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INLEDNING

AFP ska ha féregdtts av behovsbeskrivning och férstudierapport och ska pé ett
utférligt och informativt sétt beskriva verksamheten.

En vl ifylld programhandling ger ett tydligt beslutsunderlag fér fortsatt behandling i
drendeprocessen av investeringsrdd och landstingsstyrelse.

Beskriv verksamheten i de nya lokalerna och vilken/vilka skillnader som uppnads,
genom den féreslagna féréndringen. Exempel kan vara kvalitetsforbdttringar, béttre
patientfléden eller 6kad patientsikerhet.

Légg sérskild vikt pd att beskriva de positiva effekter som uppnds. Viktigt dr ocksd att
ange pa vilket sétt verksamheten ska finansiera projektet med hénsyn till ex.
férindrad bemanning, underlag till detta tas fram med ansvarig ekonom. Underlag
till finansiering for byggprojektet tas fram tillsammans med fastighet.

Vid framtagandet av avdelningsfunktionsprogrammet bér arbetsgruppen
representeras av olika yrkeskategorier. | arbetsgruppen ingdr normalt
funktionsplanerare frén fastighet som ansvarig projektledare. Viktigt dr ocksa
delaktighet fran de fackliga organisationerna.

Ansvaret att avdelningsfunktionsprogrammet tas fram ligger pd verksamhetschef

tillsammans med fastighet.

Rattspsykiatri Vastmanland vardar idag ett antal patienter pa en hégre sékerhetsniva
in vad som ar nodviandigt. Enligt tvangslagstiftningen med tillhérande foreskrifter ar
detta inte tillatet. Inspektionen for vard och omsorg (IVO) har varit tydliga med att
individen ska vardas pa ratt vardniva. Sakerhetsklass 3 saknas i dagsldget inom
Rattspsykiatri Vastmanland, vilket omojliggor for verksamheten att varda patienterna
inom ratt sikerhetsniva. Dagens klass 2-enhets befintliga avdelningar ar inte lampliga
for bedrivande av klass 3 vard.

Hur en rattspsykiatrisk klinik utformar sdkerheten far konsekvenser for vardens
utformning och innehéll, d& vardens innehall vid klass 3-enhet bygger pa att
patienten ska fungera mer sjalvstandigt och i samspel med &vriga samhallet utveckla
formagor och férutsdttningar att verga till 5ppen vard.

e Vardtiden kortas ner genom klass 3
e Vardkvalitén 6kar med stérre paverkansmajligheter fran patienterna
e Vardprocessen for patienten kan foljas som det ar tankt

Tanken pé och behovet av klass 3-vard i Vastmanland dr inte nytt. Férstudien
konstaterade att det finns patientunderlag och bristande klass 3-vardplatser
nationellt och att flera kliniker idag ar beroende av att kdpa vard. Klass 2-enheten i
Sala har hog belidggningsgrad och har under aren tackat nej till placeringar fran andra
regioner. Prognoser tyder pa ett 6kat tryck pa den rattspsykiatriska slutenvarden.
Genom att bygga till en byggnad for klass 3-vard med 16 vardplatser kan vi tillgodose
det 6kade behovet samtidigt som vi sikerstéller att patienter vardas pa ratt vardniva.



Vi kommer att kunna 6ka kvaliteten i utslussningsarbetet. Med en tillbyggnad som
kopplas samman med klass 2-enheten genom en sluss vinner vi en hel del
synergieffekter genom befintliga system for bland annat kost, avfallshantering,
gemensamhetsytor och bemanning.

NULAGE

Nedanstdende rubriker och underrubriker ska ses som en hjélp. Vissa rubriker kanske
inte berdr er

verksamhet eller kan saknas, Idgg da till rubriker sa det passar er verksamhet.
BAKGRUND

Beskriv relevant bakgrundsfakta (kopiera fran férstudie)

Beskriv tdnkbar/6nskad utveckling inom omrddet (kopiera fran férstudie)

Ange eventuella osdkerhetsfaktorer som kan paverka verksamheten och projektet

Individer som begatt brott under paverkan av vad som beddms som ”allvarlig psykisk
storning” (APS) och anses vara i behov av rattspsykiatrisk vard, kan av

domstol dverldmnas till rattspsykiatrisk vard istéllet for fangelse, i enlighet med lagen
om rattspsykiatrisk vard (LRV). Réttspsykiatrisk vard kan anvandas som paféljd i
brottsmal dir fangelse ar det ldgsta straffvirdet. Ar domstolen 6vertygad i
skuldfrdgan kan domstolen besluta om att individen ska genomga en rattspsykiatrisk
undersodkning (RPU), vilken genomférs av Rattsmedicinalverket (RMV). Visar denna
undersdkning att brottet begétts under paverkan av en APS kan alltsd domstolen pa
inrddan av RMV 8verlamna individen till rattspsykiatrisk vard pa obestdmd tid istallet
for fangelse.

Enligt uppgift frin RMV har antalet genomférda RPU:er 6kat stadigt under en period
och nivén ligger nu pa den hogsta under en 15-arsperiod. En forklaring till denna
okning ar att antalet hiktade individer inom Kriminalvarden har 6kat. | Sverige ar det
regionerna som ansvarar for den rattspsykiatriska vardens utférande och ekonomi.
Varden bedrivs pa landets fem regionpsykiatriska kliniker samt pa 20 lansenheter,
varav Réttspsykiatri Vastmanland tillhor en av dessa. Storleken pa klinikerna samt hur
dessa dr organiserade varierar stort i landet.

| Sverige vardades ar 2016 cirka 1600 patienter inom sluten rattspsykiatri,
motsvarande siffra for 2019 uppgar till drygt 1800. Enligt uppgifter fran RMV
dverlamnas drygt 250 personer arligen till rattspsykiatrisk vard. | Vastmanland
handlar det om en handfull personer per ar. Individer som vardas enligt LRV kan
ocksa vara personer som r intagna for att genomga RPU, anhallna, hdktade eller
intagna inom Kriminalvarden och som har ett psykiatriskt vardbehov. Vardtiderna for
personer dverlamnade till vard i sdrskilda fall, dvs rattspsykiatrisk vard, r ofta langa.
Riksmedianvardtiden for personer med pagdende vard ar 58 manader, total vardtid.
2020 vardades totalt 3082 individer enligt LRV.

Varden vid rattspsykiatrin i Sala bedrivs enlig féljande prioriteringsordning:

e | forsta hand ska verksamheten varda vastmanlandska patienter som av
domstol har 6verlamnats till vard enligt LRV.



e Ovriga hogprioriterade patientgrupper ar patienter fran andra regioner som
har 6verlamnats till rattspsykiatrisk vard. | denna grupp prioriteras sarskilt
patienter fran regioner med vilka avtal har ingatts.

e Ytterligare en prioriterad grupp utgors av hdktade och fangelsedémda
patienter, som &r i behov av kvalificerad och saker psykiatrisk slutenvard.
Hiktade och fingelseddmda patienter vardas vid en sarskild enhet,
nuvarande avdelning 2, da kontakt med 6vriga patienter ska undvikas.

PROBLEMBESKRIVNING
Beskriv nuvarande problembild (kopiera ev. fran forstudie)
Beskriv ur relevanta perspektiv: patient, arbetsmiljé, utveckling, produktion m.m.

Det ar brist pa alla former av rattspsykiatriska platser nationellt. | Socialstyrelsens
handbok for tillimpning av SOSFS 2006:9 framgar att en patient ska placeras pa den
avdelning som har den sidkerhetsniva som motsvarar patientens behov.
Chefsoverlakaren ska fortlépande dvervéga vilken sdkerhetsniva som ar lamplig. En
inventering genomférd i verksamheten visar dock att patienter hade kunnat vardas
utifran den lagsta sidkerhetsklassen, klass 3. Inom Rattspsykiatrin i Vdstmanland finns
inte vardplatser enligt denna sdkerhetsklass att tillga i dagsldget utan dessa patienter
slussas ut fran klass 2.

Det rattspsykiatriska uppdraget innefattar saval att varda patienter som att verka
samhillsskyddande. Patienterna vardas utifran olika sakerhetsklasser faststallda av
Socialstyrelsen, motsvarande sakerhetsklasserna 1, 2 och 3. Merparten av de
patienter som vardas inom Region Vdstmanlands rattspsykiatriska klinik i Sala,
Rattspsykiatri Vastmanland, vardas utifran sakerhetsklass 2.

En vardbyggnad med sdkerhetsklass 2 har krav pa skalskydd som kan sta emot
rymningsforsék. Den ska bland annat ha en slussfunktion vid in- och utpasseringar
genom skalskyddet for patienter. For en sakerhetsniva 3 kradvs rutiner for fortlopande
kontroll av var patienterna befinner sig. Lasbara fonster och dérrar far anvandas for
att siakerstilla att personalen kdnner till och medger att patienter lamnar byggnaden.
Sedan 2014 har vardinrittningar med sakerhetsklass 1 eller 2 mojlighet att besluta
om allmén inpasseringskontroll, nagot som har inforts pa rattspsykiatri Vastmanland.
Det ansags ddremot inte att det fanns skal for allmén inpasseringskontroll pa
sakerhetsklass 3 (8b § LRV).

ORGANISATION

Oversiktlig beskrivning av verksamhetens stdllning i landstinget
Verksamheter/ delfunktioner som ingar

Upptagningsomrdde

Vem dr chef/ ansvarig, administrativt och medicinskt

Viktig samverkan med andra enheter

| Region Vastmanland befinner sig Rattspsykiatri Vastmanland organisatoriskt under
Nira vard. Klass 3 kommer att ligga i niva med andra avdelningar under
rattspsykiatrins ledning. Varden ar enbart heldygnsvard men tat samverkan med
rattspsykiatrins 6ppenvardsteam kommer vara grundldggande for en optimal
utslussning till samhéllet for patienterna som vardas. Medicinskt ledningsansvar har



den gemensamma chefséverldkaren. Aven verksamhetschefen dr gemensam for
rattspsykiatrin.

| forstudien uppskattas foljande nya tjanster behovas;
2 SSK

3 SSK specialist

19 USK/Aktivitetspersonal

1 Arbetsterapeut/Fysioterapeut

1 Psykolog

(Befintlig) Enhetschef

1 Overldkare

Vissa yrkeskategorier/personer kommer att ha gemensam funktion, till exempel
medicinska sekreterare, familjebehandlare, psykolog, beroendeterapeut och andra
administrativa funktioner. Dessa anstalls av administrationsenheten. Aven ldkare
anstills klinikdvergripande. Ledningsgrupp, kvalitetsarbete och storre
utvecklingsarbeten kommer finnas dvergripande for kliniken.

D& upptagningsomradet framst &r inom Vastmanland kommer samverkan att ske
framst med lanets kommuner. Riktlinjer fér samverkan vid utskrivning fran LRV finns
fastslagna och kommer att inkludera klass 3. Vid de tillfdllen utomlanspatienter
vardas pa enheten sker samverkan med hemregion och hemkommun tillsammans
med klinikens vdrdsamordnare. Andra samverkanspartners kan till exempel vara
Forsakringskassan, arbetsférmedlingen, behandlingshem, goda man och férvaltare
samt patienternas nirstdende. Forvaltningsrattsforhandlingar kommer ske pa
kliniken enligt befintliga rutiner.

VERKSAMHETSBESKRIVNING

Verksamhetsmdl (Medicinskt och teknisk utveckling)
1. Vard och behandling
2. Samhallsskydd

Syftet med varden, enligt LRV, dr att f& patienten i ett sddant skick att risken for
aterfall i allvarlig brottslighet pa grund av den psykiska stérningen minimeras. Syftet
ar ocks3 att forbattra hilsan och 6ka livskvaliteten hos patienten genom att den vard
som ges skall frimja ett sjélvstandigt liv ute i samhallet pa samma villkor som for
andra. De sociala omstindigheterna kring patienten behdver vara sékrade for att
varden ska kunna upphora.

Forutom vard och behandling har rattspsykiatrin ett samhallsskyddande uppdrag. Det
innebér riskbedémningar och behandlingar och kartlaggningar kring brott. Den
samhillsskyddande och juridiska aspekten av uppdraget dr centralt.

Verksamhetens huvuduppgifter (Primdr verksamhet)

Forutom ovan ndmnda syften innefattar varduppdraget att kartldgga mekanismerna
bakom kriminaliteten, att stilla diagnoser samt behandla och rehabilitera patienten.
Darutdver ska rattspsykiatrin ocksa ligga i framkant for utvecklingen av nya
vardformer, férmedla kunskap samt samverka med andra aktorer inom omradet.
Klass 3-vardens huvudfokus ligger i att aterféra patienter till samhallet, genom tat



samverkan med andra aktorer fér en saker och trygg utslussning och ett arbete dar
ett dvergripande mal dr dvergang till oppen rattspsykiatrisk vard.

Delfunktioner (Beskriv av verksamhetens olika delar)

Anders Milton, Regeringens sarskilde utredare under tiden for utarbetandet av
nationell psykiatrisamordning, har i sin delrapport “Innehéllet i den rattspsykiatriska
varden”, lyft fram de faktorer som utgor forutsattningar for en god rattspsykiatrisk
rehabilitering. Enligt Milton &r en av de mest vasentliga faktorerna for framgang i
rehabiliteringsprocessen kontinuitet och att hitta adekvata I6sningar for patientens
sociala situation (boende, sysselsattning/arbete, ekonomi, fritid etc.). | rapporten
framhaver Milton vikten av att det finns en stodstruktur fran ndarsamhallet dér den
ena insatsen sldpper forst nar den andra har etablerat en kontakt och att det finns en
s& kallad ”allians” med patienten. Patienten ar dock i behov av fungerande
stodfunktioner genom hela rehabiliteringsprocessen. Ur ett kontinuitetsperspektiv ar
det darfor visentligt att rehabiliteringsarbetet kan utforas utifrdn den avdelning dar
patienten behandlas och att de mer tydligt rehabiliterande momenten successivt far
ta alltmera plats med stéd av personal som kdnner patienten val och dar “nya
personer” infors successivt i strukturen. Klass 3-enhetens huvudfokus kommer att
ligga pa rehabilitering, teranpassning och utslussning. | det ingar individinriktad
aktivitet.

DIMENSIONERING- VERKSAMHET OCH PERSONAL
Verksamhetens omfattning/ dimensionerande uppgifter

Rattspsykiatri Vastmanland bestar i dag av 55 vardplatser i heldygnsvard, ca 40
vardplatser i 6ppenvard och ca 150 anstéallda. Avdelning 1, 3 och 4 har 14 vardplatser
vardera inom sdkerhetsklass 2. Avdelning 2, som dr intagsavdelning, har 11
vardplatser inom sakerhetsklass 2 och 2 vardplatser inom sékerhetsklass 1. Avdelning
2 kan vérda patienter fran kriminalvarden. Avdelning 2 planerar i dagslaget for en
forandring dar en enhet for vardkravande patienter planeras. Oppenvardsteamet
bestar av 4 specialistsjukskoterskor, varav en ar placerad pa
samverkansmottagningen Trekléver Vdastmanland, dér dven representanter fran
frivdrden och beroendemottagningen i Vastmanland finns representerade. Klass 3-
enheten kommer att ligga i anslutning till kliniken i Sala, sammankopplad med en
sluss. Det blir en helt ny avdelning med 16 vardplatser inom sdakerhetsklass 3 men
med vissa gemensamma funktioner fran kliniken.

Medianvardtiden for rattspsykiatrisk vard i Sverige ar drygt 58 manader, alltsa
narmare 5 ar. Hela vardtiden innebér fran dom vunnit laga kraft tills dom om definitiv
utskrivning faller. Det finns ingen statistik pa hur lang 6ppenvardstiden &r. Vardtiden
ar individuell och prévas av forvaltningsratten var sjatte manad. Det dr svart att
uppskatta hur lange patienter stannar pa klass 3 men i processen kring utslussning
namns ofta 1,5 ar som en vanlig tidsperiod for processen fran forsta kommunkontakt
till rattspsykiatrisk dppenvard, ddr permissionsgang, utredning och
handlaggningstider finns inrdknat. Vissa patienter kanske vardas hela
slutenvardstiden péa klass 3 medan andra kommer via klass 2, darfor kommer
vardtiderna variera. Men de allra flesta kommer att vardas langre &n ett ar.

Personal, personalsammansdttning, antal tjcnster/anstdllda/ samtidigt ndrvarande

Den nya enheten har 16 vardplatser och ett patientrum for avskiljning. Patienter
kommer huvudsakligen fran Klass 2-enheten men dven aterintagna fran



rattspsykiatrisk ppenvard kan efter lakarbedomning vardas pa Klass 3. Enheten
bedriver rattspsykiatrisk heldygnsvard och har omvardnadspersonal pa plats dygnet
runt.

Arbetsterapeut alternativt fysioterapeut, kurator och dverldkare anstalls pa
administrationsenheten i likhet med de andra av samma yrkeskategorier inom
kliniken. De kommer ha sina arbetsuppgifter fraimst pa Klass 3.

Omvardnadspersonal bestdende av 5 sjukskdterskor och 19 underskoterskor
bemannar enheten dygnet runt. Férhoppningen ar att minst 3 sjukskdterskor ar
specialistutbildade inom psykiatri och att nagra underskotersketjanster tillsatts av
behandlingsassistent, fritidspedagog, socialpedagog eller liknande som
dverensstimmer med avdelningens utslussningsprofil. Under respektive dag- och
kvillspass finns 4-5 personal pa plats och under éverlappningstiden kan
omvardnadspersonal uppga till 10 personer pa plats. Dessutom kan tidigare ndmnda
fysioterapeut, kurator, studenter och ldkare finnas pa avdelningen dagtid.
Overlappningstiden kommer att vara lang for att mojliggora for aktiviteter och
samverkan med tanke pa att de flesta patienter kommer befinna sig i en aktiv
utslussningsprocess.

Nattetid anvinds dven befintliga sjukskotersketjanster som roterar mellan
avdelningarna medan avdelningens egna underskoterskor bemannar pa plats. Tva
underskoterskor finns placerade pa Klass 3-enheten under natten.

MALBILD

Nedanstdende rubriker och underrubriker ska ses som en hjdlp. Vissa rubriker kanske
inte beror er verksamhet eller kan saknas, ldgg da till rubriker sé det passar er
verksamhet.

VERKSAMHETSBESKRIVNING- TILLKOMMANDE OCH FORANDRINGAR
Delfunktioner, beskriv verksamhetens olika delar
Administrativa funktioner

Kliniken &r relativt liten och trots utbyggnaden kommer administrativa funktioner att
vara gemensamma. Det géller, som tidigare namnts, dven ledning, kvalitet och
utvecklingsarbete. Kunskapstillimpning med intern och extern fortbildning kommer
att vara gemensam. Klass 3 kommer att vara en egen organisationsenhet.

Patientadministration

Entrén, eller porten, bemannas av Securitas och de skoter in- och utpasseringar
genom staket och inpassering genom slussen. Alla medarbetare, patienter, besokare,
gods, hantverkare osv passerar portens inpasseringskontroll.

Personaladministration

Administrationsenheten ligger centralt pa plan 2, patienter har inte tillgang till
lokalerna dar medarbetare med rent administrativa tjanster sitter.

Undervisning

Klass 3-enheten kommer att bli en utékning av befintlig klinik och till stor del
omfattas av befintliga resurser och rutiner. Den kommer att ge mojlighet till redan
anstalld personal att arbeta i en nagot mindre sdkerhetsreglerad miljo med patienter
senare i vardprocessen med hogre grad av frihet.



Enhetens inriktning dr arbete med patienter som befinner sig i utslussningsfas i
vardprocessen. Det innebdr oftast att samverkan med kommun och andra
nodvindiga instanser dr upprattad och att patienten har permissionsgang och aktivt
ateranpassas till samhillet. Omvardnadspersonal arbetar aktivt med social tréning,
aktivitet och utbildning. Férutom aktivitetsrum, traningskok och samtalsrum finns en
utbildningssal fér andamalet. Utbildning kan hallas som larandetillfélle eller
gruppbehandling med bade interna och externa kursledare.

Utbildning genom kliniskt forlagd utbildning ar mojlig for olika yrkesroller i
samverkan med Mélardalens hogskola eller andra ldrosdten. Klinikens
studenthandledare finns tillgdnglig fér studenterna och de erbjuds internutbildningar
och féreldsningar. Aven medarbetare erbjuds vidareutbildning i linje med klinikens
utbud.

INTERNA OCH EXTERNA SAMBAND SAMT BEROENDE
Externa samband och beroende, inom den egna verksamheten (personal/funktion,
utrustning, verksamhet m.m.)

In- och utgdende gods tas till den centrala byggnaden, klass 3 kommer inte att ha en
egen.

Interna samband och beroende, utanfér den egna verksamheten (personal/funktion,
utrustning, verksamhet m.m.)

Vid byggnationen av klass 3 kommer patienternas gangvag pa frigdngsomradet att
spérras och i och med det nya staketet kommer det inte langre vara mgjligt att
promenera runt kliniken. Vid en 6versyn av befintlig utemiljé finns det tomma ytor
utanfor gymnastikhallen dar man istdllet antingen kan dra om gangbanan eller ldgga
till ett enklare utegym eller annan aktivitet.

Forvaltningsrattsférhandlingar kommer delas med resterande klinik, samma
forhandlingsdagar, tider och administration kring drenden kommer planeras.

Patient-, gods- och personalvigar

Vi utgdr ifran att alla medarbetare gar igenom inpasseringskontrollen vid entrén vid
pabdrjan av arbetspass. Patienter pa klass 3 far enligt nuvarande lagstiftning inte ga
genom inpasseringen utan gar igenom grinden och sedan genom en dorr direkt till
enheten. Diskussion pagar kring hur vi pa ett lagenligt satt kan ge klass 3-patienterna
tillgdng till gemensamma utrymmen pa klass 2, till exempel gymnastiksal eller
aktivitetscentrum.

Krav pa kommunikationer, tillgénglighet, parkering

Personalparkeringen pa réttspsykiatrin ar nyligen utbyggd och efter genomgang kan
det konstateras att platser finns dven for den tillkommande gruppen anstallda.
Pendling till Sala &r mdjlig med tag eller buss. Besoksparkeringen bedéms ocksa som
tillracklig.

FORSORINING
Kortfattade beskrivningar av olika férsérjningsslag som dr relevanta for

Verksamheten



D4 enheten &r en forlangning av befintlig klinik kan stor del av forsérjningen inga i
redan utarbetade system och rutiner. Centrala forrad, avfallsrum, kylrum och
posthantering ar exempel pa detta.

Centralférrddsgods

Gods anlander till centralt forrad och flyttas via vagnar till lokalt férrad som planeras
pa nya enheten.

Ren tvdtt och personalkidder

Yta finns inplanerad for ren tvatt.

Ldkemedel, infusionsvétskor

Likemedelsrum finns inplanerat pa den nya avdelningen.
Kostforsérjning och diskning

Kost levereras av centralkoket till kylrummet dar vagnen hamtas och senare
aterlamnas. Aven bestallda livsmedel levereras till kylrummet, hdmtas av personal
och forvaras pa enheten. Disk och enklare matlagning sker i avdelningskoket enligt
befintliga instruktioner. Avfall sorteras pa avdelningen och lamnas i det
gemensamma avfallsrummet.

Post och bud Laboratorieprover

All posthantering foljer samma instruktioner som resten av kliniken. Avdelningens in-
och utgdende post utgdr frén administration. Paket levereras till porten och
avdelningen kontaktas for vidare handhavande. Prover tagna pa avdelningen lamnas
pa anvisad plats inom angiven tid.

Avfall

Sophantering l6ses med ett soprum pd Klass 3-enheten for sortering och férvaring
som sedan (3 ggr/v) fors till det gemensamma miljorummet. Rattspsykiatrins lokala
miljégrupp har uttryckt oro dver den 6kade mangden sopor i det gemensamma
miljorummet som kommer tillkomma, utrymmet ar idag hart belastat. En noggrann
genomgéng av sophantering kommer darfor att kravas i narmare anslutning till
byggstart dar diskussion och beslut kring atgarder som tatare tomning,
informationsinsats kring sopsortering eller annat far tas.

Smutstvatt

Personal fran Klass 3 hamtar ren tvatt och personalklader och sorterar in i eget
forrad. Forradet finns pa dvervaningen i ndra anslutning till omkladningsrum. Tvatt
lamnas med hjilp av vagn i gemensamt miljérum. Patienterna har egen tvattstuga
och skoter sin egen tvatt.

Stédning

Stad kommer att hanteras av Sarskild service, lika som for resten av kliniken. Enklare
stadutrustning finns i avdelningens stadskrubb och daglig stddning av avdelningen
skots av Sarskild service. For de delar i verksamheten dar hygienrutin krdvs kommer
dessa finnas dvergripande for kliniken, till exempel kosthantering, provtagningar och
basala hygienrutiner.

Personalutrymmen, omklddningsrum etc



Personalutrymme med matsal finns pa plan 2. | angransade utrymme finns vilorum.
Tva omkladningsrum finns ocksa pa évervaningen tillsammans med wc, rwc och
dusch. Pa plan 1 finns personal-WC inplanerat.

OVRIGA TVARFUNKTIONER
Kortfattade beskrivningar som ér relevanta for verksamheten
Patientadministration

Klinikens befintliga resurser med medicinska sekreterare och vardsamordnare
kommer att omfatta klass 3. Under jourtid kommer klass 3 innefattas av klinikens
beredskapslinje for medicinska drenden.

Journalsystem

Inga speciallésningar kommer goras for klass 3 utan det befintliga systemet for
dataforsorjning, telefoni och larm utdkas. Cosmic anvands inom hela regionen.

Arkivering

Gemensamt arkiv finns pa administrationsdelen, 6ppen rattspsykiatrisk mottagning.
Ett eget arkivskap tillhandahalls for Klass 3-filer och befintliga instruktioner kommer
att anvandas.

Signal och telefonisystem
Nationella mobiler i regionens ndat kommer att anvandas.
Sdkerhet

Sakerhetsfragan &r viktig och inte okomplicerad i byggandet av klass 3. | oktober
2014 tridde nya regler i kraft. For sdkerhetsniva 1 och 2 fick man rétt att inféra
allmén inpasseringskontroll vilket innebar att alla inpasserande saval patienter,
personal som besokare ska kontrolleras for att forhindra att otillaten egendom fors in
i byggnaden. Undantag gors for besokare som ska narvara vid domstolsférhandling.
Det dr chefsdverldkaren vid rattspsykiatrin, inte domstolen, som beddmer vilken
sidkerhetsklass en patient tillhér. Allmdn inpasseringskontroll finns for Rattspsykiatri
Vistmanlands befintliga vardbyggnad med sakerhetsklass 1 och 2 och med den
tilltdankta slussen till den nya vardbyggnaden finns mojlighet att dven innefatta klass
3, om det i framtiden kommer lagandringar.

Sikerhetssamordnare finns som gemensam funktion centralt och verksamhetschefen
ar sikerhetsansvarig. Under forarbetet kring sdkerhet framkom féljande:

Ska vi folja lagen helt och hallet sa bor klass 3-byggnaden vara antingen;
1a. Helt fristdende och inte byggas ihop med klass 2 eller

2a. En enkelriktad sluss mellan klass 2 och klass 3 och ska man ga in till klass 2
efter att ha varit pa klass 3 far man ga till allméan inpassering igen, eller

3a. Inpassering med larmbdge som ar bemannad fran klass 3 till klass 2
(kostsam) osdkert om det finns Iosningar med kamera, behdver utredas vidare.

Ska vi géra avsteg sa behdver verksamhetschef ta ett beslut om det och vilka typ av
avsteg vi valjer att ta. Exempel pa 6vervaganden:

1b. Vid odverfallslarm sa kan personal ta sig mellan klass 3 och 2 utan att passera
allman inpassering



2b. Patienter klass 3 raknas som klass 2 sakerhetsmassigt.

Efter 6verviaganden ovan kommer enheten byggas enligt punkt 2a. Inga avsteg fran
lagen kommer att goras. Flodet blir da enligt féljande:

D4 kliniken har allmén inpassering for klass 2 kommer all personal att borja dagen
med att g& igenom allmén inpassering. | larmrummet hamtas ett barbart larm som
ska baras under hela arbetspasset. Genom klass 2 gar medarbetare vidare till klass 3-
enheten.

Mellan klass 3 och klass 2 finns en sluss med larmbage. All personal som av nagon
anledning behdver gd in pa Klass 2 ska ga igenom larmbagen. Fran klass 2 till klass 3
gar personal bredvid da de redan dr kontrollerade vid inpassering. Aven pa
dvervaningen inrittas en larmbage. Diskussioner har skett och kommer fortsatta in i
nista fas d placeringen av larmbagarna dr beroende av flera olika forutsattningar.
Alternativ 1 ar att placera bagen pa plan 1i hallen bredvid hissen, mellan dérrar
4.1.08 och 4.1.02. Dock krivs vidare utredning kring mojligheten att vidga passagen
da eldragningar verkar finnas i inre innervaggen. Skulle det ga att genomféra bor
larmbagen pé& plan 2 placeras i befintlig sluss mellan RWC och konferensrummet
Malmen, mellan dérrar 7.2.01 och 7.2.03, fér att pa sa satt inkludera 6ppenvarden i
klass 3:s lokaler.

Alternativ 2, om alternativ 1 visar sig inte genomférbart, dr att placera larmbage pa
plan 2 i entrén till klass 3 och pé plan 2direkt efter overfarten till klass 3. Dd utesluts
dppenvarden och kommer fortsatt tillhora klass 2.

En avdelning med godtagbar sikerhetsniva ska ha rutiner fér en fortlépande kontroll
av var patienterna befinner sig och kan likstallas med sakerheten vid en vanlig
psykiatrisk slutenvérdsavdelning. In- och utpasseringar for patienter sker med
personalens medgivande, vilket innebér att patienten inte sjdlvmant kan ta sig ut och
in i byggnaden. Rutiner for detta upprattas.

Larm- passage- och kommunikationssystem (anrop; porttelefoner) och CCTV bor
integreras med “huvudbyggnaden” vilket ocksa underldttar kontakt med Securitas
som bemannar porten — framférallt under kvallar och natter.

Vid aktivering av 6verfallslarm p& den nya enheten kommer personal fran de andra
slutenvardsavdelningarna. Vid larmsituation anvands inte larmbagen i slussen, alla
personal har gétt igenom allmin inpassering. Efter larmsituation behover dock
ankommande personal gé igenom larmbage i och med ingang till klass 2, detta
ombesdrjs av personal frén Securitas som anldnder efter anrop. Alternativt gar
personal utomhus till den allmanna inpasseringen for att dar aterga till klass 2-
enheten.

Fonster och dérrar bor vara lasbara dar dven larm vid utbryt aktiveras.
Ndrstdendeservice

Klinikens familjebehandlare finns tillganglig for kontakt och stod till narstaende. Ett
beséksrum finns att tillga for patienter och deras narstaende for att underlatta
besok.

LOKALER
SARSKILDA KRAV- MILIO, HYGIEN, UTRUSTNING, SAKERHET
Dagsljus, ventilation, hygienkrav, utrymmeskrdvande/ installationsberoende

utrustning, lassystem etc.



D4 den nya avdelningen skiljer sig fran de befintliga, sadval angaende sdakerhet som
inriktning, blir utmaningen att inte bygga en till rattspsykiatrisk heldygnsavdelning i
likhet med befintliga utan att bygga en ny, anpassad och funktionell avdelning.
Patienterna péa klass 3 har en hogre grad av frihet och huvudfokus i vadrdprocessen
kommer att ligga pa utslussning och ateranpassning. Aktivitet dr centralt och
lokalerna behdver kunna anpassa efter behov, ett traningskdk som kan anvandas till
gemensam aktivitet, samtalsrum som kan anvéndas till undervisning och en
lattillgdnglig utemiljd ar sadana exempel. Lokalerna ska mojliggora for olika
aktiviteter inom réttspsykiatrin, till exempel yoga eller gruppbehandling.

Men varden méaste ocksa kunna fortga vid patienters forsamring eller tillbakagang i
vardprocessen. Aterintag fran 6ppenvard och vard vid avskiljning kan férekomma och
da behéver miljon anpassas med mindre utegardar eller majlighet till fysisk aktivitet
pa avdelningen. Avdelningsmiljon behdver vara 6verskadlig med bibehallen sékerhet.

Ventilation och hygienkrav skiljer sig inte fran 6vriga klinikens. Varden innehaller
kartldggning, bedémningar, behandlingar och provtagningar och lokalerna anpassas
for det med behandlingsrum, lakemedelsrum och expeditioner. Av sakerhetsskal
ligger likemedelsrummet utan tillgang fran allmanna ufrymmen. Taggsystem och
larm kommer att kopplas pa befintligt system. Larm hdamtas och lamnas vid pabdorjat
och avslutat arbetspass i anslutning till den allmdnna inpasseringen.

Overvaningen kommer besta av fraimst administrativa delar med kontor,
personalutrymmen och férrad men dven samtalsrum och ett storre grupprum for till
exempel ronder. Aven ovanvaningen kopplas samman med klass 2 genom en sluss
med larmbage. Larmbagen placeras sa att nuvarande 6ppen rattspsykiatrisk vard
hamnar inom klass 3-omradet, vilket underldttar for patientbesdk pa kliniken for
Oppenvardspatienter.

EFFEKTER
Beskriv méjliga effekter av genomférd I6sning ur olika perspektiv
Patientscikerhet

Den enskilt viktigaste och 6vervigande effekten med hela klass 3-enhetens tillblivelse
ar att folja det lagkrav som finns om att varda patienter inom ratt sakerhetsklass.
Forutsattningar for ett forbattrat utslussningsarbete ges darmed, dven fokuserade
bedémningar och samverkan med framforallt 5ppenvard och kommun bereds.

| klinikens patientsdkerhetsarbete kommer klass 3 att representeras i det lokala
patientsdkerhetsarbetet. Synergihantering kommer félja regionens och klinikens
rutiner. Avdelningen kommer, liksom klinikens andra heldygnsavdelningar, att ha
lokala patientrad for att 6ka delaktigheten. Det centrala patientradet har informerats
om klass 3-bygget och kommer fortlépande erbjudas information och maéjlighet att
stdlla fragor och lamna synpunkter och 6nskemal.

P& kliniken finns en lang tradition och utarbetade rutiner for arbetet med juridisk
sikerhet i och med specialiseringen av vard under tvangsvardslagstiftningen. Detta
kompletteras med rutiner for kontroll av patienters ut- och ingang pa enheten.

Personal och arbetsmiljo

Klass 3-enheten ger mojlighet for personal att prova ett annat arbete utan att byta

klinik. Den ger ocksa mojlighet for 6ppenvarden att fa ytterligare tid och narhet for
relationsskapande och delaktighet infor patienternas utskrivning fran slutenvarden.
Sakerheten for personalen kommer inte att riskeras, det redan inbyggda och



fungerande larmsystemet kommer att férldngas. Ett eget personalrum en vaning upp
med tillhérande vilorum ger mojlighet till dterhamtning. | anslutning till larmrum vid
inpasseringen har medarbetare pa klass 3 mojlighet att anvanda gym, gymnastiksal
och andaktsrum. Att vissa yrkeskategorier anstalls pad annan enhet ger dem mdjlighet
att rotera uppdraget om sa dnskas.

Lokaler och utrustning
Ekonomi, investering och drift

Rattspsykiatrisk vard ar kostsam. Aven om vardtiden varierar med patientens behov,
sa dr den oftast lang, vanligtvis pagér den under flera ar. Idag utgar en erséttning till
verksamheten fran Regionen utifrdn antalet vardplatser. Om rattspsykiatrin dérefter
siljer en vardplats till en utomlinspatient, genererar varje sald vardplats ytterligare
en intakt fran patienternas respektive hemlandsting. Ersattningen fran Regionen
justeras efter prognostiserat antal sdlda vardplatser, men om verksamheten siljer
mer dn prognostiserat, innebir detta att verksamheten far dubbel erséttning for en
och samma vardplats.

Férutsattningarna for landets kliniker att bedriva réttspsykiatrisk vard pa samtliga
sikerhetsnivder varierar. Klinikerna dr organisatoriskt och patientmadssigt olika stora.
Vissa ldn har medvetet valt att képa vérd fran andra kliniker. Merparten av den vard
som kops finns inom sikerhetsklass 2. Samtidigt rader ett hogt patienttryck pa flera
av landets rattspsykiatriska kliniker. Den genomsnittliga varddygnskostnaden var
enligt Kostnad per patient (KPP) 7 876 kr inom slutenvarden ar 2019. Uppgift
avseende genomsnittlig varddygnskostnad for vard inom sédkerhetsklass 3 i
Vistmanland saknas, eftersom verksamheten inte har tillgang till klass 3-vard inom
egen regi i dagslidget. Under 2021 har Rattspsykiatri Vastmanland budgeterat for en
intakt pa 53,2 mkr fér sdlda vardplatser. Den budgeterade utgiften fér kopta
vardplatser dr 13,2 mkr. Under 2020 vardades 33 unika patienter fran andra regioner
pa rittspsykiatri Vastmanland. Fér 2022 har vi budgeterat 61,5 mkr for salda
vardplatser och 12,2 mkr for kopta vardplatser.

Skal for byggnad av klass 3-enhet &r inte huvudsakligen sald vard till andra regioner
utan i forsta hand en hégre kvalitet av vard pa ratt niva for vastmanlanningar och
patienter i ndrliggande lan. Daremot kan platser som idag beldggs inom klass 2
frigdras och vid behov siljas.

Produktion

Férhoppningen och ambitionen ir att férkorta de langa vardtiderna genom att varda
patienter inom ratt sdkerhetsklass.

Samverkansmdjligheter

Samverkan dr grundliaggande for en god utslussningsprocess och den
rattspsykiatriska dppenvarden &r en viktig aktor, liksom regionens kommuner och
andra samarbetspartners. For att patienterna ska fa mojlighet till anpassad och
individutformad sysselsattning kravs tatt samarbete med kommunernas dagliga
verksamhet och sysselsittning, kyrkans olika verksamheter, samhall och
forsakringskassa och andra ideella eller kommunala organisationer. Behandlingshem,
boenden, boendestéd och stédpersoner ar andra samverkanspartners och
naturligtvis narstaende.

Ange mdjlig finansiering

LOKALFORTECKNING PROGRAMAREA



Lokaler som erfordras- lokaltyper och dimensionerande.
Rumsférteckning med antal rum, rumstyp/ bendmning, prel rumsarea, summerat

lokalbehov. Eventuella planeringsdirektiv om maximal storlek.

(Avdelning)
Lokalbendamning Antal am2 Summa Anmarkning
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