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Beslut om nationell hogspecialiserad vard

- viss vird vid extraktion av pacemakerutrustning
Beslut
Socialstyrelsen beslutar att viss vard vid extraktion av pacemakerutrustning (en-

ligt definitionen nedan) ska utgéra nationell hd gspecialiserad vard och bedrivas
vid fyra enheter.

Den vérd vid exiraktion av pacemakeruirusining som ska bedrivas nationelit &r:

Stéllningstagande till, samt i forekommande fall, extraktion ay pacema-
ker/ICD-elektroder (implantable cardioverter defibrillator-elektroder) for per-
soner Over 18 &r ska utgdra nationell hgspecialiserad vard.

Kontakt med en nationell enhet ska initieras vid uppfyllelse av foljande krite-
rium.

*  PM-elekiroder som implanterats for mer &n 2 &r sedan
*  ICD-elektroder som implanterats for mer 4n 1 ér sedan
* PM-elektroder eller ICD-elektroder, oberoende av implantationstidpunkt,
déir det kan komma att krivas extraktionsutrustning. Till exempel skadade
elektroder eller patient med endokardit och stérre infektidsa pélagringar
pd PM/ICD-elektroder.
Foljande undantag till definitionen giller: Extraktion av pacemaker/ICD-elektroder kan i
undantagsfall utforas i patientens hemregion efter Sverenskommelse med NHVe (nation-
ell hdgspecialiserad enhet). Barn och ungdomar <18 &r i behov av extraktion av pacema-
ker/ICD-elektroder.

Arendet

Sakkunniggruppens forslag om nationell hogspecialiserad vdrd

Socialstyrelsen har den 11 mars 2021 gett en sakkunniggrupp i uppdrag att ut-
reda om extraktion av pacemakerutrustning ska utgdra nationell hégspecialiserad
vard och antal enheter sddan vard ska bedrivas pé. Sakkunniggruppen foreslar i
sin utredning att Socialstyrelsen ska besluta att extraktion av pacemakerutrust-
ning ska utgéra nationell hégspecialiserad vard och bedrivas vid fyra enheter.
Som skil {or forslaget anfors i huvudsak foljande.

SOCIALSTYRELSEN Telefon 075-247 30 00 socialstyrelsen@socialstyrelsen.se
106 30 Stockholm Fax 075-247 32 52 www .socialstyrelsen.se

1(4)



SOCIALSTYRELSEN 2022-04-05 Dnr 30111/2020 2(4)

Detta beddms vara vird som r komplex, sillan férekommande och kriiver en
viss volym. Varden 4r dven multidisciplinir d& bland annat kardiolog, infekt-
ionslékare, anestesiolog, thoraxkirurgiskt operationsteam, kérlkirurg och inten-
sivvdrd kan beh6vas och ska finnas tillgingligt.

Sakkunniggruppen finner att en koncentration av aktuell vird &kar forutsittning-
arna {or att forbéttra kvaliteten, patientsikerheten och kunskapsutvecklingen
samtidigt som ett effektivt anvéindande av hilso- och sjukvardens resurser kan
uppnas.

Konsekvenserna av att koncentrera denna vard &r overvigande positiva dd en
minskning av antal enheter frin sex till fyra skulle 6ka forutsattningarna for ut-
bildning och multidisciplinir bemanning pa varje enhet. Fyra enheter skulle méj-
liggbra en uppbyggnad och vidmakthéllande av héga vérdvolymer vid varje en-
het, férenliga med internationella riktlinjer. Vidare skulle en koncentration
sékerhetsstilla att enbart sjukhus med bist forutsattningar fir utféra tgirderna
vilket skulle sakerstilla god kvalitet och utvecklingsmdjligheter av elektrod-
extraktioner. Genom inréttande av nationella enheter med specifikt ansvar for
den definierade varden skulle dven forutsittningar for kortare vintetider 6ka.
Alla patienter i landet skulle {3 en adekvat bedémning infor en eventuell elektro-
dextraktion — vilket sin tur leder till en dkad rittvisa och god och jimlik vard.

Sakkunniggruppen beddmer att akutsjukvarden inom detta omréde &r adekvat
tillgodosedd d& extraktionskirurgi ej bedrivs som akut kirurgi inom 24 timmar.
Patienter kan stabiliseras lokalt pa linslasarett/regionalt sjukhus och transporte-
ras till NHVe, da behov av extraktion behéver utforas skyndsamt (i typfallet
inom en vecka fGr akuta fall).

Omkringliggande omréden som kan péverkas ir t.ex. sadan véird som kriver
samma resurser, exempelvis thoraxkirurgiska och elektrofysiologiska ingrepp.
Denna eventuella undantringningseffekt ir dock forvintad och hanterbar,

Behovet av ambulanstransporter till NHVe kommer att 6ka marginellt,

Remissinstansernas yttranden

Socialstyrelsen har remitterat sakkunniggruppens utredning till berérda remissin-
stanser. Av remissinstansernas yttranden framgar i huvudsak féljande.

Alla regioner utom Region Dalarna har inkommit med ett remissvar. I regioner-
nas svar har oftast universitetssjukhusen varit inkluderade. Utdver regionerna har
bl.a. nigra universitet och tva professionsféreningar inkommit med svar. Alla re-
missinstanser som inkommit med svar tillstyrker definitionen. Gillande antal en-
heter anser samverkansregion Umea och Umea universitet att varden bér kon-
centreras till tre enheter,

Sakkunniggruppens synpunkter pd remissinstansernas yttranden
Socialstyrelsen har gett sakkunniggruppen méjlighet att inkomma med syn-

punkter pd remissinstansernas yttranden. Sakkunniggruppen kvarstar vid sitt for-
slag till definition och antal enheter.
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Den sdrskilda beredningsgruppens yitrande

Socialstyrelsen har begirt in ett yttrande frin en sirskild beredningsgrupp ang3-
ende sakkunniggruppens utredning och forslag. Beredningsgruppen bestar av le-
daméter med expertis i hiilso- och sjukvérdssystemet samt foretridare for det
nationella programomréidet Akut vard.

Socialstyrelsen har begirt att beredningsgruppen ska yttra sig Gver om de posi-
tiva effekterna av den foreslagna koncentrationen Overviger eventuella negativa
effekter for hélso- och sjukvardssystemet. I den analysen har paverkan pa akut-
sjukvarden, nirliggande omraden, geografiska aspekter, transporter, utbildning
och forskning beaktats. Av berednings gruppens yttrande framgar i huvudsak £51-
jande.

Beredningsgruppen tillstyrker sakkunniggruppens forslag i sin helhet och anser
att de positiva effekterna av att koncentrera aktuell vard Overvéger eventuella ne-
gativa effekter for hilso- och sjukvardssystemet.

Beredningsgruppen instimmer i sakkunniggruppens forslag att aktuell vard ska
bedrivas vid fyra enheter. Beredningsgruppen har i denna bedémning beaktat
bl.a. f6ljande.

Beredningsgruppen konstaterar att volymerna skulle kunna tyda pé farre 4n fyra
enheter, men sakkunniggruppen forutspér att volymerna i framtiden kan bli
storre. Beredningsgruppen anser dirfor att fyra enheter ir rimligt.

Beredningsgruppen finner att en koncentration av aktuell vard till fyra enheter
Okar fSrutséttningarna for att forbittra kvaliteten, patientsékerheten och kun-
skapsutvecklingen samtidigt som ett effektivt anviindande av hilso- och sjukvar-
dens resurser kan uppnas.

Skilen for beslutet
Ratslig reglering

Av 2 kap. 7 § halso- och sjukvardslagen (2017:30) framgér att med nationell
hogspecialiserad vard avses i denna lag offentligt finansierad hélso- och sjukvérd
som behdver koncentreras till en eller flera enheter men inte till varje samver-
kansregion for att kvaliteten, patientsikerheten och kunskapsutvecklingen ska
kunna uppritthallas och ett effektivt anviindande av hilso- och sjukvéardens re-
surser ska kunna uppnés.

Av 7 kap. 5 § samma lag som ovan framgér bl.a. att den myndighet som rege-
ringen bestdmmer beslutar vilken hilso- och sjukvérd som ska utgdra nationell
hégspecialiserad vard och pa hur manga enheter sadan véard ska bedrivas. Vid
beddmningen av om en 4tgird ska utgdra nationell hogspecialiserad vérd ska
hénsyn sérskilt tas till om varden 4r komplex eller sillan forekommande och om
den kréver en viss volym, multidisciplinir kompetens eller stora investeringar el-
ler medfor héga kostnader. Beslutet far inte overklagas.
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Enligt 2 kap. 1 § hilso- och sjukvérdsforordningen (2017:80) beslutar Socialsty-
relsen vilken hélso- och sjukvérd som ska utgra nationell hégspecialiserad vard
enligt 2 kap. 7 § hélso- och sjukvardslagen (2017:30) och p& hur ménga enheter

sddan vard ska bedrivas.

Socialstyrelsens bedomning

Av utredningen i drendet framgar att sakkunniggruppen foreslr att viss vard vid
extraktion av pacemakerutrustning enligt tabellen under rubriken Beslut, ska ut-
gora nationell hégspecialiserad vard och bedrivas vid fyra enheter.

Socialstyrelsen konstaterar att alla remissinstanser som inkommit med svar har
tillstyrkt sakkunniggruppens forslag till definition. Samverkansregion Ume4 och
Umea Universitet tillstyrker inte antalet enheter. Vidare konstaterar Socialstyrel-
sen att den sérskilda beredningsgruppen tillstyrker forslaget.

Socialstyrelsen instdmmer i sakkunniggruppens forslag att viss vérd vid extrakt-
ion av pacemakerutrustning, enligt tabellen under rubriken Beslut, ska utgora
nationell hogspecialiserad vard. Enligt Socialstyrelsens beddmning utvisar utred-
ningen i drendet att de 4tgirder som foreslas utgdra nationell hégspecialiserad
vard ir vard som &r komplex, kriver en viss volym och multidisciplindr kompe-
tens. Vidare instimmer Socialstyrelsen i att om virden koncentreras kan det leda
till béttre forutsattningar fr utveckling och forskning,

Socialstyrelsen instimmer #ven i sakkunni ggruppens beddmning att aktuell vard
ska koncentreras till fyra enheter. Socialstyrelsen har vid denna beddmning sir-
skilt beaktat den aktuella patientvolymen och behovet av att sikerstilla att ldkare
och andra professioner ska kunna uppritthalla sin kompetens och tillhandahalla
vérd av god kvalitet.

Socialstyrelsen finner att en koncentration av aktuell vérd till fyra enheter 6kar
{rutsittningarna for att férbéttra kvaliteten, patientsidkerheten och kunskapsut-
vecklingen samtidigt som ett effektivt anviindande av hilso- och sjukvardens re-
surser kan uppnés.

Detta beslut far inte verklagas.

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