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Inledning

Aleris Rehab Station (Rehab Station) ar en del i Aleris,

ett av Skandinaviens ledande vardforetag, grundat 2005.
Aleris bedriver specialistsjukvard i Sverige, Norge och
Danmark och har mer an tre miljoner patientbesok om
aret. Aleris vision ar att leda vagen till morgondagens
hélsa och vard.

Vara vardeord ar:

Ansvarsfullt
Vi lyssnar och ser dig. Vi anvander resurser
ansvarsfullt for en ldngsiktigt hallbar vard.

&V ARSF(Q Enkelt
L (/\ Vi gor det enkelt och smidigt for dig.
\‘% ,:; Innovativt
*)’<—° AV' Vi lar av varandra, anvander den senaste
()~ \“$0 kunskapen och skapar de basta l6sningarna

utifran dina behov.
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Aleris Rehab Station

Rehab Station, som grundades 1987, ar ett nationellt och inter-
nationellt rehabiliteringscenter som tar emot patienter fran hela
varlden. Vi utvecklar och bedriver medicinsk rehabilitering med
hog kvalitet i en stimulerande, kreativ och larande miljé som
genomsyras av ett hallbart livscykelperspektiv. Rehab Stations
utgangspunkt ar att alla manniskor har ratt till ett bra liv. Rehabili-
teringen bygger pa integrerade medicinska, psykosociala, halso-
beframjande och tekniska insatser. Malet ar att vara patienter ska
kunna aterfa eller bibehalla en aktiv roll i samhallet med hog grad
av livskvalitet, delaktighet och egenmakt i varje skede av livet.

Vi vander oss till personer med ryggmargsskador, stroke, multi-
pel skleros (MS), Parkinsons, andra neurologiska sjukdomar och
ortopediska skador. Vi erbjuder aven rehabilitering till personer
som efter kirurgisk behandling drabbats av olika komplikationer
i form av exempelvis funktionsnedsattningar. Rehabiliterings-
verksamheten omfattar bade sluten- och &ppenvard i Fro-
sundavik, och dppenvard for MS-patienter i Liljeholmen.

Verksamheten i Frosundavik bedrivs i en modern anlaggning
med 57 enkelrum for slutenvard. Rehabiliteringen i sluten- och
oppenvard sker i en funktionell milj¢ i lokaler som ar stilfullt
renoverade eller nybyggda. Vi har optimala foérutsattningar for
specialiserad och hdgspecialiserad vard och rehabilitering och
ypperliga mojligheter att vara ett nationellt center for personer
med ryggmargsskada. Vi bedriver en specialistklinik for rygg-
margsskadade med livslang uppfoljning for idag ca 1 500
inskrivna patienter.

Vara medarbetare har en omfattande expertkompetens inom
vard och rehabilitering for vara malgrupper. Vi arbetar i team
med lakare, fysioterapeuter, arbetsterapeuter, rehabinstruktorer,
rehabassistenter, kuratorer, logopeder, psykologer, sjukskoter-
skor och underskoterskor. Tillsammans med patienterna utformar
vi mal for rehabiliteringen och arbetar i tatt samarbete med
andra aktorer som ar inblandade i rehabiliteringsprocessen for
att sakerstalla kvalitet och kontinuitet. Utvardering och uppfolj-
ning ar sjalvklara inslag i processen.

Vi bedriver aven personlig assistans i egen regi. Den verksam-
heten omfattar drygt 40 kunder (brukare) och ca 400 personliga
assistenter.

Rehab Station kombinerar den kliniska verksamheten med en
omfattande forsknings-, utvecklings- och utbildningsverksamhet
(FoUU). Organisationen vill pa detta satt dka vardkvaliteten
inom verksamhetens kompetensomraden for de personer som
drabbats av skada eller sjukdom. Manga aktiviteter bedrivs i
gransomradet mellan forskning och praktisk/klinisk verksamhet.

Under 2024 genomférde ca 1 000 personer sin slutenvards-
rehabilitering hos oss under dryga 15 800 varddygn och personer
med rehabiliteringsbehov som bor hemma har vid ca 70 200
tillfallen deltagit i rehabiliterande insatser inom 6ppenvarden.
Dartill har bolagets assistansverksamhet, i kundens hemmiljo,
producerat ca 263 500 assistanstimmar. Verksamheten omsatte
2024 dryga 300 MSEK och har cirka 630 medarbetare inom
rehabilitering och personlig assistans.

Vasentliga handelser 2024

Nationell hégspecialiserad vard (NHV)

vid ryggmargsskada

Fran 1 april 2023 ingar Rehab Station, i samarbete med
Karolinska Universitetssjukhuset, som en av utférarna i NHV

for ryggmargsskadade. Rehab Station tar emot patienter fran
Region Stockholm, narliggande och aven andra regioner.

Inom ramen for NHV har vi tagit emot strax 6ver 80 personer
jamfort med 45 forra aret. Under aret har vi fortsatt arbetet med
utveckling och implementering av processer, riktlinjer fér vard
och rehabilitering samt strategisk kompetensforsérjning.

Fortsatt rehabilitering for krigsskadade fran Ukraina
Rehab Station har under aret haft 26 ukrainska krigsskadade
soldater och civila med 31 vardperioder (flera av patienterna
har varit har vid olika tillfallen efter operationer) for langtidsvard
och rehabilitering. Detta for att aterfa basta mojliga funktion
for sitt framtida liv. Forutsattningar till den samverkan har varit
etablerade kontakter med bland annat Karolinska Universitets-
sjukhusets traumasektion och plastikkirurgiska enheter. Andra
aktorer for samverkan ar Migrationsverket, Ukrainas ambassad,
medicinsk expertis fran krigsfronten och frivilliga organisationer.
Under aret har det varit ett fortsatt stort intresse saval nationellt
som internationellt for var verksamhet. Rehab Station har tagit
emot manga besok fran olika intressenter som exempelvis
politiker, myndigheter och olika media.

Vardkedja i samverkan med Uppsala

Rehab Station har samarbetat med Uppsala Akademiska sjukhus
for dvertag av patienter fran neurolog- och neurokirurgiska
avdelningar for slutenvardsrehabilitering. Sammanlagt har 20
patienter remitterats via denna vardkedja. Bade remittenter och
patienter har varit ndjda med den erhallna rehabiliteringsperioden.

Good to great

Under aret paborjades projektet “Good to great” med en genom-
lysning av alla delar i verksamheten utifran perspektiven kvalitet,
arbetsmiljo och ekonomi. Det framkom att vara patienter ar nojda
med rehabiliteringen och bemadtandet vilket vi ar stolta dver.

| genomlysningen identifierades bland annat foljande omraden
som vi har arbetat med;

 att Oka tillgangligheten fér remittenter och patienter genom
att infora in- och utskrivningar pa helger i slutenvarden.

 att forbattra processen foér lakemedelshantering inom sluten-
varden.

» implementering av digitalisering av journalforing.

o forbattring av tillgangligheten fér medarbetarna att ta del
av befintliga utbildningsprogram genom att digitalisera och
lagga upp utbildningarna pa Aleris plattform Grade.

» genomfort en omorganisation i syfte att forbattra och kvalitets-
sakra verksamheten.

» att anstalla fast personal och genomfort en dversyn av intro-
duktioner i verksamheterna.

 att ta fram fler kommunikationsvagar for att oka tillganglig-
heten till information fér medarbetare och patienter.

 att alla chefer har deltagit eller kommer att fa delta i Aleris
ledarskapsprogram.

Inledning



Kvalitets- och

hallbarhetsarbete

Kvalitetsarbetet och hallbarhetsarbetet utgar fran ett kon-
tinuerligt forbattringsarbete av Aleris tre huvudprocesser:
karnprocessen (att ge vard), att leda och styra samt att ge

stod till karnprocessen.

Aleris processer beskriver arbetssatt och aktiviteter. Till pro-
cesserna finns det kopplade risker, mojligheter, mal och utfall.
Nar verksamheterna formulerar sina affarsplaner bestammer
de forbattringsomraden och satter mal i enlighet med Aleris
verksamhetsmodell, se figur nedan.

Malen satts utifran perspektiven Medicinsk kvalitet och service,
Operativ och finansiell férmaga, Medarbetar- och ledaren-
gagemang samt Hallbarhetsperspektiv. Alla Aleris processer
maste syfta till langsiktig hallbarhet i miljo, socialt och bolags-
styrningsperspektiv. Malen beskrivs i forsta hand som matbara
nyckeltal och till forbattringsomraden satts aktiviteter som kan
beddmas som utférda eller inte annu utférda.

Aleris har ett certifierat ledningssystem enligt ISO 9001 och ISO

14001, internationella standarder for kvalitets- och miljélednings-
system. Aleris verksamhetsmodell ar utgangspunkten fér vart

Vilka vi ar

Hur vi arbetar och vad vi stravar efter att uppna

kvalitets- och hallbarhetsarbete och ett ramverk for vart lednings-
system. | takt med att nya verksamheter forvarvas, harmoniseras
ledningssystemet och pa sikt Gvergar separata certifieringar i
den gemensamma paraplycertifieringen. Utgangspunkten ar att
policys och riktlinjer ar gemensamma for samtliga affarsomraden
och verksamheter oavsett ledningssystem och certifikat. Lokala
rutiner och checklistor beskriver och ar anpassade fér verksam-
hetsnara krav eller specifika arbetssatt. Ledningssystemen gran-
skas externt av certifieringsorgan och/eller ackrediteringsorgan
samt internt vid interna revisioner och olika egenkontroller.

Rehab Station har varit ISO certifierade i kvalitet (sedan 2008)
och i milj6 (sedan 2010) och ingar numera under Aleris gemen-
samma certifikat enligt ISO 9001 och ISO 14001. Interna och
externa revisioner planeras av Kvalitetorganisationen inom
Aleris och genomfors enligt krav.

Vara langsiktiga mal

GORA

Enkel
organisation

Vi utgar fran
behoven hos:
Individen
Uppdragsgivare
Medarbetare
Remittenter &
samarbetspartners

A

Vi ger méjlighet till
ett battre och friskare
liv samtidigt som
vi bidrar till 6kad
samhallsnytta genom
innovativa loésningar.

Datadriven
uppfoljning

LARA

Ansvar &
mandat

Digifysiskt

Medicinsk
kvalitet &
service

Medarbetar- Operativ &
och ledar- finansiell VARDE
engagemang férmaga fér individer
& samhalle

Hallbarhet

VARDERINGAR MISSION KUNDLOFTE

Ansvarsfullt Vi gor skillnad for dig dar
Enkelt du ér — nar du behover det.
Innovativt

Kvalitets- och hallbarhetsarbete

Du ska alltid kanna dig
valkommen och trygg hos oss.

VISION

Vi leder véagen till morgondagens
halsa och vard.



Egenkontroll och kraven pa att fortldpande beddma om det
finns risker for att det ska intraffa handelser som kan leda till
brister i kvaliteten ar en viktig del av kvalitets- och miljéarbetet.

Rehab Station arbetar enligt principen for standiga forbattringar,

se figur nedan.

GORA

Medicinsk
kvalitet &
service

Vi utgar fran

behoven Medarbetar-
och ledar-

engagemang

Operativ &
finansiell
férmaga

Hallbarhet

Under 2024 har det genomférts revisioner inom andra verksam-
heter inom Aleris vars resultat Rehab Station har tagit del av.
Under 2025 planeras revisioner pa Rehab Station.

Hallbarhetsrapportering

Vi har sedan flera ar en hég andel ekologiska/KRAV-markta livs-
medel i patientmaltiderna men har under 2024 en nagot lagre
niva 38,5% framfor allt p.g.a. hog inflation och prisdkningar, det
innefattar produktslagen kolonial, djupfryst, ost/mejeri, farskt
kott och farsk frukt.

Atervinning i kilo 2024 2023
Wellpapp 3300 3700
Kontorspapper 748 610
Sekretesspapper 780 688
Hardplast 260 370
Mjukplast 180 115
Glasforpackningar 205 120
Metallférpackningar 205 225
Riskavfall* 680 486
Batterier 75 124
Total mangd ovan kg 5759 6438

* Riskavfall inkluderar; smittférande avfall, riskavfallsbehallare,

lakemedelsrester.

Atervinning m3 2024 2023
Hushallssopor 338 412
Restaurangsopor 101 59
Fett/matavfall 36 35
Total mangd ovan m3 475 506

Hushall- och restaurangsopor ar ett ca matt baserat pa hur
manga oéppna karl som hamtas varje vecka.

P& Rehab Station har vi bra forutsattningar med bade miljéorum,
wellpapp press/mjukplast press och maskin for rivning av hard-
plast som gor att vi atervinner mycket av det som slangs. Under
2024 har Rehab Stations miljorutiner resulterat i vagda avfalls-
fraktioner (kilo/m3) enligt tabellen.

Riskavfall

Vi har mest farligt avfall av skarande/stickande/smittférande. Vi
har under aret forbattrat lakemedelshanteringen genom sluten-
vardsdos dispensering for att dka patientsakerheten. Lakemedel
och skarande/stickande/smittférande ar redovisat for hela aret.
Under 2023 har vi separerat fraktionerna lakemedel fran ovrigt
medicinskt riskavfall vilket inte tidigare har fungerat, ar 2023
blev en nollbasmatning.

Arets resultat ser ut som foljande:
Skarande, Stickande, Smittforande: 668 kg
Lakemedel: 1 kg

Farre kg batterier i jmfr med 2023.

Saker kemikaliehantering

Vi arbetar med att sékra kemikaliehanteringen inom verksam-
heten genom att fokusera pa féljsamheten vid egenkontroller.
Kemikalieronder har genomférts och hanteringen har foljts upp
vid interna och externa revisioner. Avvikelser rapporteras i vart
arendehanteringssystem. Kemikaliehantering galler framfor allt
stérre mangd av handsprit och ytdesinfektion.

Ovrigt

Vi har tillsammans med fastighetsagare/hyresvard sett dver
klimatanlaggningen i Sporthall och Gym for att optimera varme
och kyla till ratt niva. Atgarderna som har gjort féljs upp [dpande
under aret med bland annat regelbundna temperaturkontroller
av lokalen.

Kvalitets- och hallbarhetsarbete



Patientsakerhetsberattelse

Aleris Rehab Station (Rehab Station) har som mal att vara ett
ledande rehabiliteringscentrum, nationellt och internationellt.
Rehab Station ska erbjuda vard och rehabilitering av hogsta
kvalitet framst inom neurologisk rehabilitering.

Rehab Station bedriver aven personlig assistans for personer
med omfattande neurologiska sjukdomar och skador. Verksam-
heten ska vara evidensbaserad, effektiv, jamlik och patientsaker.
Samtliga medarbetare har kompetens for de arbetsuppgifter
som de ska utfora och bemoter patienter med storsta respekt.
Syftet med patientsakerhetsarbete ar att dka riskmedvetenhet
och pa sa satt eliminera/minimera vardrelaterade skador.

Aleris Rehab Station har sedan manga ar arbetat systematiskt
med kvalitetsfragor. Verksamheten ar sedan 2008 certifierad
enligt ISO 9001 och sedan 2010 aven ISO 14001 och ingar
numera i Aleris centrala ISO certifikat.

Under aret paborjades projektet "Good to great” med en genom-
lysning av alla delar i verksamheten utifran perspektiven kvalitet,
arbetsmiljo och ekonomi. Det framkom att vara patienter ar
ndjda med rehabiliteringen och bemétandet vilket vi ar stolta
over. | resultatet av genomlysningen identifierades omraden vi
behdver forbattra och flertal projekt har paborjats.

For att Oka patientsakerheten har vi under aret bland annat
arbetat med utveckling och implementering av processer,
riktlinjer for vard och rehabilitering samt strategisk kompetens-
foérsoérjning.

Patientsakerhetsberattelse

Forbattrat processen for lakemedelshantering inom sluten-
varden.

Pabdrjat implementering av digitalisering av journalféring
med hjalp av Tandem Health.

Forberett dkad tillganglighet for patienter genom att 6ppna

upp for in- och utskrivningar under helg med start i februari
2025.

Forbattrat tillgangligheten for medarbetarna att ta del av
befintliga utbildningsprogram genom att digitalisera och
lagga upp utbildningarna pa Aleris plattform Grade. Arbetet
fortsatter l6pande.

Omorganisation i syfte att forbattra verksamheten.

Anstallt fast personal istallet for bemanning.

Oversyn och férbéttring av introduktioner fér nyanstalld
personal.

Fler kommunikationsvagar for att dka tillgangligheten till
information for alla medarbetare.

Gatt igenom och reviderat vara arbetsprocesser och rutiner
samt implementerat i verksamheten.

Alla chefer har eller kommer att fa delta i Aleris ledarskaps-
program for att Oka kompetensen som chef och ledare.



En god patientsakerhetskultur

En god patientsakerhetskultur ar en forutsattning for att skapa
forandring mot en sakrare vard och ékad patientcentrering/
patientinvolvering.

Sakerhetskultur bestar av normer och varderingar, det vill saga
saker som ar viktiga for oss och styr vart dagliga agerande. Det
handlar om attityder och varderingar som paverkar beteenden
pa samtliga nivaer i halso- och sjukvarden som kan paverka
kvalitet och sakerhet i den vard som levereras. Att mata patient-
sakerhetskultur kontinuerligt ger oss vardefull information om
hur vara medarbetare upplever organisationens styrkor och
svagheter. Vi har anvant oss av Sveriges Kommuner och Regio-
ners (SKR) framtagna enkat for patientsakerhetskulturmatning.
Enkaten bestar av 11 fragor och ett patientsakerhetsindex raknas
fram fran de forsta nio fragorna.

Patientsakerhetskulturmatningen pa Aleris Rehab Station gav en
svarsfrekvens pa 74%, 124 medarbetare av 168 svarade. Vi nar
inte malvardena i patientsakerhetskulturmatningen, patientsaker-
hetskulturindex 74 (mal 85) och patientsakerhetskulturindex
trygghet 65 (mal 80).

Styrka
« Vivagar prata om vara misstag och blir bra bemotta vid
behov av hjalp.

« Vi patalar om nagot ar pa vag att ga fel.

o Vara chefer ger bra forutsattningar for att bedriva saker vard.

Aktivitet

Vi har haft gemensamma patientsakerhetsdialoger med vard
och rehab och uppmuntrat att skriva avvikelser och genomféra
handelseanalyser.

Utvecklingsomraden
* Genomfora forbattringar efter negativa handelser

o Forbattra samarbete med andra verksamheter

« Erbjuda vara patienter att vara mer delaktiga i vart patient-
sakerhetsarbete

Aktivitet

Vi har forbattrat lakemedelsadministreringen och overgatt fran
dosett till dospasar. En ny organisationsstruktur har genomforts
inom slutenvardsrehabilitering for att forbattra samarbete mellan
vard och rehab. Dela information och hitta fler kommunika-
tionsvagar. Genomfort forbattringar utifran inkomna avvikelser.
Identifiera aktiviteter som bidrar till att Oka patienternas delak-
tighet i vart patientsakerhetsarbete.

Fem patientsakerhetsdialoger har genomférts under 2024 med
chefer, MLA, medarbetare och cheflakare.

Indikator svarsfrekvens
Patientsakerhetskulturindex (fraga 1-9) 74%
Patientsakerhetskulturindex - Trygghet 74%
"Jag skulle kdnna mig trygg om

en narstaende vardades pa min

arbetsplats” (HSE 10)

Patientsakerhetskulturindex - Delaktighet 62%

"Pa min arbetsplats erbjuder vi
patienter att vara delaktiga i vart
patientsakerhetsarbete” (HSE 11)

Vardavvikelser
En samlad analys av alla vardavvikelser har gjorts av lakarchef/
MLA, i Rehab Stations avvikelsehanteringssystem.

Typ av hiandelse redovisade
MLA har redovisat patientavvikelser fér enhetschefer regelbundet
och initierat dialog om utfallet.

Vardavvikelser 2024 2023 2022

Antal vardavvikelser 342 313 146

Vi ser att antalet inrapporterade patientsakerhetsavvikelser okat
fran 313 ar 2023 till 342 ar 2024. Det ser vi som ett gott tecken
pa att vi har haft en aktiv dialog och arbetat med patientsaker-
hetskultur genom att i verksamheten lyfta det som gatt fel

och arbeta med gemensamma rutiner och standardisering av
arbetssatt.

Vanligaste handelsekategorin 2024 ar lakemedelsavvikelser
102 st (2023 132 st), och fall 65 st. Under aret har tva avvikelser
utretts med en forenklad handelseanalys vilket har skett i dialog
med Aleris cheflakare. Ingen av handelserna har inneburit
allvarlig vardskada.

Smittsparning har genomforts vid ett tillfalle inom slutenvarden
p g a bakterien Yersinia. Denna visade ingen smittkalla inom
verksamheten utan orsakades av mat fran patientens narstaende.

Antalet inkomna PaN-arenden har dkat nagot, fran tre till fem.
Vi ser positivt pa att vara patienter ger synpunkter om vard och
rehabilitering. Det ar vardefullt att vara patienter ar delaktiga
och ger oss mojlighet till att forbattra verksamheten.

Fyra fokusomraden inom patientsdkerhet
Rehab Station har fyra huvudfokus avseende patientsakerhet.
Dessa redovisas med reflektioner nedan.

Lakemedel

Saker hantering och utdelning av lakemedel ar ett medicinskt
hogt prioriterat omrade inom patientsakerhetsarbetet i var
slutenvardsrehabilitering.

Pa grund av den hoga andelen lakemedelsavvikelser har den
viktigaste atgarden varit inforande av slutenvardsdos som ersatt
lakemedelshantering via dosett. Slutenvardsdos administreras
med daglig kontakt av sjukskoterska till patient med hjalp av
ldkemedelsvagnar. Detta har lett till en dkad patientsakerhet
och férbattrad arbetsmiljo. Forsta halvaret rapporterades 70
lakemedelsavvikelser att jamféra med 32 avvikelser under andra
halvaret och vi ser en fortsatt kraftig minskning. | detta arbete
har vi fatt stod av Aleris narsjukvards apotekare vilket varit av
stort varde och bade minskat risk for felhandelser samt kost-
nader. Exempelvis har lakemedlen organiserats efter ATC-kod i
lakemedelsrummen och vi har ytterligare sakrat hanteringen av
narkotiska preparat.

Patientsakerhetsberattelse
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Fall och fallskador

Fallriskbeddmning gérs enligt Downton Fall Risk Index (DFRI)
for alla inneliggande patienter samt for patienter inom vissa
delar av 6ppenvarden. Dokumentation gors i journalsystemet
TakeCare.

Fallincidenter ar den nast vanligaste orsaken till en vardavvikelse.
De flesta fall sker i kontrollerade situationer, i patientrum som
konsekvens av patientens eget beslut och vid tranings-/
behandlingstillfallen och bedéms som kalkylerad risk.

Trycksar

Dokumentation av risk for trycksar for slutenvardspatienter
sker genom anvandning av modifierad Nortonskala samt for
patienter med ryggmargsskada anvands ryggmargsspecifika
Bradenskalan, med malniva 100% tackningsgrad.

Registrering avseende forekomst av trycksar gors i det nationella
registret RiksSar for svarlakta sar har gjorts enligt foljande:

e 51 patienter med sammanlagt 81 trycksar.

e 22 nya patienter registrerades under 2024.

o 25 patienter med 44 sar har lakt under aret varav 82% man
(riket 49%) och 18% kvinnor (riket 51%), medianalder 57 ar
(riket 79 ar).

e 26 personer med 37 sar finns fortfarande kvar i registret med
fortsatt uppfoljining och behandling.

Personer med reservnummer kan inte registreras i registret och
utomlanspatienter registreras inte av oss da vi inte kan folja upp
dem. Dessa personer ar inte inraknade i antalet sarpatienter
trots att vi utfér beddmning och behandling nar de ar inskrivna
pa avdelning eller kommer via remiss.

Patientsakerhetsberattelse

Aven under 2024 har vi haft flera patienter, framfér allt krigsska-
dade patienter fran Ukraina med behov av sarbehandling efter
ortopediska operationer och plastikkirurgiska rekonstruktioner
och trycksar. Vi behandlar som tidigare manga patienter med
trycksar, operationssar pa grund av traumarelaterade komplika-
tioner, inkontinensrelaterade sar och brannskador.

Fokusering for registrering ar framfér allt personer med rygg-
margsskada som kan foljas upp fran sluten- till Sppenvard pa
Spinalismottagningen.

Vi kan aven konstatera att antibiotikaanvandning minskat detta
ar for patientgruppen som registrerats for trycksar. Under 2024
har 20% av patienterna erhallit antibiotikabehandling. Snittet i
landet for antibiotikabehandling fér denna patientgrupp ar 29%
(2023 39%, 2022 30,5%).

| var verksamhet har patienterna kort lakningstid vid tryckrelate-
rade sar, trots att vi registrerar framfor allt personer med spinala
skador, med kanselbortfall och férlamningsproblematik, med
beraknad sarlakningstid upp till ett ar. Mediantid foér sarlakning
ligger kvar pa 23,5 veckor jamfért med 26 veckor i landet.
Patientundervisning sedan 2001 samt utbildning av vard- och
rehabpersonal samt assistenter gor att patienterna kommer fér
behandling tidigare. Detta gor att vi kan se dver sarbehandling
med moderna férband, omlaggningsfrekvens och tryckav-
lastande atgarder samt sittanalys for att mojliggéra en lakning.

Patientgruppen personer med ryggmargsskada med trycksar
maste avlasta tryckbelastade omraden och vara sangliggande
22,5 timmar per dygn att jamféra med patienter med trycksar i
sacrum som uppkommit pa exempelvis [IVA som laker inom tre
manader efter att patienten ar ater uppegaende.



Vardhygien

Vi mater féljsamhet till Basala Hygien och Kladrutiner (BHK).
Denna visar att vi fortsatt behéver arbeta med féljsamhet och
kannedom till de rutiner som galler. Det ar sarskilt av vikt efter-
som vi ocksa vardar patienter med multiresistenta bakterier.

Medarbetarna fortsatter att genomféra specifika utbildningar
inom omradet och vi stravar efter ett dppet klimat dar vi pa-
minner varandra vid behov.

Vi ar anslutna till Infektionsverktyget om ar ett program kopplat
till Take Care-journalen. Detta registrerar antibiotikabehandling
kopplat till orsak till infektion. Vi kan dar ocksa félja om vi
anvander korrekta antibiotika enligt Samverkan mot antibiotika-
resistens (Strama) riktlinjer.

Patientens medverkan i det vardagliga
patientsdkerhetsarbetet

Varden ska sa langt som majligt utformas och genomforas i
samrad med patienten. Den patient som vet hur och varfoér
olika moment ska genomféras, och vilka eventuella risker som
finns, bidrar till att vardforloppet blir som det ar tankt och till att
avvikelser uppmarksammas och kan atgardas. Det ger tillit och
fortroende samt bidrar till battre medicinska resultat.

P& foljande satt erbjuds patienter och narstaende medverka i
det vardagliga patientsakerhetsarbetet:

o Infor vissa besdok far patienten fylla i ett frageformular for att
tala om hur de mar. Det ger personalen viktig information
och underlag fér samtal infor besok.

o Patienter som ska skrivas in i sluten- och éppenvard far infor-
mation bade muntligt och skriftligt om rehab programmen.
Det kan ocksa foregas av ett fysiskt studiebesdk dar narstaende
ar valkomna att deltaga.

* Sammanhallen individuell rehabiliteringsplan pabodrjas till-
sammans med patienten direkt vid inskrivning och féljer med
hela perioden till och med utskrivning.

¢ Halsosamtal med rekommendationer om anpassade livsstils-
férandringar for att uppna en battre halsa ges inom sa val
oppen- som slutenvard.

o Patienter erbjuds att traffa ansvariga i verksamheten da behov
finns.

o Aleris anlitar ssamma tolkformedlingar som regionerna.

Uppfoljning av mal och strategier
Resultat Aleris Rehab Stations mal for 2024

1. Digitalisering av arbetssatt, ex implementera anvandandet av
programmet Tal till text (diktering av journal) inom lakargruppen.

Resultat: Aleris har beslutat att valja ett annat digitalt verktyg
som stod i journalskrivning, Tandem Health. Driftstart januari
2025.

2. Utveckla processen for lakemedelshantering i slutenvard. Ytter-
ligare forstarka riskmedvetenheten avseende patientsakerhet
for okad rapportering av avvikelser. Sakerstalla uppfoljining och
anvandandet av effektiva atgarder vid avvikelsehantering.

Resultat: Vi har under aret fokuserat pa att utveckla processen
for lakemedelshantering. Vi har sett en tydlig nedgang i antalet
avvikelser kopplade till lakemedel och lakemedelshantering
genom att foéljande aktiviteter genomférdes:

¢ lordningstallande av lakemedel i dosett byttes till lakemedel
dispenserade i slutenvardsdos.

Aleris har beslutat att valja ett annat
digitalt verktyg som stdd i journal-
skrivning, Tandem Health. Driftstart
januari 2025.

o Lakemedelsvagnar implementerades for att ha ett mer patient-
nara arbetssatt med direkt atkomst till lakemedelsordinationer
och mojlighet att signera administration och éverlamnande
av lakemedel.

o Basforrad med faststallt sortiment och uppmarkta hyllor
skapades och i tillagg till detta ett sallanférrad.

» Narkotikahanteringen justerades for att minska risk for svinn.

» Ansvarsférdelning med fler lakemedelsansvariga sjukskoterskor
och en akutvagnsansvarig sjukskoterska implementerades.

3. Utveckla lokal tillampning av modell for patientsakerhetsdialog.

Resultat: Under 2024 genomfdrde vi patientsakerhetsdialoger
uppdelat pa enheterna dvs att i slutenvard deltog bade vard-
personal och rehabpersonal.

4. Fortsatta arbetet med systematisering av vardhygieniska
principer.

Resultat: Under detta ar har vi anvant infektionsverktyget for
registreringar av infektioner och antibiotikabehandlingar i sluten-
vard. Vi planerar for fordjupad analys/utbildning under 2025.

5. Sakerstalla processen for registrering i medicinska kvalitets-
register.

Resultat: Medarbetare har nu ansvar for registrering i SveReh
vilket ger battre foljsamhet till ifyllandet av data och battre
kvalitet pa registreringar.

6. Avveckla tjanster fran bemanningsforetag.

Resultat: Nu har vi enbart anstalld personal.

Aleris Rehab Stations mal fér 2025 ar foljande:

» FOr att Oka tillganglighet och delaktighet for vara patienter
arbetar vi med digitalisering av arbetssatt exempelvis imple-
mentering med stdd av Al i journalféring (Tandem Health)
och videobesok.

» Kvalitetssakra dokumentation i journal med utgangspunkt
saker vard och mindre dubbeldokumentation.

o Forbattra bemotandet av vara patienter och narstaende.

« Fortsatt arbete med vardrelaterade infektioner och kloka
antibiotika val.

» Fortsatta kvalitetssakra lakemedelshantering i slutenvard.

o Fortsatta kvalitetssakra processen for registrering i medicinska.
kvalitetsregistret SveReh.

« Oka och félja upp medarbetarens kunskap och kompetens
i sin profession.

Patientsakerhetsberattelse
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FoUU - Academy
- ett kompetenscentrum

Visionen med en samlad organisation fér Forskning och
Utveckling, Utbildning (FoUU) ar att utveckla och driva ett
kunskapscentrum vid Aleris Rehab Station (Rehab Station).
Utbildningsenheten benamns aven Academy.

Syftet med FoUU och Academy ar att generera, koncentrera och
kommunicera "know-how" i form av tillampbar kunskap och
kompetens saval internt som externt. Rehab Station bedriver en
kunskapsintensiv verksamhet och FoUU och Academys roll ar
att strategiskt arbeta med kompetensutveckling och kulturen
fér en larande organisation.

Rehab Station kombinerar klinisk verksamhet med en omfattande
strategisk kompetensutveckling genom FoUU. Vi vill pa detta satt
oka vardkvaliteten for de personer som drabbats av skador och
sjukdomar inom vara kompetens- och verksamhetsomraden.

Vi har en regional nyckelroll i rehabiliteringen av personer med
ryggmargsskada, myelomeningocele (MMC), multipel skleros
(MS), stroke och andra neurologiska skador/sjukdomar. Rehab
Station har ocksa ett nationellt uppdrag inom Nationell hégspe-
cialiserad vard (NHV) vid ryggmargsskada.

Forskning

FoUU-enheten ar i férsta hand knuten till Institutionen fér
neurobiologi, vardvetenskap och samhalle (NVS) vid Karolinska
Institutet (KI). Genom att erbjuda vara medarbetare mojlighet till
akademisk vidareutbildning dkar kompetensen inom verksam-
heten samtidigt som mojligheterna att attrahera och behalla
toppskiktet av rehabiliteringspersonal blir storre. Rehab Station
har under aret anordnat nio valbesdkta sa kallade forskar-
frukostar, ett forum for forskningsaktiva och -intresserade med-
arbetare. Fokus ligger pa forskningsrelaterade teman och egna
forskningsprojekt. Ett trettiotal doktorsavhandlingar och annu
fler magisterprojekt har producerats genom aren.

Rehab Station arbetar systematiskt och strategiskt med imple-
mentering av egna forskningsresultat. Ett annat led i arbetet
for kunskapsspridning ar Kunskapsdagen som arrangerades for
14:e aret i rad. Temat for dagen i ar var Var vag till framtidens
rehabilitering.

Rehab Station delar gemensam vision, att starka ryggmargsskade
forskning, med Stiftelsen Spinalis och bedriver flera gemen-
samma FoU-relaterade projekt inom bl a féljande omraden;
Fysisk aktivitet och energiomsattning, Axelhalsa hos personer
med ryggmargsskada, DRIV- Halsa online vid ryggmargsskada
samt MMC-relaterad forskning. Filosofisk praxis - en metod att
mota existentiella fragor inom vard och rehabilitering ar ett
annat gemensamt projekt. Pa Stiftelsens hemsida heter pro-
jektet Vi maste tala om livet — Filosofi i rehabilitering. Stiftelsen
medfinansierar delar av dessa projekt.

FoUU - Academy - ett kompetenscentrum

Pagaende forsknings- och utvecklingsprojekt

vid Rehab Station

Forskningsprojekten ar till storsta delen externfinansierade.
Nagra av vara viktiga finansiarer har varit Aleris forskningsfond,
Personskadeforbundet RTP, Stiftelsen Promobilia, Neuroférbun-
dets forskningsfond, Norrbacka-Eugeniastiftelsen, Montgomery
stiftelsen och Stiftelsen Spinalis.

Mer detaljerad information om projekten nedan finns pa Rehab
Stations hemsida under rubriken Pagaende projekt. Se, Forskning
och utveckling | Rehab Station.

Doktorandprojekt

» Comprehensive analysis of factors crucial for optimal gait
training in persons with spinal cord injury: muscle strength,
gait analysis and EMG-recordings. Samarbetsprojekt med KTH.
Omfattande datainsamling avslutad, analys av data pagar.
Licentiatexamen 2024. Planerad doktorsexamen 2025.

» Shoulder Biomechanical Analysis to Mitigate Shoulder Pain
in Wheelchair Users. Ett doktorandprojekt i samverkan med
KTH och GIH med Svenska Parasport Akademin. Planerad
Licentiatexamen 2025 och doktorsexamen 2026.

» -Wheelchair Users with A Focus On the Interaction Between
the User, Equipment, and Performance. Towards A Lifelong,
Sustainable Physical Active Life. Ett doktorandprojekt i sam-
verkan med GIH och Svenska Parasport Akademin.

Forsknings- och utvecklingsprojekt

Exempel pa pagaende projekt

» Active lifestyle for better health in persons with spinal cord
injury. Samarbetsprojekt med Sunnaas Norge och tva enheter
i Nederlanderna.

» Filosofisk praxis i vard och rehabilitering. En praktisk handbok
i konsten att mota existentiella fragor i vard och rehabilitering.

» Samband mellan spatiotemporala gangparametrar och energi-
forbrukning hos personer med inkomplett ryggmargsskada,
del av Gangprojektet. Samverkan med KTH.

o Parasport synergiprojektet — ett internationellt samverkans-
projekt.

o Skuldersmarta och skulderskador hos patienter med rygg-
margsskada i Region Stockholm. En klinisk studie.

 Prioriterade forskningsomraden fér barn, ungdomar och
unga vuxna med férvarvad ryggmargsskada: en internationell
brukarundersékning — PEPSCI.



The Sunnaas International Network Pediatric Spinal Cord
Injury Study (SINpedSClI study).

Relationship between body composition measured with
Dual-energy X-ray absorptiometry and anthropometric
measures for cardiovascular disease risk assessment in
persons with spinal cord injury.

Utvardering av Rullstolsskolan

Hur uppfattar personer med multipel skleros anvandandet
av manuell rullstol efter deltagande i Rullstolsskola — En
kvalitativ studie.

Utvardering av Rullstolsskolan med metodiken Drivkraft

Livskvalitet fére och ett ar efter trycksarsoperation foér
personer med ryggmargsskada.

Oro-facial traning med munskarm for strokepatienter.

Utvardering av effekten av suprapubisk BIP Foley-kateter i
férebyggande av kateterrelaterade urinvagsinfektioner hos
personer med ryggmargsskada.

Hjarna Ma Bra — ar ett projekt som vill framja fysisk och
*psykisk halsa hos personer med forvarvad hjarnskada och
deras anhoriga.

DRIV - halsa online fér dig med ryggmargsskada. Ett Arvsfonds-
projekt som drivs av Stiftelsen Spinalis med sakkunnig fran
Rehab Station.

A holistic and person-centred evaluation to optimize out-
comes across the continuum of rehabilitation during the first
year after Spinal Cord Injury in Sweden Datainsamling fér
pilotfas avslutad med ca 110 deltagare pa nio olika enheter.
Analys och manusarbete pagar liksom planering for huvud-
studien.

Interaktion mellan mjukt exoskelett (handske) och centrala
nervsystemet hos personer med stroke, utvarderas med fMRI.

Avslutade projekt under 2023

Magisterprojekt

o Erfarenheter och upplevelser av vardagslivet hos personer
med kognitiv nedsattning till foljd av ryggmargsbrack. Emma
Wisler, kurator vid Rehab Station, Stockholms universitet
2024.

» What affects wheelchair speed in manual wheelchairs among
adults with spina bifida? A cross-sectional study. Agnes
Belander, leg fysioterapeut vid Rehab Station, Karolinska
Institutet.

Utveckling och Samverkan

| var stravan mot visionen — Vi leder vagen till morgondagens
hélsa och vard - och méta kraven pa patientsaker och evidens-
baserad verksamhet kravs ett betydande och standigt pagaende
utvecklingsarbete i samverkan med andra aktorer.

Nationell hégspecialiserad vard (NHV) vid ryggmdérgsskada —
Hosten 2021 tog Socialstyrelsen beslutet att tilldela fyra regioner
Hoégspecialiserad vard vid viss typ av ryggmargsskada. Tillstanden
gick till Region Skane, Region Vasterbotten och Region Stock-
holm samt Vastra Gétalandsregionen. NHV-tilldelningarna
galler primar rehabilitering i slutenvard efter ryggmargsskada.
Rehab Station ar med sin roll och avtal inom vardkedjan for
ryggmargsskador i Region Stockholm en del i NHV-arbetet.

2024 ar forsta hela aret som NHV-vid ryggmargsskada bedrivits.
Under aret har vi bl a arbetat med fortsatt utveckling av rutiner
for upprattande och genomforande av individuell rehabiliterings-
plan (IRP) och individuell vardplan (IVP). Utveckling av former
for digitala videomoten infér och under utskrivning for personer
utanfor Region Stockholm. Méten fér regional samverkan och
utvecklingsarbeten inom olika professionsgrupper och hela

FoUU - Academy - ett kompetenscentrum
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team har genomforts. Interna utvecklingsdagar for att starka
teamarbetet har arrangerats. Fortsatt utveckling av rapportering
till kvalitetsregister. Vi har aven kontinuerligt arbetet for imple-
mentering av processer, riktlinjer for vard och rehabilitering
samt strategisk kompetensforsorjning. Aven ett antal studie-
besdk har genomforts for att starka NHV-verksamheten.

Rehab Station har ett nara samarbete med Stiftelsen Spinalis
inom flera omraden, se ovan. Stiftelsen har ocksa deltagit i
samtliga FoU-frukostar och stottar manga projekt. Se vidare
information under ryggmargsskadeavsnittet sidan 22.

Trycksar — Rehab Station ar en forebild vad galler att férebygga
och laka trycksar, sa aven 2024. Madeleine Stenius utbildnings-
ansvarig/underskoterska vid Rehab Station ar drivande i fragan.
Hon sitter med i SKRs expertgrupp for svarlakta sar som har
som uppgift att uppdatera nationella texter och medverka till
implementering av vardférlopp samt vardprogrammet som
gruppen tagit fram 2021-2023. Hon ar aven med i RiksSars
styrgrupp. Rehab Stations sarverksamhet har ocksa satt avtryck
i form av regelbundna férelasningar pa event nationellt och
internationellt samt natverkar och skriver artiklar regelbundet

i bl a Sarjournalen.

Utbildning

For att mota behovet av kompetensutveckling bedriver Academy
en betydande utbildningsverksamhet internt och externt.
Externa utbildningar arrangeras for att sprida och kommunicera
Rehab Stations kompetens. Vi vander oss framst till vard- och
rehabiliteringspersonal samt personliga assistenter men vi har
aven kurser for patient- och anhoériggrupper. Under aret har vi
satsat pa utokat kunskapslyft for vardpersonalen da vi ser ett
behov for detta hos ny personal som kan harledas till férandrat
upplagg av underskoterske- och sjukskoterskeutbildningar i
landet.

Totalt har cirka 4 325 personer deltagit i Academys utbildnings-
program under 2024. Filmade forelasningar och artiklar ses av
ytterligare personer i efterhand.

Academy har under aret genomfort foljande utbildningsinsatser:

Forelasningar

o Webbfdrelasning Nutricia med 640 deltagare live, filmat mate-
rial ligger pa hemsidan med ytterligare visningar pa webben

e Tre sarforelasningar i Halmstad

o Tre sarforelasningar i Varberg

e Trycksar och MASD Essity kvallsférelasning
o Trycksarsdag i Nyképing 75 sarombud

e Workshop MASD SSiS Jonkoping

e Trycksar och MASD Hijultorget

e Sarsymposium CKU

o Underskoterskedagarna i Eskilstuna

¢ Stoppa trycksarsdag Essity Gotland

« Internationella ryggmargsskadedagen Extern Rehab Station/
Stiftelsen SarCentrum SOS

o En forelasning har hallits pa ISCoS prekonferens om trycksar
och parasport —av M Stenius underskoterska, C Bergfeldt
arbetsterapeut, E Butler Forslund fysioterapeut

FoUU - Academy - ett kompetenscentrum

o Tre forelasningar om Lambaprogrammet internt

» Sjutton externa trycksarsforelasningar och poster-visningar
for drygt 3 024 personer samt ytterligare visningar pa webben
(alla yrkeskategorier inom vard/rehab) pa olika orter runt om
i Sverige

» Sextio utbildningar med diagnosinriktade forelasningar,
trycksarsférebyggande/-behandlande, forflyttningsutbildning,
kunskapslyft/workshops inom blasa/tarm, sar, blodprov, HLR,
skraddarsydda

¢ Inom ramen for utbildningsverksamheten genomfoérs regel-
bundna 6ppna patientférelasningarna fér personer med
rorelsenedsattning. Patientforelasningarna har kunnat hallas
for inneliggande patienter fast i mindre grupper. Sex patient-
forelasningar om trycksar och ca 90 andra forelasningar med
olika teman har hallits av Rehab Stations medarbetare for ca
300 patienter.

» Fyra anhdrigkvallar for cirka 50 anhdriga till personer med
ryggmargsskada har hallits

» Trettiotva interna férelasningar for medarbetare, varav sju
lunchférelasningar

» Metodikundervisning for fysioterapeutstudenter termin
4. Rehab Station ansvarar tillsammans med Danderyd foér
metodikundervisning i tva perioder a ca tva veckor/termin,
verksamheten tar emot cirka 60 studenter/ar. Tolv studenter
pa verksamhetsintegrerat larande (VIL) under 42 veckor.

Artiklar
e Om hjalpmedel RTP- S Aktuellt Nr 3 2024

» Patientfall Trycksar som vardskada SarJournal nr 4

Film

o Trycksars-skolan har uppdaterats och promotats i landet.
Filmen anvands nationellt av brukare, pa vardskolor, av
assistansbolag

Presentationer pa konferenser

» Internationella Stoppa Trycksarsdagen ett nationellt event
holls i ar pa Gotland. Vi deltog med forelasningar via Teams.

» En extra Stoppa trycksars-forelasning holls en eftermiddag
for patienter, personal och anhériga pa Rehab Station samma
vecka.

» Patientsakerhetskonferens i Region Stockholm

» The Nordic Spinal Cord Society (NoSCoS) — Nordisk konferens
i Finland.

Verksamhetsintegrerat larande (VIL)

Vad galler Rehab Stations medverkan i akademisk vardyrkes-
utbildning har vi 2024 fortsatt gott samarbetat med KI. Vi tar
emot logoped-, fysioterapeut-, arbetsterapeut- och sjuksko-
terskestudenter, framst fran Kl, men aven fran andra universitet
och hogskolor. Vi bereder aven kliniska utbildningsplatser for
medicinska sekreterare, rehabinstruktorer (personer med egen
erfarenhet av funktionsnedsattning), lakarstuderande under
ST-block samt underskéterske- och socionomstuderande.
AKA-verksamhet, med en adjungerad klinisk adjunkt pa 20
procent, fortsatter i samarbete med fysioterapiutbildningen vid
Karolinska Institutet, metodikundervisning inom neurologi.
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Medarbetare

Aleris Rehab Station (Rehab Station) bedriver rehabiliterings-
verksamhet i slutenvard (57 rum) och en omfattande 6ppen-
vard som mestadels bedrivs i interdisciplinara team samt
personlig assistans. | slutet av 2024 hade vi totalt cirka 632
medarbetare anstallda, bade i var assistansverksamhet ute hos
brukare och i verksamheterna i Frosundavik och Liljeholmen.

Ungefar tva tredjedelar av medarbetarna arbetar inom personlig
assistans, dar manga ar behovsanstallda. Inom rehabiliterings-
verksamheten arbetar totalt 236 medarbetare, inklusive para-
medicinare (fysioterapeuter, arbetsterapeuter, kuratorer, logo-
peder och rehabinstruktérer/rehabassistenter), omvardnads-
personal (underskoterskor och sjukskoterskor) samt lakare.
Stodfunktioner och ledning servar och leder bade rehabilite-
ringsverksamheten och personlig assistans. Dessutom anlitar
verksamheten ett fatal specialistkonsulter, exempelvis plastik-
kirurg, neuro-urolog, psykolog och handkirurg.

Sjukfranvaro

Den totala sjukfranvaron foljer arbetsmarknadens trend med
hogre sjukfranvaro under vintern och lagre under sommaren.

Vi fortsatter uppmana vara medarbetare att stanna hemma vid
forkylningssymtom for att varna om sakerheten for vara patienter
och besokare.

Chefsutveckling

Aleris ledarskapsutbildning fortsatter att vara popular, och fler
chefer fick moéjlighet att delta under 2024. Utdver detta har vi
pabdrjat ett mentorsskapsprogram och anordnat enhetschefs-
traffar inom vart affarsomrade Narsjukvard. Dessa initiativ syftar
till att starka chefsrollerna och framja erfarenhetsutbyte samt
natverkande inom organisationen.

Medarbetarundersékning

Rehab Station har fortsatt ett hdgt engagemang bland medar-
betarna. Méjligheten till utveckling skattas hogt, och det finns
ett stort fortroende for ledarskapet. Vi arbetar vidare med eNPS
(Employee Net Promoter Score) for att na vara langsiktiga mal
och fortsatter att anvanda undersékningar som en grund fér
forbattringsarbete.

Medarbetare

Medarbetarerbjudandet

Som anstalld hos oss har man fortsatt ratt till ersattning for
sjukvard upp till hdgkostnadsbeloppet vid lakarbesék och annan
sjukvardande behandling, till exempel fysioterapi. Friskvards-
bidraget hojdes till 4 000 SEK fran och med 2024 och baseras
pa anstallningsgrad.

Ovrigt

Under 2024 pabdrjade vi projektet “Good to Great”, som bland
annat syftar till att forbattra arbetsmiljon ytterligare. Projektet
kommer att fortsatta under 2025.

Utbildning

Rehabilitering ar en mangfacetterad disciplin och omfattar bade
individuella och gruppaktiviteter. For att uppratthalla en hog
kompetens inom vitt skilda kunskapsomraden erbjuder vi en
omfattande introduktionsutbildning och fortbildning for vara
medarbetare. Rehab Station har aven en egen utbildningsenhet,
Academy, som ger utbildning bade internt och externt. Kunskaps-
dagen som arrangeras varje ar filmas och finns pa Rehab
Stations Youtube-kanal tillganglig fér medarbetarna, se vidare
avsnitt FoUU sidan 12. Aleris har ocksa en egen larplattform och
erbjuder kompetenshéjande e-utbildningar inom bland annat
arbetsanpassning och rehabilitering, basala hygienrutiner och
etiska riktlinjer for att motverka olaglig eller oetisk verksamhet
inom bolaget.



Utbildningar nedan medarbetarna varit pa:

¢ Cough assist

¢ DRIV — halsa on line fér dig med ryggmargsskada
e Forskning och vetenskapsteori 15 hp

« Functional Independence Measure (FIM)

» Fysioterapeuterna kurs om grundlaggande forbattrings-
kunskap

¢ Fysioterapi vid neurologiska funktionshinder 15 hp

* Fysisk kapacitet och konditionstestning vid ryggmargs-
skada

o Forarbevis

o Forflyttningskunskap Grundutbildning

o Forflyttningskunskap Pabyggnad

¢ Gewa - larm

» Grundlaggande handrehabilitering och ortosbehandling
e Handrehab neurologi

e Halso- och sjukvardsjuridik, 7.5 poang

¢ Intern tetrakurs for fysioterapeuter

o Klinisk sarbehandling i praktiken KI 7,5 hp

¢ Konsten att skriva intyg — grundlaggande kunskaper
faktorer som styr intygsskrivning

» Kontrakturprofylaxutbildning

e Lamba vardprogrammet

e Lite gait — ganghjalpmedel, sékerhet och traning
* Manuella forflyttningar (Hjalpmedelscentralen)

¢ Multiple Scleros — oversiktsforelasningar

¢ Manniskan i rorelse - rorelseanalys i praktiken

* Mata, fota sar, forbandsmaterial

» National Early Warning Score (NEWS)

» Neurogen Tarm- och blasdysfunktion

e Parkinsons - oversiktsforelasningar

* Psykoterapiutbildning Grundlaggande

¢ Psykoterapiutbildning Steg 2

* Qigong

« Ren intermittent kateterisering (RIK) och KAD
¢ Rikssars webbutbildning for svarlakta sar

* Ryggmargsskada - oversiktsforelasningar

« Sittande Steg 1 Sodexo

« Sittande Steg 2 Sodexo

o Sittdynor i rullstol Sodexo

¢ Smarta och smartbehandling med inriktning mot langvarig
smarta 15 hp

o Stroke - oversiktsforelasningar
e Tetrahanden - praktik
¢ Tetrahanden - teori

* The Cognitive Orientation to daily Occupational Perfor-
mance approach (CO-OP)

e Tumor i hjarna och ryggmarg

o Undertrycksbehandling vid trycksarslakning

¢ Vetenskapsmetodik KI 15 hp

¢ Vard och behandling vid blas- och tarmdysfunktion 7,5 hp

¢ Yogakurs - Traumaanpassad stressreducering

Medarbetare har aven engagerat sig i flertalet nationella
diagnos- och professionsspecifika konferenser. Andra
internationella konferenser som vi har deltagit i och aven
presentera pa ar; International Spinal Cord Society (ISCoS)
och The Nordic Spinal Cord Society (NoSCoS), konferens
European Stroke Organisation (EOS) samt MS-forum.

Tillsammans med Traumaortopeden fran KS deltar vi
l6bpande i konferenser och uppfdljning av utfall av vard av
ukrainska soldater som vardas i Norden.

=~ —

O —
. —

Medarbetare
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Verksamhetsomraden
inom rehabilitering
och personlig assistans

Verksamheten i korthet

Aleris Rehab Station erbjuder en omfattande rehabiliterings-
verksamhet, se figuren till hoger samt avsnittet Personlig
assistans, sid 40. Vara avtal ar regionala, nationella och interna-
tionella. Malet ar att vidareutveckla och medverka i vardkedjor
inom respektive diagnosgrupp. Malgrupperna ar foretradesvis
personer med olika neurologiska diagnoser samt personer med
behov av rehabilitering efter olika kirurgiska eller ortopediska
ingrepp. Verksamheten ar organiserad i saval sluten- som i
oppenvard. Merparten av rehabiliteringen sker i multimodala
program och inom ramen fér interdisciplinara team. | vara
interdisciplinara team arbetar fysioterapeuter, rehabinstruktorer/
rehabassistenter, kuratorer, arbetsterapeuter, logopeder, psykolog,
lakare, sjukskoterskor och underskoterskor i nara samarbete
tillsammans med varje patient.

Rehab Stations rehabinstruktorer ar viktiga féorebilder som kan
delge kunskap och erfarenheter utifran att sjalva leva med skada/
sjukdom. Rehabinstruktdrerna ar viktiga for patienten utifran
den trovardighet de ger i samband med traning eller i kontakten
som medmanniska.

All vard och behandling sker i evidensbaserad praktik. Verksam-
heten arbetar kontinuerligt med utformande och implemente-
ring av vardprogram.

Nationella kvalitetsregister skapar forutsattningar for att folja
och utveckla kvaliteten inom vard och rehabilitering. Rehab
Station rapporterar till féljande kvalitetsregister, RiksSAR - for
Svarlakta trycksar kategori 2-4, Svenskt Register for Rehabili-
teringsmedicin (SveReh) samt i Hugo, NHV-register pa Social-
styrelsen.

Verksamhetsomraden inom rehabilitering och personlig assistans

Medicinskt
omhandertagande

Slutenvard

Oppenvard

Personlig
Assistans

Ryggmargsskador
Ryggmargsbrack
Stroke
MS

Ryggmargsskador
Ryggmargsbrack
Stroke
MS

Specialistmottagning

Logoped- och Urologmottagning
Handkirurgi / Rullstolsskolan

Personlig Assistans

Ovrig rehabilitering

Ovrig rehabilitering

Diagnoser

AN
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Avtal och vardproduktion

Antal kontakter inom 6ppenvarden

Avtal 6ppenvard 2024 2023
Spinalismottagningen, 13146 14 069
samtliga vardkontakter for

ryggmargsskador i vardkedja,

livslang uppfdljning samt

utomlanspatienter

Planerad specialiserad 2068 1408
neurologisk rehabilitering

Spinalismottagningen

Planerad specialiserad 31535 27192
neurologisk rehabilitering

Frésundavik

Planerad specialiserad 15636 14960
neurologisk rehabilitering

MS Liljeholmen

Vardval logopedi 981 745
Aktiv 3267 2739
Rullstolsskolan 2528 1144
Specialiserad fysioterapimottagning 1047 949

* Férandrat regelverk kring registrering av lakemedels-
férskrivning och forskrivning av férbrukningsmaterial.

Varddygn for slutenvardsverksamhet

Avtal slutenvard 2024 2023
Vardkedja ryggmargsskador NHV 2242 2585
Rehabilitering barn 167 92
Specialistvardsremiss 605 688
(allman neurologi utomlan)

Specialiserad neurologisk 5499 6643
rehabilitering efter vard

pa akutsjukhus

Specialiserad rehabilitering 3129 3315
efter vard pa akutsjukhus

(inklusive avancerad sarvard)

Planerad specialiserad neurologisk 960 1015
rehabilitering (veckovard)

Plastikavtal 46 55
Ovriga (ex férsakringsbolag, 3206 2298

utlandspatienter, specialbeslut
Region Stockholm)

Verksamhetsomraden inom rehabilitering och personlig assistans
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Kvalitetsarbete for
rehabiliteringsverksamheten

Vara patienters synpunkter ar en viktig kalla for att standigt
forbattra var rehabilitering som vi bedriver.

Aleris Rehab Station anvander enkatverktyg for sa kallad PREM-
matning (Patient Reported Experience Measures). Metoden
innefattar fragor om helhetsintryck, ndjdhet, bemotande, till-
ganglighet, information, delaktighet och vard/behandling.
Systemet uppmuntrar patient eller narstaende att lamna klago-
mal/synpunkter och eventuellt kontaktuppgifter sa vi kan ta
kontakt for vidare synpunkter. Det ar mojligt att vara anonym.
Enkatverktyget skickar regelbundet aterkoppling till verksam-
heten och resultatet presenteras fér medarbetarna. Det ar
utéver det mojligt att folja resultat i realtid.

En ny digital patientenkat infordes under forsta kvartalet i sluten-
varden och under andra kvartalet i 6ppenvarden. Svarsfrekvensen
i ar ar lagre i jamforelse med 2023. Det kan dels bero pa det
sena inférandet, dels att enkaten har kravt dubbelinloggning av
patienten, vilket kan ha varit férsvarande. Nedan har vi aggre-
gerat resultaten fran enhetsniva till gemensam for hela Rehab
Station.

Resultaten i tabellen nedan visar pa hdg ndjdhet hos vara
patienter med besok/vistelse, och bemoétande. Vi arbetar med
att forbattra patientens upplevelse av delaktighet genom att dka
kunskapen hos medarbetarna hur vi bl a. kommmunicerar och
skapar en dppen dialog med vara patienter. Vara patienter ar
vara ambassadorer och skattar hdgt pa NPS 80, dar varde 60
kan anses som bra. Fragan stalls "Skulle du rekommendera oss
till nagon i din situation?”

Indikator Antalsvar  Resultat Analys/kommentar
PREM* - N&jdhet med besok/vistelse 347 93,7% Hog ndjdhet med besdk/vistelse
i procent pa helar
PREM* - No6jdhet med tillganglighet i procent 347 85% Resultatet ligger pa godkand niva som vi stravar att hoja.
Bemdtande i procent 347 93,4% Resultatet ligger pa en mycket hég och stabil niva
Delaktighet i procent 347 78,7%  Vibehover forbattra patientens upplevelse av delaktighet
Net Promoter Score (NPS)** 282 Drygt 80 pa Resultatet ar hogt.

NPS-skalan

* Patient-reported experience measures (PREMs)
**Net Promoter Score (NPS) ar ett index for kundlojalitet. NPS kan ga fran -100 till 100, dar ett varde 6ver 60 kan anses som bra.

Skulle du rekommendera oss till nagon i din situation?

Verksamheten foljer ocksa upp PROM (Patient Reported Out-
come Measures) som fragar om patientens syn pa sin halsa

efter behandling och innefattar fragor om maendet. Enkatfragor

stalls, eller skattningsformular anvands, i ett tidigt skede och
foljs upp efter avslutad behandling. Patienten kan lamna fria
kommentarer som bidrar till forbattringsarbete.

Forbattrings- och utvecklingsarbete 2025

o For att Oka tillganglighet och delaktighet for vara patienter
arbetar vi med digitalisering av arbetssatt exempelvis imple-
mentering med stéd av Al i journalfoéring (Tandem Health)
och videobesok.

o Forbattra bemdtandet av vara patienter och narstaende.

o Fortsatta kvalitetssakra processen for registrering i medicinska.
kvalitetsregistret SveReh.

« Oka och félja upp medarbetarens kunskap och kompetens
i sin profession.

93,7%

Vara patienter ar vara ambassadorer
och skattar hogt pa NPS 80, dar varde

60 kan anses som bra.

Verksamhetsomraden inom rehabilitering och personlig assistans
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Ryggmargsskador

Aleris Rehab Station (Rehab Station) erbjuder primar och
sekundar rehabilitering i sluten- respektive 6ppenvard samt
livslang uppfoljning fér personer med ryggmargsskada.
Re-rehab kan erbjudas bade i 6ppen- och slutenvard.

Syftet med rehabiliteringen i primar rehabilitering, som sker i

direkt anslutning till skada/sjukdom, ar att starka patientens egna

resurser och att ge stod i en nyorienteringsprocess och anpass-

ning till ett nytt liv med nya férutsattningar. Det sker genom en

successiv forskjutning av tyngdpunkten inom rehabiliteringen

fran medicinska till sociala och yrkesmassiga problemomraden.

| vara team ingar:

* Fysioterapeuter

o Arbetsterapeuter

¢ Kuratorer

» Rehabassistent/instruktor

o Sjukskoterskor

¢ Underskoterskor

¢ Uroterapeut

¢ Sexualradgivare

¢ Psykolog

o Lakare; specialister inom rehabiliteringsmedicin, psykiatri
och neurologi

Sedan 1 april 2023 bedrivs Nationell Hogspecialiserad Vard

(NHV) for ryggmargsskador pa fyra enheter i Sverige sasom
Region Stockholm (Karolinska Universitetssjukhuset), Region
Vasterbotten (Norrlands Universitetssjukhus), Vastra Gétaland
(Sahlgrenska Universitetssjukhuset) och Region Skane (Skanes
Universitetssjukhus). Aleris Rehab Station ar en av utférarna
inom Region Stockholm. Ovriga aktérer &r Karolinska Universitets-
sjukhuset/Astrid Lindgrens Barnsjukhus, Stockholms Sjukhem
och Remeo.

Ryggmargsskador

A

Totalt genomforde 84 personer sin rehabilitering inom NHV for
ryggmargsskadade i slutenvard 2024 jamfért med 54 patien-
ter 2023. Rehabilitering har skett i ett tidigt medicinskt skede i
direkt anslutning till vard pa akutsjukhus (primar rehabilitering

i slutenvard) eller som re-rehabilitering en tid efter skada/in-
sjuknande. Vardtiden har varierat mellan 1-14 veckor beroende
pa patientens behov samt om patienter kommit direkt utan en
féregaende rehabperiod pa Karolinska Universitetssjukhuset.
Utover det har patienter med en ryggargsskadediagnos varit pa
en period i slutenvard for re-rehab eller for sena komplikationer
relaterat till sin ryggmargsskada.

Spinalismottagningen ar sedan 2010 en del av Rehab Station
och ingar i vardkedjan for personer ryggmargsskada i Region
Stockholm. Spinalismottagningen har for narvarande 1518
patienter inskrivna (1511 2023) varav 227 (224 2023) personer
med ryggmargsbrack. Spinalismottagningen har i sitt avtal med
Karolinska Universitetssjukhuset ansvar for den primara 6ppen-
vardsrehabiliteringen, darefter erbjuds regelbunden medicinsk
uppféljning i syfte att forebygga och behandla de eventuella
komplikationer som ar relaterade till ryggmargsskadan. Upp-
féljningarna sker ar ett och ar tva efter ryggmargsskadan och
darefter regelbundet utifran individuella behov (som langst vart
5e ar). Uppfoljningarna ar omfattande, patienten traffar lakare,
fysioterapeut, arbetsterapeut, sjukskoterska och kurator indivi-
duellt. Efter uppfoliningen har teamet ett méte da en individuell
rehabiliteringsplan skapas.



Utdver den primara 6ppenvardsrehabiliteringen och upp-
féljningarna erbjuds en specialiserad dppenvardsmottagning
utifran ryggmargsskadespecifika problemomraden sa som:

Sittrelaterad
rullstols-
problematik

Arbetsatergang

Spasticitet

Sexualfunktion
Infertilitet

Aldrande

Skulderleds-
problematik

Rullstolskorning

Psykisk halsa

| rehabiliteringsteamen arbetar halsocoacher aktivt med olika Volymer i 6ppenvarden, Spinalismottagningen
halsoinriktade aktiviteter och livsstilsfragor bade individuellt och
i grupp. Besok och kontakter 2024 2023 2022

Mottagningen har konsulter knutna till sig sa som plastikkirurg Totalt antal vardkontakter 13146* 14056 14592

for sarbeddmningar/revisioner (1 gg/man) och neuro-urolog Totalt antal besok 8931 8 549 8558
(2 ggr/man) med lang erfarenhet av ryggmargsskador som pa mottagningen
- Aterbesok enskilt 6114 5997

genomfor regelbundna mottagningar. Handkirurger kommer

fran CARE i Goéteborg ca tva ganger per termin och genomfér - ey teambesé}( 102 27
; . . ) - Varav gruppbesok 2715 2525
egna mottagningar fér remitterade patienter.
Externa besok 139 112 137
Avtal och vardproduktion - Varav hembesok 31 24
R . . ) - Varav besok pa annan plats 108 88
Ryggmargsskadade personer fran dvriga Sverige och som inte )
ingar i NHV har mojlighet att komma for rehabilitering i sluten- Dl\itanskqgtall;t 5k 2 99ﬁ 4382 5125
vard och eller till Spinalismottagningen for 6ppenvardsrehabili- ) . araY videobeso
tering och uppféljning via specialistvardsremiss. Vardhandelse 1084 1013* 772
utan patientkontakt
Uppfoljningar 296 241 263
Volymer och vardtider i slutenvard Uppfolningar 61 >4 39
Ryggmargsbrack
Vardtid, dygn 2024 2023 2022 Utomléanspatienter (ULP)
second opinion
Primar slutenvardsrehabilitering 2242 2585 1454 - Unika patienter 15 30 54
NHV Stockholm - Vardkontakter 111 153 168
(tidigare Vardkedjan Stockholm) - 2024 (aterbesok 59 distans 52)
Primar slutenvardsrehabilitering 821 373 949 Antal patienter som varit 1062 1107 1119
NHV (utomlan) i kontakt med kliniken
(ar 2022 ej NHV) Kontakter i snitt/patient 12 13 12
Primar slutenvardsrehabilitering 104 & 2 (av de som haft kontakt)
NHV Barn (<18 ar) Andel patienter med 1-9 65% 63% 64%
Plastik Karolinska 112 84 18 kontakter
Universitetssjukhuset Hogsta antal kontakter 160 150 168
for en patient
* Bj redovisat tidigare Antal inkomna remisser 453 411 321

* Skillnaden fran 2023 och 2024 bestar i forandrat regelverk
kring registrering av lakemedelsforskrivning och forskrivning
av forbrukningsmaterial.

Ryggmargsskador 23
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Specialiserade insatser vid Spinalismottagningen

Mottagningar 2024 2023 2022
Urolog

- Besok 82 124 78
- Distanskontakter 167 125 136
- Konferens 61 41 37
Uroterapeut

- Besok 161 134 140
- Distans 7 8

- Unika patienter 134 108
Suprapubis byte 239 265 305
- Unika patienter 49 51 57
Plastikkirurg

- Besok 26 53 45
Trycksarsmottagning*

- Besok 284 339 408
- Unika patienter 100 100 113
Sittklinik

- Besok 220 230 106
- Unika patienter 130 134 89
Handkirurgmottagning 57 63 72

* S6kord; besdksorsak, omlaggning och trycksar.

Dagrehabilitering for personer med ryggmargsskada

Antal personer 2024 2023 2022
Vardkedja 38 39 44
Re-rehab 2 3 11
Ovriga 3 5 5
Planerad specialiserad 27 23 29
Totalt 70 70 89

Kvalitetsarbete

Gemensamma kvalitetsmal och resultat avseende patientndjdhet
redovisas under rubriken Kvalitetsarbete for rehabiliteringsverk-
samheten, se sidan 20.

Registrering i Svenskt Register for Rehabiliterings-
medicin (SveReh)

| Svenskt Register for Rehabiliteringsmedicin (SveReh) registreras
patienter med traumatiska och icke traumatiska ryggmargsskador
inom bade slutenvard och éppenvard samt i samband med
uppfoljningar pa Spinalismottagningen. Under 2024 registrerades
105 patienter in och 118 ut i slutenvard i SveReh.

Totalt registrerades 85 patienter med bade en in- och utskrivning
inom NHV i slutenvard och 85 i 6ppenvarden i SveReh.

Ryggmargsskador

Fordelning traumatisk/icke traumatisk ryggmargsskada
(n85) och traumatisk ryggmargsskadas etiologi. Inkluderar
ryggmargsskadade patienter inom NHV i slutenvard som
registrerats i SveReh (n 40).

Fordelning traumatisk/
icke traumatisk skada

@ Traumatisk skada 40
@® Icke traumatisk skada 45

Etiologi

@ Sport 5

® Overfall 1

© Transport/trafik 12
Fall 20
Annat olycksfall 2

| figuren redovisas fordelning av traumatiska och icke trauma-
tiska skador samt etiologi inom NHYV, slutenvard. Fall var den
vanligaste bakomliggande orsaken till traumatisk ryggmargs-
skada, vilket skiljer sig fran 2023 da transport/trafik var vanligast.

AlS

ASIA Impairment Scale (AIS) ar en neurologisk klassificering
enligt en femgradig skala, A-E, dar A representerar en komplett
skada och E en ryggmargsskada utan neurologisk paverkan.

En férandring fran A, B, C till D eller E har storst funktionell
betydelse.

Mal fér tackningsgrad av AlS-beddmning vid in- och utskrivning,
NHV var 100% inom slutenvard. Under 2024 utfordes AlS-be-
démning pa 94% av patienterna vid inskrivning respektive 87%
vid utskrivning. Den vanligaste neurologiska skadenivan var
C2-C4 AIS D, vilket ar samma som 2023.

Fordelning av den neurologiska skadenivan enligt AlS-bedom-
ning samt forandring av grad fran in- till utskrivning redovisas i
figur 1 och 2. En orsak till farre AlS-bedémningar vid utskrivning
beror pa ett antal patienter med kort vardtid innan utskrivning
till hemmet.

Férdelning skadeniva och grad
enligt AlS inom NHYV in (n80)
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Foérdelning skadeniva och grad
enlig AIS inom NHYV ut (n75)
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FIM

Functional Independence Measure (FIM) utvarderar forbattringar
av funktioner i det dagliga livet. Malnivan for registrering vid in-
respektive utskrivning var 100%.

FIM-bedémning gjordes pa 85 (100%) patienter inom NHV vi
inskrivning och pa 76 (89%) patienter vid utskrivning. Medelvarde
for FIM A-M var vid inskrivning 61,4 och vid utskrivning 73,8.

Vid inskrivning beddmdes 38% oberoende och vid utskrivning
66% jamfort med 2023 da 50% var oberoende vid inskrivning
och 69% vid utskrivning. De storsta forbattringsomradena i FIM
ses inom: Forflyttning Toalett, Forflyttning Sang/Stol/Rullstol,
Tarmskotsel, Blasskotsel, Pakladning underkropp, Dusch/Bad
samt Trappa. Samtliga omraden ar basala formagor for att en
person ska klara sig i sitt dagliga liv.

Medelvarde FIM in och ut H In
inom NHV slutvard (n85) B Ut
Ata/Dricka
Minne Ovre toalett
Problemlésning A Bad/Dusch

Socialt samspel Z\é/:ﬁ(:g;“)npg
Uttrycksformaga Ei';fi?gf b
Forstaelse Nedre toalett
Trappor Blasskotsel

Gang eller rullstol Tarmskotsel

Forflyttning
Badkar/Dusch

Forflyttning
Forflyttning Sang/Stol/Rullstol

Toalett

Patientutvardering

Vid Rehab Station anvands ett digitalt system for utvardering av
patientndjdhet, enkater erhalls via Kivra efter utskrivning fran
slutenvardsenheten respektive efter avslutad rehabiliterings-
period/besok pa Spinalismottagningen. Fran patientndjdhetsen-
katen redovisas patientens upplevelse av bemotandet och
tillganglighet samt om man kan rekommendera Rehab Station.
Parametrarna foljs upp varje manad. Malet ar att bibehalla

eller 6ka patientens upplevelse av ett gott bemdtande, en god
tillganglighet och vilja att rekommendera Rehab Station till
andra jamfort med foregaende ar. Tabellen nedan visar patient-
nojdhetsresultat i bemotande, tillganglighet och om man kan
rekommendera Rehab Station som vardgivare.

Andel ryggmaérgsskadade patienter som upplevt
att de fatt ett gott bemotande

Avtal 2024 2023 2022

Bemdtande3

- Spinal slutenvard 97% 85% 93%

- Spinalismottagningen 100%
dagrehabilitering 94% 91%

- Spinalismottagningen 90%
polikliniskt besék

Tillgédnglighe

(mal 95%, ingen under 80%)

- Spinal slutenvard * 84% 97%

- Spinalismottagningen 95%
dagrehabilitering 87% 1%

- Spinalismottagningen 85%

polikliniskt besdk

Rekommenderar Rehab
Station fér andra (mal 70) **

- Spinal slutenvard

NPS 60 NPS69 NPS 63**

- Spinalismottagningen NPS 92**
dagrehabilitering NPS76 NPS 65

- Spinalismottagningen NPS 58**

polikliniskt besdk

* Fragan finns e) med i utvarderingsenkat fér ryggmargs-
skador och som registreras i RveReh.

** Redovisas enligt Net Promotor Score (NPS-index) for
kundlojalitet med ett varde fran -100 till 100, dar varde
over 60 anses som bra.

Ryggmargsskador
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Samarbete med Stiftelsen Spinalis

Stiftelsen Spinalis och Rehab Station har ett nara och langvarigt
samarbete inom flera omraden. Under 2024 har Stiftelsen
Spinalis aktivt deltagit i forsknings- och utvecklingsarbetet vid
Rehab Station, bland annat genom medverkan vid samtliga
FoU-frukostar och genom att stétta flera projekt i huset.

Exempel pa projekt som Spinalis finansierar:

o Existens-Filosofera, Samtal om livsfragor i vard och rehabili-
tering — Stiftelsen finansierar arbetet med att ta fram en
handbok fér vardpersonal.

* Axelhdlsa hos personer med ryggmdrgsskada — Stiftelsen
finansierar delar av detta forskningsprojekt.

e Fortbildning inom psykoterapi — Stiftelsen har beviljat medel
f&r vidareutbildning av en kurator vid Aleris Rehab Station till
psykoterapeut.

Aleris Rehab Station var dven samarbetsorganisation i Spinalis
Arvsfondsprojekt DRIV — hélsa online for dig med ryggmargs-
skada, som avslutades hdsten 2024. Inom projektets ram
spelades ett antal traningspass in, vilka nu finns tillgangliga pa
YouTube.

Vid Hjalpmedelsmassan Hjultorget delade Stiftelsen Spinalis och
Rehab Station monter och tillsammans ansvar for forelasningar.

Aktiviteter arrangerade av Stiftelsen Spinalis under 2024
Under aret har Spinalis anordnat en rad aktiviteter i Rehab
Stations lokaler:

o Tréffar for personer med hoga ryggmargsskador (NAKKAD).
o Tjejkvall for tjejer och kvinnor med ryggmargsskada.

e Mini-massa for utomhushjalomedel — lockade cirka 60
besokare.

e Anhdrigkvallar — fyra traffar i samarbete med Rehab Station.

e Lunchfdreldsningar for medarbetare — atta tillfallen i sam-
arbete med Rehab Station Academy.

 Internationella ryggmdérgsskadedagen (5 september) —
Inspirationsdag med férelasningar.

o Hosttraff med utstallare.

Stiftelsen Spinalis har aven fortsatt att ldna ut batar och trehjuliga
mopeder till Rehab Station for att ge guldkant pa tillvaron for de
personer som genomgar rehabilitering.

Ryggmargsskador

Forbattrings- och utvecklingsarbete
Forbattrings- och utvecklingsarbete har under aret bedrivits pa
manga omraden.

Uppfdljningsprogrammet vid neurogen blasrubbning efter
ryggmargsskada har uppdaterats.

NoSCoS, The Nordic Spinal Cord Society holls under aret i
Helsingfors, medarbetare inom spinalslutenvard och Spinalis-
mottagningen deltog med 12 personer.

“NHV-korkort”, digital grundutbildning fér nyanstallda som
arbetar med patienter med ryggmargsskada har utvecklats
inom slutenvarden.

Kompetensinventering inom spinalslutenvard/NHV har pa-
borjats av operativa chefer.

De olika professionerna i teamen har under aret fortsatt del-
tagit i natverk med regelbundna digitala/fysiska moten inom
vardkedjan fér ryggmargsskadade for att lara av varandra samt
for att underlatta dvergangen mellan de olika enheterna.

Tva utvecklingseftermiddagar for teamen i sluten- och
Oppenvard samt tva for varje profession halls arligen.
Specifika professionsmoten har hallits en gang/vecka.

Ett arbete for att tydliggoéra ansvarsomraden inom respektive

profession for forbattrat teamarbete har pabdrjats i sluten-
varden.

Medarbetare deltog i MMCUPs (kvalitetsregister for MMC
och annan neuralrérsdefekt) arsmote.

Arbetsterapeuter har deltagit i webbutbildning i tetrahanden
via Ryggmargsskadecentrum Goteborg samt utbildning kring
ortostillverkning.

En kurator gar fortsatt Steg 2 utbildning i psykoterapi.
Sjukskoterska pa Spinalismottagningen har gatt Forskrivar-
utbildning for sarvardsmaterial 7.5 hp.

Medarbetare har erhallit kompetenshdjning via hogskolekurser
inom Neurologi (15 hp) Smarta (15 hp) samt Forskning- och
vetenskapsteori (15 hp).

En arbetsterapeut har gatt kurs i “Konsten att skriva intyg”.

En fysioterapeut har erhallit magisterexamen i fysioterapi vid
Karolinska Institutet.

Ett flertal medarbetare har under aret gatt Rehab Stations
internutbildningar enligt plan for introduktion av nyanstallda.



"Stiftelsen Spinalis och R tation
har ett nara och langva arbete
inom flera omraden.”
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Stroke

Strokerehabilitering pa Aleris Rehab Station (Rehab Station)
omfattar bade slutenvard och 6ppenvard. Patienterna i var
slutenvard kommer till storsta delen direkt fran akutsjukhuset
och har oftast latta till medelsvara fysiska och/eller kognitiva

funktionsnedsattningar efter stroke.

Det ar viktigt att rehabiliteringen startar tidigt efter insjuknandet
for att ge de basta forutsattningarna for aterhamtning. | nara
samarbete arbetar vi utifran patienten och dennes behov, forut-
sattningar och mal. De allra flesta av vara patienter skrivs ut till
hemmet och foljs upp av neuroteam dar.

For personer som har kvarvarande fysiska och kognitiva funk-
tionsnedsattningar, och i ett senare skede ar i behov av multi-
disciplinar teambaserad rehabilitering, finns mojligheten att
komma till oss fran sitt eget boende for en ny planerad rehabili-
teringsperiod. Detta kan ske antingen som dagrehabilitering i
oppenvarden eller som veckovardsrehabilitering i slutenvarden.

Oavsett nar insjuknandet var, nyligen eller for flera ar sedan,
arbetar vi personcentrerat och malinriktat och innehallet i reha-
biliteringen anpassas efter individen. Patienten far ett schema
dar olika aktiviteter ar inbokade utifran den egna individuella
rehabiliteringsplanen. Det kan vara bade individuell traning

med till exempel fysioterapeut eller logoped och nagon av vara
manga grupptraningar till exempel cirkeltraning, balanstraning,
salsa eller yoga. For att mota det ofta komplexa behovet av
insatser och kompetens har vi aven grupper dar medarbetare
fran flera olika professioner ar ansvariga. Ett sadant exempel ar
hjarngympa dar bade arbetsterapeut och fysioterapeut finns
med. Samtalsstod, individuellt eller i grupp, med kurator kan
ocksa inga som en del i rehabiliteringen. For manga ar balansen
mellan aktivitet och vila grundlaggande, varfor aterhamtning
eller kanske avslappning kan behdva laggas in pa schemat.
Aven vistelse i var tradgard eller i den narbeldgna Hagaparken
upplevs av manga som viktig for aterhamtning.

Avtal och vardproduktion

De aktuella avtalen for strokeverksamheten ar Specialiserad
neurologisk rehabilitering efter vard pa akutsjukhus (slutenvard)
samt Planerad specialiserad neurologisk rehabilitering (sluten-
och 6ppenvard). Rehab Station tar aven emot strokepatienter

Stroke

Antal strokepatienter 2024 2023 2022
Slutenvard 231 195 211
Oppenvard (dagrehab) 96 81 72

Kvalitetsarbete

Gemensamma kvalitetsmal och resultat avseende patientnojdhet
redovisas ovan under rubriken Kvalitetsarbete for rehabiliterings-
verksamheten, se sidan 20.

Forbattrings- och utvecklingsarbete

De olika professionerna i teamen deltar aktivt och regelbundet i
olika natverk for stroke for att lara av varandra och verka for en
"obruten vardkedja“. Exempel pa det ar kontakt och samarbete
med Regionens stroke- och hjarnskadevagledare samt stroke-
och hjarnskadesamordnare. Vi har aven nara kontakter med
patientféreningar sasom Afasiféreningen och Strokefdreningen
for att underlatta dvergangen fran rehabilitering inom halso-
och sjukvard till egenvard och ett fortsatt liv efter en stroke med
hog grad av delaktighet och egenmakt. Den har stravan har varit
anledningen till var medverkan i Hjarna Tillsammans — Hjarna
Ma Bra dar olika vardgivare i Region Stockholm, féreningar for
personer med egna erfarenheter och aven andra verksamheter
som moter personer med forvarvad hjarnskada, samverkar i
syfte att starka stédet och rehabiliteringen f&r personer med
férvarvad hjarnskada.

Stroketema - Under varen 2024 hade vi temaférelasningar med
relevanta amnen kopplade till stroke. Vid sex tillfallen har arbets-
terapeut, logoped, fysioterapeut och kurator foreldst om olika
teman. Vi hade tva gastférelasare. Den ena var stroke- och hjarn-
skadevagledare som informerade om sitt uppdrag och vilken
hjalp som patienterna och deras narstaende kan erbjudas. Den
andra gastforelasaren var en representant fran Strokeféreningen.
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Multipel skleros

Multipel skleros (MS) har i manga ar varit en av Aleris Rehab
Stations (Rehab Station) storsta malgrupper, ca 380 personer
med MS genomférde sin rehabilitering hos oss 2024.

Vi har tva enheter som ar specialiserade pa MS, en i Lilieholmen
och en i Frésundavik. Vi tar emot patienter i direkt anslutning till
akut sjukhusvistelse for en tids intensiv slutenvardsrehabilitering.
Vi har ocksa planerad specialiserad rehabilitering i veckovard
eller i 6ppenvard med diagnosinriktade program for de som
nyligen har fatt MS och for de patienter som haft MS under en
langre tid. | Liljeholmen har vi ett ss mmanhallet program for dem
som nyligen diagnostiserats med MS, MS-kursen. Malet ar att

fa dkad kunskap om MS samt hitta strategier och verktyg for att
kunna hantera sin nya livssituation och skapa hallbarhet pa sikt.
Ett viktigt inslag i alla vara kurser ar att traffa andra i liknande
situation och utbyta erfarenheter. Narstaende bjuds ocksa in for
information och eget stod.

Rehabiliteringsperioden inleds med en omfattande beddémning
dar teamet tillsammans med patienten kartlagger vilka behov,
resurser och aktivitetsmojligheter som finns med hansyn till
fysiska och kognitiva funktioner samt psykosocial situation.
Utifran det skrivs, i samrad med patienten, en individuell reha-
biliteringsplan med tydliga mal fér rehabiliteringsperioden,
vilken foljs upp kontinuerligt.

Programmen anpassas utifran patientens uppsatta mal, resurser
och problem. Individuella kontakter med varje yrkeskategori i
teamet varvas med olika traningsformer, gruppaktiviteter och
férelasningar. Exempel pa traning ar cirkeltraning med fokus

pa kondition, balans och styrka, yoga, basal kroppskannedom,
gigong och avspanning. Gruppaktivitet kan vara koksaktivitet
och aktivitetsgrupp med fokus pa hantverk samt farg och form.
Vara forelasningar har manga olika teman som kognition och
trétthet, stress och stresshantering, blasa och tarm, traningslara
samt halsa, hjalpmedel och livskvalitet. | vara samtalsgrupper
ges mojlighet att reflektera 6ver aktuella och angeldagna amnen.
| Frésundavik finns tillgang till tradgard samt aktivitetsgrupper

Multipel skleros

med inriktning pa kognition dar en av grupperna kombinerar
kognition och idrott. Trotthetsskola erbjuds for vara patienter i
Oppenvarden med olika neurologiska diagnoser. Trotthetsskolan
ar uppbyggd efter kursmaterialet Fatigue management. Se kapitel
Ovrig rehabilitering sidan 36.

Avtal och vardproduktion

De aktuella avtalen for MS ar Specialiserad neurologisk rehabili-
tering efter vard pa akutsjukhus (slutenvard) och Planerad speci-
aliserad neurologisk rehabilitering (6ppenvard och slutenvard).
Vi tar aven emot MS-patienter fran évriga Sverige, framfor allt
fran Region Sérmland, for slutenvard pa specialistvardsremiss
och fér 6ppenvard enligt Fritt vardval.

Antal MS-patienter 2024 2023
Slutenvard Frésundavik 45 40
Oppenvard Fréosundavik 122 123
Teambeddmningsbesdk Frésundavik 18 26
Oppenvard Liljeholmen 213 166
Teambeddmningsbesok Liljeholmen 101 99

Kvalitetsarbete

Under 2024 har registrering i SveReh genomforts for MS-patien-
ter inom dagrehabilitering och veckovard. Resultat av kvalitets-
mal och patientndjdhet vid utskrivning redovisas under rubriken
Kvalitetsarbete for rehabiliteringsverksamheten, se sid 20. Vi har
regelbundet arendehandledning med extern handledare for att
Oka var kompetens och ge en samsyn i bemdtandet av vara
patienter.



Forbattrings- och utvecklingsarbeten

Rehab Station deltar aktivt i Svenska MS-sallskapets verksamhet.
MS-sallskapet har under 2024 erbjudit ett antal digitala forelas-
ningar som teamen har kunnat ta del av. Det har varit aktuella
och viktiga amnen som 6kat kompetensen hos vara medarbetare.
Kontinuerligt samarbete bedrivs ocksa med MS-mottagningarna
pa Centrum for neurologi, Karolinska Universitetssjukhuset i
Solna och Huddinge, Danderyds sjukhus samt Capio S:t Gérans
sjukhus. Vi samarbetar ocksd med MS-fonden som arbetar fér
att 6ka kunskap och kompetens hos medarbetare som arbetar
med MS.

Under 2024 har flera medarbetare varit engagerade i MS-forum
som under tva dagar i november erbjod en mangd férelasningar
som riktade sig till deltagare fran hela Sverige. Vi delade med
oss av var erfarenhet av teamarbete, vart arbete med kognitiva
symptom samt hur vi leder samtalsgrupper kring existentiella
fragestallningar.

Vi har under aret genomfort ett antal narstaendetraffar. Narsta-
ende har ocksa erbjudits att pa plats eller digitalt kunna ta del av
MS-férelasningar med professor Fredrik Piehl som regelbundet
forelaser i vara MS-kurser. Det har varit mycket uppskattat.

Vi har bade deltagit i och hallit féredrag under Regionens
Patientsakerhetsdag i mars 2024, férelast pa hjalpmedelsmassan
Hjultorget samt forelast i samarbete med patientforeningen
RTP. Huvudfokus i alla dessa samarbeten har varit vart mang-
ariga arbete med existentiella filosofiska samtal som ett inslag

i vara rehabprogram. Projektarbetet som syftar till att skapa en
praktisk handbok fér att méta existentiella fragor i rehabilitering
har fortgatt, ett samarbete mellan FoU pa Rehab Station och
Stiftelsen Spinalis.

Pernilla Danckwardt, fysioterapeut, har deltagit i forsknings-
projektet “Farre fall”, dar hon har handlett grupper digitalt. Malet
har varit att deltagarna i gruppen ska lara sig om sina fysiska/
mentala begransningar och styrkor. Detta genom att bade fa
mojlighet att (digitalt) traffa andra med MS, lara sig anvanda
strategier samt lyssna pa forelasningar kopplade till amnet for
att i slutdandan minska risken for att i framtiden falla.

Stephen Paul, kurator, har pabdrjat studier i grundlaggande
psykoterapi 60p (sk steg 1) pa Stockholms universitet. Han
blandar teoretiska studier med kliniskt arbete och delar med sig
av nyvunna kunskaper till hela teamet. Stephen deltog aven i

en MS-helg i Salen - forelaste bade for personer med MS och
separat for deras anhdriga. Helgen arrangerades av Salens H6g-
fiallshotell, Hanna Lind-MS Podden och Malin Schulz-Mountain
Soul. Bada med egen MS-diagnos.

Jenny Osterlund, kurator, har genomfért utbildning i Halso-
och sjukvardsratt. Hon genomgar ocksa for narvarande sista
utbildningsdelen i traumaanpassad yoga och har under hosten
implementerat yogagrupper med fokus pa stressreducering,
baserad pa metodiken fran traumaanpassad yoga.

Lena Isaksson, som i drygt 25 ar lett arbetet i Liljeholmenteamet,
har gatt i pension. Malin Sallstedt som arbetat i teamet som
fysioterapeut har eftertratt henne. | samband med detta har leg
fysioterapeut Maria Heijdenberg anstallts, hon har magister-
examen.

Sammantaget har det varit ett ar fyllt av meningsfulla erfarenhets-
utbyten och erfarenhetsdelning. Att vara deltagare vittnar om
att de kanner sig val omhandertagna i en for dessa utsatt situa-
tion fyller vara arbetsdagar med gladje, mening och stolthet.
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Parkinson

Sedan 2017 har vi haft ett 6kat fokus pa rehabilitering for patienter
med Parkinsons sjukdom. Vi sag att den form av rehabilitering
Aleris Rehab Station redan erbjod andra patientgrupper lampade
sig mycket bra aven for patienter med Parkinsons sjukdom.

Under de senaste aren har vi byggt upp en hog kompetens

i teamen genom utbildning och kliniskt arbete. Till oss kan
patienter med Parkinsons sjukdom komma fér rehabilitering
bade i slutenvard och i &ppenvard. Patienter inom slutenvarden
kommer framst fran akutsjukhusen pa grund av en férsamring

i sin grundsjukdom eller till foljd av annan sjukdom. Till ppen-
varden kommer patienter i olika skeden av sjukdomen for
multidisciplinar teamrehabilitering utifran deras nuvarande
férutsattningar och behov.

Personer med Parkinsons sjukdom som gar dagrehabilitering
erbjuds att tillsammans med anhoriga delta i Nationella Parkin-
sonskolan. Syftet med den ar att bade patienten och deras
anhdriga ska fa mer kunskap om sjukdomen samt strategier for
att kunna leva med sjukdomen, allt for att Oka deras livskvalitet.

Oavsett nar insjuknandet var, nyligen eller for flera ar sedan,
arbetar vi personcentrerat och malinriktat och innehallet i
rehabiliteringen individanpassas. Patienten far ett schema dar
olika aktiviteter ar inbokade utifran den egna individuella rehabili-
teringsplanen. Rehabiliteringen sker bade individuellt med till
exempel fysioterapeut eller logoped samt i grupp dar vi har ett
stort utbud med till exempel cirkeltraning, workout, balans-
traning, salsa och yoga. For att mota det ofta komplexa behovet
av insatser och kompetens har vi aven grupper dar medarbetare
fran flera olika professioner ar ansvariga. Ett sadant exempel ar
Hjarngympa dar bade arbetsterapeut och fysioterapeut finns
med. Samtalsstéd, individuellt eller i grupp, med kurator kan
ocksa inga som en del i rehabiliteringen. Fér manga ar balansen
mellan aktivitet och vila grundlaggande varfér aterhamtning eller
kanske avslappning kan behoéva laggas in pa schemat. Vi har
under hdosten kunnat erbjuda Trotthetsskola for vara patienter for
tredje aret i rad. Ofta anvands var tradgard och den narbelagna
Hagaparken som omvaxlande miljo dar vi har mojlighet att
bedriva var rehabilitering.

Parkinson

Avtal och vardproduktion

De aktuella avtalen for Parkinson ar Specialiserad neurologisk
rehabilitering efter vard pa akutsjukhus (slutenvard) samt
Planerad specialiserad neurologisk rehabilitering (sluten- och
Oppenvard).

Antal parkinsonpatienter 2024 2023 2022
Slutenvard 16 14 16
Oppenvard (dagrehab) 124 89 68

Kvalitetsarbete

Gemensamma forbattringsarbeten rorande patienters upp-
levelse av rehabiliteringsverksamheten redovisas under rubriken
Kvalitetsarbete for rehabiliteringsverksamheten, se sidan 20.

Forbattrings- och utvecklingsarbete

Nationella Parkinsonskolan - Under 2024 hade Dagrehab
oppenvarden tva omgangar Nationella Parkinsonskolan som
en del i dagrehabiliteringen. Vi har fortsatt med uppléagget att
patienterna som gick Parkinsonskolan hade tva dagar, av tre,
gemensamma aktiviteter. Det var uppskattat och gav en positiv
rehabiliteringsupplevelse for patienterna.

Under 2025 kommer vi att fortsatta erbjuda Parkinsonskola och
Trotthetsskola till vara patienter.
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Ovrig rehabilitering

Férutom tidigare beskrivna diagnoser bedriver Aleris Rehab Station
multidisciplinar teambaserad rehabilitering dven for andra diagnoser
och malgrupper. Detta sker i bade 6ppenvard och slutenvard, till stérsta
delen utifran de avtal vi har med Region Stockholm.

Oberoende av diagnos eller avtal ar rehabiliteringen pa Rehab
Station personcentrerad och malinriktad och innehallet i reha-
biliteringen skraddarsys. Perioden bdrjar med inskrivning av de
olika professionerna. Tillsammans med patienten identifieras
de behov, resurser och aktivitetsmojligheter som finns. Med
detta som grund och med hansyn till de fysiska och kognitiva
funktionerna och patientens psykosociala situation upprattas
tillsammans med patienten en individuell rehabiliteringsplan
med tydliga mal fér vardtiden. Patienten far sedan ett schema
dar olika aktiviteter ar inbokade utifran den individuella rehabili-
teringsplanen. Det kan innebara bade individuell traning med till
exempel fysioterapeut eller stddsamtal med kurator och nagra
av vara manga grupptraningar, exempelvis cirkeltraning, balans-
traning eller salsa. For att mota det ofta komplexa behovet av
insatser och kompetens har vi aven grupper dar medarbetare
fran flera olika professioner ar ansvariga. Ett sadant exempel ar
det vi kallar Hjarngympa dar bade arbetsterapeut och rehab-
instruktor finns med.

Att hitta en fungerande balans mellan aktivitet och vila ar viktigt
fér optimal rehabilitering. Vi mojliggoér tid for aterhamtning och

Ovrig rehabilitering
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vila till exempel genom yoga, guidad avslappning eller vistelse
i var tradgard eller i den narbelagna Hagaparken. Vila ar aven
nagot vi kan lagga in pa schemat.

Rehabilitering handlar aven om kunskap. Vi har darfor ett utbud
av forelasningar i sma grupper dar relevanta amnen tas upp
sasom blasa/tarm, sex och samlevnad eller vikten av halsosamma
levnadsvanor.

Rehabilitering for patienter
fran akutsjukhus

Neurologisk rehabilitering

Inom ramen for avtalet for Specialiserad neurologisk rehabi-
litering efter vard pa akutsjukhus kan vi erbjuda inneliggande
rehabilitering till patienter som efter sjukdom eller skada har
fatt patagliga symtom och funktionsnedsattningar och som har
behov av specialiserad neurologisk rehabilitering i slutenvard.
Malgruppen delas in i féljande fyra grupper:



1. Patienter med benign tumor i hjarnan eller andra delar av
centrala nervsystemet samt patienter med traumatisk skada
i hjarna eller andra delar av centrala nervsystemet.

2. Patienter med malign tumor i hjarnan eller andra delar av
centrala nervsystemet samt patienter med funktionell
neurologisk stérning.

3. Patienter med sjukdomar i hjarnans karl, patienter med
infektion i hjarnan eller andra delar av centrala nervsystemet
samt patienter med sjukdom i hjarnan eller andra delar av
nervsystemet.

4. Patienter med svar traumatisk hjarnskada samt patienter med
traumatisk hjarnskada och/eller skada i andra delar av nerv-
systemet med samtidiga symtomgivande skador/komplika-
tioner inom ytterligare organsystem.

Avtal - Specialiserad neurologisk rehabilitering efter vard
pa akutsjukhus

Antal patienter 2024 2023 2022
Grupp 1 59 75 101
Grupp 2 19 20 16
Grupp 3 128* 140* 165*
Grupp 4 57 70 58

* Exklusive patienter med stroke (N=231 resp. 195 och 211)
och MS (N=45 resp.40 och 42), se kapitel 8 och 9.

Under 2024 har vi haft ett fortsatt samarbete med Neurokirurgen
pa Karolinska Universitetssjukhuset. Patienter som de opererar
foér benigna tumaorer eller aneurysm kan remitteras till oss for
en tids uppfdéljning och rehabilitering i anslutning till operation.
Infor utskrivning Gverrapporterar vi patienten vidare till nasta
vardniva som oftast ar neuroteam eller hemrehab.

Den storsta diagnosgruppen som faller inom detta avtal ar
stroke, vilken vi tidigare har berattat om i avsnitt 8 Stroke. En av
de till antalet minsta diagnosgrupperna som vi méter inom det
har avtalet ar patienter med funktionella neurologiska symtom
(FNS). Rehab Station har sedan flera ar ett valfungerande och
strukturerat arbetssatt for denna patientgrupp.

Kirurgisk och ortopedisk rehabilitering

Inom ramen for avtalet for Specialiserad rehabilitering for
patienter efter vard pa akutsjukhus kan vi erbjuda inneliggande
rehabilitering till patienter som efter sjukdom eller skada av
kirurgisk eller ortopedisk art har fatt patagliga symtom och
funktionsnedsattningar och som har behov av specialiserad
rehabilitering i slutenvard. Malgruppen delas in i foljande fyra
grupper:

1. Patienter som genomgatt ortopedkirurgisk operation.

2. Patienter som genomgatt thoraxkirurgisk operation. (Denna
grupp tar vi for narvarande inte emot pa Rehab Station).

3. Patienter som genomgatt kirurgisk operation, amputation
eller som i samband med akut sjukdom, trauma eller planerad
behandling drabbats av ett komplicerat efterférlopp.

4. Patienter som i samband med trauma, akut sjukdom eller
planerad behandling drabbats av multipla symtomgivande
skador/sjukdomar inom ett eller flera organsystem (galler gj
skada inom CNS) och dar behovet av specialiserad rehabili-
tering forvantas vara omfattande under en lang tid.

Avtal - Specialiserad rehabilitering efter vard pa akutsjukhus

Antal patienter 2024 2023 2022
Grupp 1 1 0 9
Grupp 3 131 126 193
Grupp 4 117 107 110

Vardtiderna for kirurgisk postoperativ rehabilitering ar ofta korta
och fokuserar pa mobilisering for att undvika postoperativa
komplikationer och att komma igang med lattare fysisk aktivitet
innan hemgang. Viktigt ar aven att motivera till fortsatt rehabili-
tering pa egen hand eller att sakerstalla en adekvat fortsatt
rehabiliteringskontakt inom 6ppenvard efter utskrivning. Vard-
tiderna for rehabilitering efter trauma (grupp 4) ar langre pa
grund av ofta férekommande belastningsrestriktioner och/eller
immobilisering samt ett mer omfattande rehabiliteringsbehov.

Under 2024 har Rehab Station fortsatt sitt samarbete med
Akademiska sjukhuset i Uppsala gallande rehabilitering for
neurokirurg- och strokepatienter. Under aret har Rehab Station
tagit emot 23 patienter inom denna samverkan. Patienter fran
andra delar av Sverige kan, via specialistvardsremiss foér sluten-
vard, fa mojlighet att komma till oss for rehabilitering.

Neurologisk rehabilitering for
patienter fran eget boende

For patienter som kommer fran eget boende och som trots
insatser i 6ppenvard har behov av en intensifierad, strukturerad
och sammanhallen rehabiliteringsperiod kan vi erbjuda multi-
disciplinar teambaserad rehabilitering inom ramen fér vardvalet
Planerad specialiserad neurologisk rehabilitering. Malgruppen ar
patienter med:

» Tumor i hjarna och/eller andra delar av det centrala nerv-
systemet.

» Verifierad skada och/eller sjukdom i hjarna och/eller andra
delar av det centrala nervsystemet.

o Sjukdom i nervsystemet med komplex problematik.

Sjukdomen/skadan enligt ovan ska ha medfért patagliga kvar-
staende neurologiska symtom med begransningar i funktion
och aktivitet.

Inom avtalet finns mojlighet att komma pa en rehabiliterings-
period antingen i slutenvard (veckovard) eller i 6ppenvard
(dagvard). Vid veckovardsrehabilitering inom slutenvard mandag
till fredag under tva eller tre veckor. Vid dagvard 15 eller 25 till-
fallen (halvdagar) férdelade tva till tre dagar per vecka under en
sammanhangande period.

Antal patienter 2024 2023 2022
Slutenvard i veckovardsform 67 79 54
Oppenvard i dagvardsform 436 370 318

Ovrig rehabilitering
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Kvalitetsarbete

Gemensamma kvalitetsmal och resultat avseende patientndjdhet
redovisas ovan under rubriken Kvalitetsarbete fér rehabiliterings-
verksamheten, se sidan 20.

Forbattrings- och utvecklingsarbete

Aven under 2024 har vi kunnat erbjuda patienter i dppenvarden
att delta i Trotthetsskola under sin rehabperiod. Trotthetsskolan
ar uppbyggd efter kursmaterialet Fatigue management. Fatigue
management ar en evidensbaserad personcentrerad gruppinter-
vention for personer som lever med trotthet sekundart till
kroniska tillstand. Malet ar att ge patienten fardigheter och stra-
tegier for att minska trotthetens paverkan pa vardagen samt att
lara sig hur man kan hantera sin energi och pa sa satt reducera
trotthet.

Intensivtraning for personer
med rorelsenedsattning - Aktiv

Rehab Station erbjuder under namnet Aktiv intensivtraning till
personer med medfddd eller tidigt forvarvad rorelsenedsattning.
Inom avtalet Intensivtraning for personer med rérelsenedséttning
sa ar traningsperioden atta veckor och det finns mojlighet for
deltagaren att trana upp till hela 16 pass per vecka. Efter det
kan man trana 20 grupptillfallen under resten av kalenderaret.
Denna teambaserade rehabilitering utgdrs av ett mindre team
bestaende av arbetsterapeut, fysioterapeut och rehabinstruktor
som traffar samtliga deltagare for inskrivning, individuell traning
och uppféljning. En stor del av traningen som erbjuds bestar av
grupptraning dar yoga, styrketraning i gymmet, balstabilitet,
cirkeltraning och workout ar populdra hos deltagarna. Alla
scheman och all traning bygger pa en individuellt utformad
rehabiliteringsplan. De patienter som har haft behov har aven
erbjudits halsosamtal.

Ovrig rehabilitering

Produktion

Under 2024 hade Rehab Station Aktiv totalt 146 patienter som
deltog i intensivtraningsperiod och 85 patienter som hade grupp-
traning. Av de 146 patienterna var 38 helt nya. De patienter som
intensivtranade hade allt fran 3 till 16 pass/vecka i 8 veckor.
Den vanligaste diagnosen var cerebral pares foljt av muskel-
dystrofier, MMC och ataxier. Utéver dessa diagnoser férekom
ytterligare ca 30 olika diagnoser hos vara deltagare. Manga av
dessa diagnoser klassas som sallsynta diagnoser.

Forbattrings- och utvecklingsarbete

Aktiv har ett fordjupat samarbete med ovrig dppenvardsreha-
bilitering pa Rehab Station vilket resulterar i att vi kan erbjuda
en storre variation av gruppverksamhet till Aktivs deltagare
inom avtalet vilket uppskattas hos deltagarna.

Patienter fran Ukraina

Fortsatt rehabilitering for krigsskadade fran Ukraina - Rehab
Station har under aret haft 26 ukrainska krigsskadade soldater
och civila med 31 vardperioder (flera av patienterna har varit har
vid olika tillfallen efter operationer) fér langtidsvard och rehabili-
tering. Detta for att aterfa basta majliga funktion for sitt fram-
tida liv. Férutsattningar till den samverkan har varit etablerade
kontakter med bland annat Karolinska Universitetssjukhusets
traumasektion och plastikkirurgiska enheter. Andra aktorer for
samverkan ar Migrationsverket, Ukrainas ambassad, medicinsk
expertis fran krigsfronten och frivilliga organisationer.

| arbetet med de ukrainska patienterna behovs en god samarbets-
férmaga inom samt dver organisationsgranser. Flexibilitet och
bred kompetens har varit viktiga komponenter for att lyckas
med det komplexa uppdraget att ta emot krigsskadade personer
fran Ukraina.

“Oberoende av diagnos eller avtal
ar rehabiliteringen pa Rehab Station
personcentrerad och malinriktad
och innehallet i rehabiliteringen
skraddarsys.”







Specialistmottagningar

Aleris Rehab Stations (Rehab Station) karnverksamhet utgors av
sammansatta rehabiliteringsprogram, som kombinerar olika inslag.
Manga av patienterna behéver dock mer riktade insatser for vissa
symtom/konsekvenser av skada/sjukdom. Verksamheten har darfér
flera valutvecklade behandlingsmoduler som ingar i Rehab Stations
samlade rehabiliteringsutbud. Nedan foljer exempel pa specialist-

mottagningar.

Logopedi

Rehab Station bedriver en logopedmottagning enligt avtal

med Region Stockholm inom Vardval logopedi. Mottagningen
vander sig till patienter med neurologiskt betingad tal- och
sprakstorning; dysartri och afasi. Malsattningen ar att genom
utredning, diagnostisering och behandling forbattra patienternas
mojlighet att genom spraklig eller alternativ kommunikation
kunna paverka sin interaktion med andra manniskor och ha en
aktiv roll i samhallet med en hog grad av delaktighet. Forutom
individuell behandling erbjuds handledning till narstaende och
medarbetare och vid behov utprovas och férskrivs kommunika-
tionshjalpmedel. Patienter med svaljsvarigheter, dysfagi, ingar
ocksa i malgruppen och beddémning av svaljfunktionen ar en
mycket viktig atgard liksom radgivning kring hur man kan goéra
svaljningen saker. Vid behov remitteras patienter vidare for
instrumentella undersodkningar.

Pa logopedmottagningen arbetar tre logopeder. Samtliga har

kompetens inom LSVT LOUD som ar en intensiv rostterapi och
behandlingsmetod speciellt utformad for patienter med Parkin-
sons sjukdom i syfte att Oka roststyrka och forbattra talformaga.

Under 2024 tog mottagningen emot 268 remisser och hade
fler patientbesdk jamfért med 2023.

Specialistmottagningar

Rullstolsskolan

Rullstolsskolan ar ett program for personer med neurologisk
diagnos som behdver férbattra sin férmaga att mandvrera sin
rullstol och darigenom &ka sjalvstandighet och livskvalitet.
Individuell fardighetstraning och kunskapsoéverforing kombineras
med en successiv ergonomisk anpassning av rullstolen.

Programmet inleds med ett bedéomningsbesék och omfattar
darefter 15 dagvardstillfallen/halvdagar fordelade pa tre dagar per
vecka. Teamet bestar av kursansvarig rullstolsanvandare tillika
idrottslarare och rehabinstruktor, fysioterapeut samt lakare.

Vid behov kan patienterna aven traffa arbetsterapeut, kurator
samt logoped.

Produktion

MS var den vanligast forekommande diagnosen i Rullstolsskolan.
Exempel pa dvriga diagnoser som varit representerade ar post-
polio, Parkinsons och cerebral pares. Under 2024 har 44 patien-
ter deltagit i rehabiliteringsprogrammet. Detta kan jamféras
med 24 patienter 2023. Aktivt arbete fortsatter for att na fler
rullstolsanvandare i behov av Rullstolsskolan.

Forbattrings- och utvecklingsarbete

Statens beredning for medicinsk och social utvarderings (SBU)
rapport Rullstolar och tillaggsutrustning - Utvardering av effekt,
upplevelser och erfarenheter samt kostnadseffektivitet visar att
det saknas evidens for praktisk utbildning fér personer som far
en manuell rullstol. Dock finns det krav pa att sadan utbildning
ska ges i samband med forskrivning. Darfor har vi startat ett
forskningsprojekt dar vi undersoker effekterna av Rullstolsskolan.
Projektet heter Utvardering av Rullstolsskolan och beraknas
paga tva ar.



Halsa och friskvard - egentraning
efter utskrivning

| Rehab Stations lokaler finns ett modernt och fullt utrustat gym
som till stora delar ar anpassat for personer med olika funktions-
hinder. Patienter som tidigare varit inskriven i nagot av vara
rehabiliteringsprogram har mojlighet att kdpa traningskort som
ger tillgang till gym, uthallighetstraning och workout. Tiderna
foér egentraning ar begransade p g a var omfattande rehabili-
teringsverksamhet men fordelas under nagra timmar vardagar,
kvallar och helg.

Datorkraft

Datorkraft provar ut datorhjalpmedel till personer som pga.
olika funktionsnedsattningar har svarigheter att anvanda vanligt
tangentbord och datormus. Datorkraft traffar personer bade
inom sluten- och 6ppenvard. Arbetsterapeut och rehabilite-
ringsinstruktor identifierar personens individuella behov och
mal, utifran detta utprovas hjalpmedel och datormiljé samt
anpassning av hjalpmedel. Fokus ligger lika mycket pa ergo-
nomi som pa teknik. Traning och utvardering ar en naturlig del
av insatserna. Slutresultaten ar individuella och kan besta av

en ergonomisk arbetsstol, underarmsstdd, datormus och/eller
tangentbord eller program som ar anpassat efter patientens be-
hov. For en del racker det med att fa information eller skriftliga
rekommendationer, beroende pa behov och forutsattningar.

Datorkraft kontaktas aven av personer som tidigare gjort
utprovningar, till exempel nar ett behov férandrats eller nar
hjalomedel behover uppdateras. Nya hjalpmedel pa marknaden
kan ocksa vara anledning till ny utprovning. Férandringar i vilka
kompensatoriska hjalpmedel féor hemmabruk som kan forskrivas
gor det nédvandigt att forskrivaren ar uppdaterad pa vilka
hjalpmedel som ar tillgangliga fran tid till annan. Nar det galler
rekommendationer till utomlanspatienter eller arbetsplatser har
vi friare hander och kan foresla olika produkter som finns pa
marknaden. Det ar positivt att dven dessa malgrupper far ta del
av Datorkrafts kvalificerade tjanster.

Under aret har vi uppdaterar hjalpmedel for olika styrsatt av
datorer. Vi har deltagit i en referensgrupp i projektet “Styr dator
med hjarnan”’, kommunikation med hjalp av Brain Computer
Interface (BCI).

Produktion

2024 har datorkraft haft 49 kontakter med patienter vilket har
omfattat rekommendationer, hjalpmedelsforskrivning, beddém-
ning, utprovning (specialutprovning pa KommSyn) eller uppfolj-
ning via besok, digitalt eller telefonkontakt. Av de sammanlagt
29 personer som besodkte Datorkraft for forsta gangen 2024 fick
de flesta aven individuell skriftlig information. Totalt gjordes 12
hjalpmedelsforskrivningar.

Antal patientkontakter Datorkraft 2024 2023 2022
Dagrehabilitering 16 12 8
Aktiv 2 3 2
Spinal slutenvard 20 15 20
Spinalismottagningen 11 8 19
Specialiserad neurologisk 0 6 4
rehabilitering (slutenvard)

Rehab Station Lilieholmen (MS) 0 0 0

Specialiserad fysioterapi

Rehab Station driver sedan 2023 en specialiserad fysioterapi-
mottagning med inriktning mot neurologi. Verksamheten har
en fysioterapeut vars arbete riktar sig mot personer med neuro-
logiska sjukdomar och skador. Mottagningen erbjuder individuell
beddmning/behandling och grupptraning utefter patientens
behov. Méjlighet till assisterad robottraning finns.

Produktion

Specialiserad fysioterapi 2024 2023  Skillnad
Totalt antal behandlingar 1047 949 +9%
Nybesok 61 74 -18%
Gruppbesdk 418 454 -8%
Distanskontakt 8 8 -
Antal unika patienter 129 92 +33%

Specialistmottagningar
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Personlig assistans

Aleris Rehab Station Assistans har bedrivit assistansverksamhet
sedan 2010. Vara kunders helhetsupplevelse ar av storsta vikt
och vi vill att de ska kdnna sig sedda, trygga och fa den basta
servicen utifran sina behov och foérutsattningar.

Var erfarenhet av neurologisk rehabilitering gor att vi har sarskild
kompetens att moéta assistansberattigade med funktionsned-
sattning till féljd av neurologiska skador och sjukdomar. Vi stravar
efter att skapa forutsattningar for den enskilde att aterta och/
eller behalla en aktiv roll i samhallet med en hog grad av egen-
makt och livstillfredsstallelse.

Var verksamhet bygger pa:

e Lang erfarenhet av neurologisk rehabilitering, kunskap om
funktionshinder, MS, hjarnskador, ryggmargsskador

o Forebilder

o Aktivt forsknings- och utvecklingsarbete i samarbete med
Karolinska Institutet.

e Hog tillganglighet for vara kunder
* Nara ledarskap, nara till rehabilitering och traning

« Utbildningar och kurser for vara assistenter vilket bidrar till att
fa en hallbar assistans

« Kompetens och narhet.

Produktion

Under 2024 har vi utfort 263 478 assistanstimmar. Vid arets slut
anordnade vi assistans for 42 kunder med hjalp av totalt 395
personliga assistenter vilket inkluderar bade de med fast anstall-
ning hos kund och de som ar behovsanstallda.

Férbattrings- och utvecklingsarbete

Var Resurspool i verksamheten ar ett stod till vara kunder och
personliga assistententer utanfér kontorstider. Resurspoolens
medarbetare svarar i telefonen och hjalper till att bemanna vid
vakanser och finns tillganglig alla dagar och tider pa aret.
Under 2024 har vi fortsatt arbetat med vidareutveckling av
Resurspoolen dar vi har tydliggjort rutiner och riktlinjer samt
optimerat organisationsstrukturen genom ett farre antal med-
arbetare i poolen. Dessa har fatt hdgre sysselsattningsgrader
for okad trygghet, service och kontinuitet for bade kunder och
medarbetare. Andra omraden i verksamheten som det arbetats
med under aret.

Verksamhetsuppféljning och rutiner:

* Uppfolining med medarbetare for att sakerstalla en effektiv
och trygg arbetsmiljo

« Upprattat och implementerat rutiner for hantering av kunder
och medarbetare under kunders sjukhusvistelse

« Upprattat och implementerat checklista for rekrytering av
personliga assistenter

o Genomfort avtalsuppfoljning med samtliga kunder

o Genomfért kundenkat och aterkopplat resultat till kunderna
(se mer nedan)

Personlig assistans

» Fortydligat och tagit fram nya rutiner for sjuklénehantering
och fakturering samt reviderat berakningsmallar och fakture-
ringsunderlag.

Genomgang och uppdatering av lokala rutiner:

» Sett Over och uppdaterat rutiner som ror dagliga arbetet
kring verksamheten.

Genomgang och uppdatering av Assistanshandboken:

e En omfattande handbok som innehaller information om
formaner, riktlinjer och procedurer for att vagleda med-
arbetarna.

Revidering av Genomférandeplaner:

» Uppdaterat individuella genomfdrandeplaner i samarbete
med kunden for att anpassa stodet efter férandrade behov
samt folja upp mal.

Digitala méten:

» Vara kunder ar geografiskt utspridda, sa att arbeta med
digitala méten ar ett miljovanligt och mer tidseffektivt
alternativ da vara assistenter inte behdver resa till motes-
platser eller kontoret

 Viser att digitala moten gor det enklare for fler att delta
och o6kar darmed tillgangligheten.

Kvalitetsarbetet

Personliga assistenter och enhetschefer arbetar enligt ovansta-
ende rutiner och checklistor. Enhetscheferna samordnar och
ansvarar for att oférutsedda handelser/avvikelser utreds enligt
rutin. Forbattringsarbetet pagar standigt for att halla hogsta
kvalitet i vara tjanster utifran vara avtal med kunden och vart
arbete pa hela assistansomradet. Genom att systematiskt arbeta
med dessa omraden finns potential att férbattra kvalitet och
sakerhet inom personlig assistans och sakerstalla att verksam-
heten foljer lagstiftning.

Kvalitetsmal 2024

Kvalitetsmal for assistansen under aret har varit att minska
korttidssjukfranvaron med 1%. Detta mal lyckades vi uppna med
stor marginal genom flertalet riktade insatser, sasom:

» Genomférande av strukturerade medarbetarsamtal inklusive
tydliga malsattande samtal, uppfoljningssamtal och presta-
tionsutvardering

» Tydliggorande av sjukfranvarorutiner
» Uppmuntrande till att nyttja friskvardsbidraget
» Personalaktiviteter under december

» Inforande av forstadagsintyg vid behov etc.



“Kunskap och kompetens ar viktiga
for att kunna leverera en personlig
assistans med hog kvalitet. Darfor
fortsatter vi satsa pa att utbilda vara
medarbetare.”
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Kundndjdhet

Alla vara kunder fick innan sommaren, precis som foregaende ar,
en kundenkat att svara pa generella fragor om var personliga
assistans. Ett av malen var att minst 85% av vara kunder skulle
kunna rekommendera oss till nagon med liknande assistansbehov.

Resultat

Rekommendation — Skulle rekommendera oss som assistansan-
ordnare till nagon annan assistansanvandare med liknande
behov: 89% (2023 89%).

Bemdtande — Bemotta med respekt av personliga assistenter
94% (2023 89%) och Bemotta med respekt av enhetschef 100%,
(2023 81%).

Delaktighet — Kanner sig delaktig i valet av assistenter 89,5%
(2023 85%). Kanner sig delaktig i schemalaggningen 83%
(2023 65%).

Resurspoolen — 65% av de svarande nyttjar denna tjanst.

Vi fick ocksa nagra férbattringsférslag inom omraden sa som
kommunikation, utbildning och utveckling samt evenemang
och aktiviteter. Flera av dessa omraden har vi arbetat med
under kvartal 3 och 4 och kommer arbeta vidare med under
nastkommande ar. Vi har valkomnat en ny medarbetare som
kommer att arbeta med rekrytering och bemanning hos oss.
Ambitionen med denna satsning ar bland annat att det ska bidra
till effektivare rekryteringsprocesser samt en vidareutveckling av
var Resurspool och vikarietillgang. Vi hoppas ocksa att denna
satsning ska bidra till en forbattrad internkommunikation.

Betraffande utbildning och utveckling ser vi dver mojligheten
till att starta i gang en "nygammal” kurs for vara assistenter kring
hur det ar att leva med assistans. Vi ska ocksa bli battre pa att
informera vara kunder nar det sker aktiviteter har pa Rehab
Station som vi tror kan vara av intresse for dem att delta i.

Kompetens och kompetensutveckling

Kunskap och kompetens ar viktiga for att kunna leverera en
personlig assistans med hog kvalitet. Darfor fortsatter vi satsa
pa att utbilda vara medarbetare.

Vara personliga assistenter ska ha tillracklig kunskap och
kompetens for att forsta det sammanhang och den helhet som
kunderna ar en del av. Assistansen utformas sa att den ar av
god kvalitet och anpassas efter kundens énskemal, kunden far
den service som efterfragas pa ett professionellt satt. Se kapitel
Medarbetare fér mer information om kompetensutveckling.

Under aret har aven tre av sex enhetschefer pabdrjat Aleris Ledar-
skapsprogram och plan framat ar att samtliga ska ha genomfort
programmet inom narmsta aret. Genom denna satsning pa vara
enhetschefer kan vi kvalitetssakra ett professionellt ledarskap.

Forbattringsarbete

Forbattringsarbete inom personlig assistans ar avgdrande for att
sakerstalla hog kvalitet och trygghet for vara kunder. Att fokusera
pa kvalitet innebar att regelbundet utvardera och férbattra vara
tjianster. Fokus under aret har varit foljande:

o Att folja upp vara avvikelser ar ett avgoérande steg for att for-
battra kvaliteten i var verksamhet personlig assistans. Genom
att noggrant dokumentera och analysera avvikelser kan man
identifiera ménster och orsaker, vilket méjliggor forbattringar
och férebyggande atgarder.

o Att sakerstalla att rutiner féljs ar en annan viktig del av att
uppratthalla hog kvalitet. Det handlar om att se till att de
faststallda procedurerna och arbetsmetoderna efterlevs
for att sakerstalla effektivitet och sakerhet for vara kunder.

o Att dra nytta av varandras erfarenheter och kompetenser ar
en starkt positiv metod for kontinuerlig forbattring. Genom
att dela kunskap och erfarenheter kan man lara av varandra,
identifiera basta praxis och implementera dessa for att for-
battra kvaliteten pa tjansterna som erbjuds.

o Att sakerstalla leveransen genom avtalsuppféljning ar ocksa
viktigt. Det handlar om att kontinuerligt évervaka och
utvardera att man lever upp till de éverenskomna villkoren
och férvantningarna i avtalet mellan assistansanvandaren
och assistansanordnaren. Detta sakerstaller att behoven hos
kunderna mots pa basta maojliga satt.

Utmaningar inom Personlig assistans

» Schemalaggning for ett assistansbeslut som inte ar helt klart.

» Rekrytering/matchning till kunden.

» Svarigheter att rekrytera personliga assistenter med ratt
kompetens

e Langa handlaggningstider inom kommun och Férsakrings-
kassan

» Ledning pa distans eftersom kundens hem ar arbetsplatsen
» Urholkning av assistansersattningen

e Korta uppsagningstider

e Sjukfranvaro

Vart uppdrag ar att bibehalla kvaliteten, utveckla

och férbattra

Vara tjanster, engagemang och omfattande kompetens gor att
vi lyckas med vart uppdrag. For att bibehalla kvaliteten ar det
viktigt att ha etablerade rutiner och processer som sakerstaller
att den service som erbjuds méter hdga standarder och dverens-
stammer med kundens behov och forvantningar. Samtidigt ar
utveckling och forbattring nddvandigt for att méta férandrade
behov och nya méjligheter. Det kan handla om att implemen-
tera nya metoder, teknologier eller utbildningar for att forbattra
assistansens effektivitet och upplevelse av sin personliga
assistans. Att vara 6ppen for innovation och kontinuerligt
strava efter forbattring ar en nyckelkomponent for att utveckla
tjansterna over tid.

Genom att balansera dessa mal — att bibehalla kvalitet och
samtidigt strava efter utveckling och férbattring — kan man
sakerstalla att personlig assistans fortsatter att vara bade palitlig
och anpassad till kundens behov och férvantningar.

| ett nara samarbete med vara duktiga personliga assistenter,
administratdr, samordnare, rekryterings- och bemanningsan-
svarig och enhetschefer lyckas vi med vart uppdrag tillsammans
med kund. Vi arbetar standigt for att vara kunder ska kanna
inflytande och sjalvbestammande i sina liv, allt ifran att kunden
ar delaktig i rekryteringen av sina personliga assistenter till nar
och hur assistansen utfors. Vara kunder har olika forvantningar
pa hur och pa vilket satt assistansen skall utforas.

For oss ar det viktigt att stotta kundens egen férmaga och for-
utsattningar att leva ett aktivt liv.



Anteckningar
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