/vuxna, min/kvinnor,

frivillighet/ tvang, paverkade/nyktra)

o Sikerhet
Sprututbytet

» Utveckling av verksamheten. Brister redan idag, placering, sekretess m m
Samordnad vard- och stédverksamhet

o Ny verksamhet

« Tillsammans med socialtjansten
Tillnyktring
Fortydligat uppdrag f6r socialtjdnsten
Sociala stédinsatser f6r f6rsorjning, boende, sysselsittning, trygghet och sociala
sammanhang, med fokus pa att stirka den enskildes resurser, funktionsférméga och
mojligheter till sjalvstandigt liv.

+  Aven socialtjinsten kommer ha férindrade behov nir det giller lokaler

« Viktigt att samordna lokalfragan

3.4 Utveckling- och effektiviseringsmojligheter

Hilso- och sjukvirden dr en verksamhet i stindig utveckling. Radande forutsittningar med
brist pa resurser i form av arbetskraft, lokaler och ekonomiska medel gor forvaltningen
stindig ser pa mojligheter till effektivisering i stort och smatt.

3.5 Lokalbehov

Prognos for framtida behov

Hilso- och sjukvirdens prognos for framtida behov beskrivs bist genom att ldsa
ovanstaende stycken gillande planerade férindringar, behovsanalyser, trender mm.
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Hilso- och sjukvirden har och kommer fortsatt att ha behov av omfattande investeringar i
lokaler. Visby lasarett dr projekterat och byggt 1 slutet av 1980-talet och bérjan av 1990-talet
och dr jamfort med manga andra sjukhus ett relativt ungt sjukhus. Manga sjukhus i Sverige
ar byggda pa 1960-70-talet varfor ocksa flera regioner star mitt i omfattande sjukhus-
byggnationer, antingen om- eller nybyggnationer och ofta en kombination av dessa. Ett
sjukhus har cirka 40 ar i teknisk livslingd. Under de cirka 30 ar som gatt sedan Visby
lasarett stod klart har framforallt den medicinsktekniska utvecklingen gjort att behovet av
slutenvird har minskat till f6rman for 6ppenvird. Detta har bidragit till att slutenvards-
platserna har minskat och 6ppenvardsmottagningarna 6kat. Under perioden har tva stora
tillbyggnader gjorts vilket ar den tillbyggnad dir njursjukvirden inryms och den sk
“havspaviljongen” dir mottagningsverksamhet samt administrativa platser ar lokaliserade.
Lokalytorna for verksamheter utanfér Visby lasarett har komprimerats, till exempel
minskade lokaler f6r hab/rehab pa Korpen och tidigare nedlagd vardcentraler i Roma och
Klintehamn. Jamfoért 2015 mot 2024 dr lokalytan f6r hilso- och sjukvarden 1 stort sett
densamma, trots havspaviljongens tillkomst.

Verksamhetsforindringar, 6kade vardbehov, lagkrav, ny teknik och fler anstillda har gjort
att i stort sett samtliga verksamheter inom Visby lasarett behéver fler och storre lokaler och
sd dven vardcentraler inom egenregins verksamhet. Lokalplaneringen inom hilso- och
sjukvardsforvaltningen utgar fran evidensbaserad design, nationell kunskap och erfarenhet.

Under kommande tioarsperiod finns tva stora huvudomraden dir investeringarna kommer
bli omfattande och behovet av investeringar kommer att tydliggéras under planperioden.
Det ror sig framforallt om Visby lasarett och vardcentralerna 1 Visby som ar beligna pa
Korpen omradet. Gillande Visby lasarett har en fastighetsutvecklingsplan och en forstudie
lokalbehov tagits fram tillsammans med Teknikférvaltningen. Flertalet
utredningar/forstudier/nuligesanalyser pagar inom hela hilso- och sjukvirdsverksamheten.

Den paviljong “Havspaviljongen” som etableras under 2023 ir tillfillig om 4n under en
relativt lang period, planeringshorisonten for paviljongerna ér cirka 10-15 ar, verksamheten
som flyttats ut i paviljongerna behdver pa sikt inrymmas i1 permanenta lokaler. Den
ombyggnad som genomfors av akutmottagningen ar inte tillricklig for att uppfylla
akutmottagningens egentliga behov av lokaler, men ér en stor forbittring jamfort med de
ursprungliga lokalerna. De sen tidigare genomférda férstudierna gillande intensivvarden
och operationsavdelningen pavisar stora behov av utdkade lokalytor. Ny bestilld férstudie
om ventilationsforutsattningar utifran krav pa renhet pa sterilcentralen kan komma
innebdra stora investeringar fOr att sikerstilla en verksamhet som dessutom har det trangt i
sina lokaler och behéver enligt tidigare forstudie betydlig storre lokaler fOr att sikerstilla
sterilprocessen.

Utover ovanstiaende utredningar tillkommer det sen tidigare beslutat projektet hemtagande
av PCl-verksamheten fran fastlandet. Lokaler har frigjorts i hus 23 pa plan 4 i samband
med havspaviljongens etablering. Beroende pa hilso- och sjukvardsnimndens beslut
gillande PCI som planeras till decembermotet 2024 kommer de frigjorda lokalerna
antingen att byggas om till lokaler f6r PCI-verksamheten, alternativt byggas om till f6rman
f6r annan verksamhet. Om beslutet blir att PCI-verksamheten inte ska flyttas till Gotland
finns lokalen tillgdnglig f6r andra behov. Vid ett sadant beslut behdver utredning och
prioritering ske gillande for vilken verksamhet pa Visby lasarett som lokalerna ska byggas

19 (23)



Region Gotland

Lokalbehov 2026-2035

Halso- och sjukvérdsférvaltningen

Arendenr HSN 2024/601 Datum 2024-11-27

om for. Lokalernas beskaffenhet gor att de ar mest lampliga f6r hogteknologisk
verksambhet.

Under 2021 kom en reviderad upplaga av ”Den robusta sjukhusbyggnaden — En
vigledning for driftsikra sjukhusbyggnader”. Vigledningen ar utgiven av MSB
(myndigheten for samhillsskydd och beredskap). I skriften anges rekommendationer f6r
driftsikerhet inom en rad omraden, exempelvis brandskydd, elf6rsérjning, ventilation,
torsorjning av medicinska gaser, logistik, I'T-system med flera. I skriften patalas ocksa
vikten av att skapa en strategi for robusta sjukhusbyggnader. En nuligesanalys gjordes
under hosten 2023 utifran den robusta sjukhusbyggnaden och SSIK (Sjukvardens sakerhet i
Kris och Krig). Som en forlingning av nuldgesanalysen ska malbild f6r Gotlands
sjukvardslokaler arbetas fram for att utgora underlag till en GAP-analys mellan nulige och
malbild. I nuldget invintas Socialstyrelsens anvisningar om fortsatta arbetet ska ske inom
ramen for SSIK-projektet.

Ett stillningstagande kring vilken roll 6vriga sjukvirdsbyggnader ska ha kopplat till
beredskapsfragor dr ocksa nodvindigt att ta. Beredskapsfragorna blir allt mer aktuella inom
hilso-och sjukvarden liksom pa Gotland i stort.

Trots intentionerna i God och Nira vard, som innebir att mer vard ska ske utanfor
sjukhuset, 1 den primira varden och i hemmet, kommer de hégteknologiska
verksamheterna att fortsatt ha behov av utékade lokaler. Den hogteknologiska
verksamheten sdsom operations- och intensivvardsverksamheten, akutmottagningen,
neonatalvard och sa vidare dr verksamheter som dven langsiktigt kommer att bedrivas pa
Visby lasarett. Det pagar idag diskussioner pa nationell niva kring férvintningar pa
paverkan av God och Nira vard pa antalet vardplatser. Det kommer i samtliga utredningar
och behovsanalyser inga en analys just utifran intentionerna i God och Nira vard sa att
denna foérindring inte forbises. Det dr oklart vad omstillningen kommer att innebira f6r
omlflyttningar av vard pa Gotland. En aterkommande diskussion dr behovet av
slutenvirdsplatser inom den somatiska varden, dir det bade finns prognoser som pekar pa
okat behov av slutenvardsplatser, exempelvis demografin, men samtidigt finns idag
processer kring omhindertagandet i andra vardformer som inte dr optimala, vilket skulle
kunna prognostisera att behovet inte ar lika 6kande.

De nyligen slutférda utredningarna fastighetsutvecklingsplan och lokalbehov, det redan
kinda behovet av storre ytor pa Visby lasarett tillsammans med rekommendationer £f6r den
robusta sjukhusbyggnaden, den tillfalliga l16sningen med havspaviljongen, leder fram till
behovet av att gora ett avgorande val kring vilken vig Region Gotland ska ga gillande
Visby lasarett. Oavsett om valet blir att fortsitta bygga om och bygga till pa befintlig plats
eller att utreda ett nytt sjukhus pd annan plats i Visby ror sig detta om miljardinvesteringar.

Virdcentralerna frimst 1 Visby ér dven de i behov av lokalférindringar bade pa kort och pa
lingre sikt. Under 2024/2025 gors en forstudie om primirvirdslokaler pd Korpen som
ocksa ska inkludera principer och typrum for hela primirvirden pa Gotland. Aven
primirvarden omfattas av krav och behov av robusthet som inte varit helt tydligt tidigare
och en ny skrift fran SKR, Robusta forskolor, skolor, vird- och omsorgslokaler ger vigledning i det
arbetet. Forstudien ska utgéra beslutsunderlag f6r vig framat men ocksa innehalla
kostnadsuppskattning for fastigheten byggnad 01/08 pa Korpen 5 och ca 18 500 kvm
lokalarea, LOA vilket vid en schablonberikning ror sig om flera hundra miljoner.
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3.6 Forslag till prioriterade lokalbehov

Lokalinvestering priméarvard.

Virdcentralerna Visby Norr, Hemse och Wisby Séder har behov av storre lokaler. Hilso-
och sjukvardsnimnden har gett forvaltningen i uppdrag att ta fram tva forstudier: en for
Korpen-omradet och en for en ny vardcentral.

Behovsanalys har genomférts och foérstudie f6r Korpen-omradet har bestillts av
teknikforvaltningen. Forstudien ska ta fram underlag infér nddvindiga strategiska beslut i
syfte att utveckla och tillgodose de lokalbehov verksamheterna inom primarvarden har pa
Korpen- omradet. Forstudien utgor aven underlag for behov av eventuell ny vardcentral i
Visby/pa Gotland. Forstudien utgir ifrin lagstiftning, forskning och evidens gillande
utformning av lokaler f6r primarvard samt att robusthet och beredskapsperspektivet
sarskilt ska beaktas. Upphandling pagar av konsulter och beriknas vara klar i slutet av 2025.

Projektet, férstudien, bestar av flera olika delar
1. Behovsanalys av verksamheterna inom primirvarden (klart okt 2023)
Ta fram forslag pa koncept och typrum inom primarvirden
Ta fram forslag avseende utveckling av lokalerna pa Korpen
Ta fram forslag pa ny vardcentral i Visby
Ta fram uppskattad kostnadsindikation/schablon infér investeringsiskande och
strategiska beslut. (grov uppskattning 540 miljoner beroende pa vigval gillande
vardcentraler frimst i Visby

ik

Kort och lis

Sakerhet dr tyvirr allt mer prioriterad utifrain hardnande samhallsklimat och incidenter.
Lassystem med tydliggjord hierarki och god kontroll, kortlisare med sparbarhet,
doérrmiljéer med aktiveringslister och andra funktioner. Projektet spanner 6ver flertalet ar
och bestar av flera delprojekt.

Langsiktig lokalinvestering Visby lasarett

Fastighetsutvecklingsplan (2023) och lokalbehov (2023) visar att det finns mojligheter till
utveckling pa nuvarande plats for Visby lasarett. Bade fastighetsutvecklingsplanenen och
lokalbehovsanalysen ir presenterade f6r halso- och sjukvirdsnamnden. Hailso- och
sjukvardsnimnden har i sin tur skickat materialet till Regionstyrelsen for att dar initiera
diskussion om hur processen tas vidare. En investering i nya sjukhuslokaler skulle vara den
storsta investeringen Region Gotland nagonsin gjort (2,5-5 miljarder exkl. inventarier) och
det kraver stor eftertanke och noggrannhet. Det édr av storsta vikt att diskussion kring
behoven av stérre och nya lokaler f6r lasarettet kommer till stind pa Regionniva pa
Gotland. Lokalforindringar tar tid och en sidan omfattande ny och/eller ombyggnation
behover sannolikt fortsatt olika typer av utredningar innan ett beslut kan tas. For att halso-
och sjukvarden ska kunna prioritera och planera lokalférindringar som ar tillfilliga om dn
langsiktiga, behover ett inriktningsbeslut klargora at vilket hall den riktigt langsiktiga
l6sningen dr pa vig. Detta for att sidkerstalla att beslut som tas gillande ombyggnationer
mm for att 16sa delar av dom behov som finns idag, blir s kostnadseffektiva som mojligt
och ocksa bidrar och inte forsvarar den kommande stora 16sningen f6r Visby Lasarett.

Langsiktigt tillfilliga ombyggnationer Visby lasarett

Arendenr HSN 2024/601 Datum 2024-11-27
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I vintan pa de stora strategiska beslut som behover fattas kring Visby lasarett, och dess
genomforande, kommer anpassningar av lokalerna att vara nodvindiga inom flera
omraden.

Langsiktigt tillfilliga ombyggnationer Visby lasarett:

Intensivvardsavdelningen

Operation-, anestesi- och intensivvardsverksamheten ar i behov av utékade lokaler for att
mota nuvarande och framtidens krav pa den installations- och utrustningstita typ av vard
som bedrivs. Planeringshorisonten for att den langsiktiga 16sningen ska komma pa plats ar
citka 15 4r. Under dessa ir ska verksamheten fortsatta att bedriva en intensivvard utifrin
dagens och i viss man framtidens perspektiv vilket kriver langsiktigt tillfalliga
lokalanpassningar. Genomforande med full verksamhet 1 drift samtidigt 4r mycket
utmanande och kriver att projektet sker i manga etapper och 6ver lang tid. Projektet
behover inledas med en férstudie som planeras starta 2025.

Endoskopimottagningen

Forutom problem med att klara produktionen med befintligt antal rum ar det hygienkrav,
sekretessbehov och 1 viss man etikfragor 1 patientflodet som ar de storsta bekymren.
Endoskopimottagningen 4r en utrustningsintensiv verksamhet med avancerade lokaler med
héga renhetskrav. Projektet kan borja projekteras under 2025 och byggas 2026.

Sterilcentralen

Sterilcentralen har idag inte ventilation som uppfyller kraven pa omsittningar, luftfuktighet
och temperatur for att uppritthalla mikrobiologisk renhet i kontrollerad luftmilj6 1
hygienklass 3 verksamhet. Atgirder maste kunna genomféras med verksamhet i full drift
vilket 4r mycket utmanande. Planerad forstudie 2025 for att bygga under 2026.

Laboratoriemedicinskt Centrum Gotland (LMCG)

Problemen pa LMCG ir flera. Verksamheten bestar till stor del av medicinskteknisk
utrustning som ska sté i ett flode som ir logiskt kopplat till arbetsprocesserna. Lokalytan ar
begrinsad men det dr ocksa begrinsningar i tekniska system i fastigheten samtidigt som
biomedicinska analytiker 4t ett bristyrke. Sammantaget behovs en utredning/behovsanalys
genomforas under 2025 for att under 2026 genomfora en forstudie. Projektering 2027 och
ombyggnation 2028.

PCI

Projektet dr sedan tidigare beslutat. Projektet omfattar lokalanpassningar for att tillskapa
lokaler f6r en ny verksamhet Percutan Coronar Intervention, PCI.En uppdaterad forstudie
har genomforts for att sikerstilla projektet och hilso- och sjukvardsnimnden beriknas ta
beslut i december 2024. Verksamheten kraver hgteknologiska lokaler med omfattande
komplexitet En fordjupad forstudie avseende lokalerna behover genomforas under 2025
och dirmed kan en projektering starta under 2026 och ombyggnationen ske 2027.
Ombyggnationen har en beslutad investeringsbudget om 20 miljoner, vilket sannolikt inte
ar tillracklig jimfort med andra nationella PCI-projekt som genomforts nyligen.

Onkologiverksamheten
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Cancerfondens bedomning 2016 var att under perioden 2016-2040 kommer en succesiv
okning ske med en dubblering av antalet personer som lever med cancer de fatt under de
sista 10 aren. Utvecklingen lokalt hos oss stimmer med en konstant 6kning av antal
individer, bes6k, behandlingar och varddagar. Under perioden 2010-2020 har antalet
varddagar 6kat med 75%, antalet individer pa onkologmottagningen med 20 %, antalet
individer pa hematologmottagningen med 70% och antalet behandlingar f6r tumérsjukdom
pa dagvarden med 100%. Den onkologiska verksamheten pa Visby lasarett kinner av
denna 6kning och lokalerna dr redan idag for tranga. Den demografiska utvecklingen pa
Gotland ar kind med allt fler dldre och cancersjukdomar 6kar med tilltagande édlder.
Bedomningen ar dirfor i stort att behov av yta for onkologiska patienter kommer
térdubblas fram till 2040. I nuldget finns ingen genomforbar 16sning pa
onkologiverksamhetens trangboddhet inom befintligt lasarett. Fortsatt utredning behéver
genomforas innan det ar mojligt att ligea in onkologens prioriterade lokalbehov i tabellen
nedan.

Tabell Prioriterade lokalbehov

Lokalbehov 2026 | 2027 | 2028 | 2029 | 2030 | 2031 | 2032 | 2033 | 2034

2035

Lokalinvestering X
primirvard

Kort och las X X X

Langsiktig X
lokalinvestering Visby
lasarett

Ombyggnationer Visby | x X X
lasarett i vintan pa
inriktningsbeslut.

Varav X
Intensivvardsavdelningen

Varav X
Endoskopimottagning

Varav Sterilcentralen X

Varav LMCG X

PCI (finns X
investeringsmedel
beslutade 2024)

Artalen i tabellen avser tidpunkt nir lokalinvesteringen avser att vara firdigbyggd.
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