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Vå r d b y g g n a d e r  
s k a  u t r ä t t a  
m y c k e t …

Creo architect & we arhicts, first prize danish psych. Building competition



God vårdarkitektur ska:

• Vara långsiktigt hållbar – socialt, 

miljömässigt och ekonomiskt.  

• Stödja vårdverksamheten - patienter, 

närstående och personal - erbjuda 

funktionella och ändamålsenliga lokaler.

• Utgöra en vacker miljö som bidrar till 

läkande och lindring. 

f i r m i t a s ,  u t i l i t a s ,  v e n u s t a s



K o m p l e x i t e t / s t o r  s k a l a
v e r s u s…



männ i s k an



Vå r d e n s  a r k i t e k t u r  

– i  f r o n t l i n j e n



A r k i t e k t u r  s o m  u p p l e v s  s o m  

a t t r a k t i v  ä r  h ä l s o s t ö d j a n d e

Positiv distraktion hänvisar till en typ av stimulering 

som forskning har visat förbättrar emotionellt 

välmående, minskar stress, fasthåller 

uppmärksamhet och verkar smärtlindrande.

Dessutom upplever man den vård man erhåller som

bättre…
Ulrich, R. S., et al (2008). A review of the 
research literature on evidence-based 
healthcare design. HERD



Vilken sort kunskap baserar vi utformningsbeslut på?

Bästa exempel = systematiskt sammanställd, 
analyserad och reflekterad kunskap

Erfarenhetsbaserad = så gjorde de i ett 
annat projekt och det verkade bra… studiebesök 
mm

Anekdotisk = personliga upplevelser



Sjukvårdens och socialvårdens planerings och 
rationaliseringsinstitut (Spri) 1968-1999



Normativ – Dynamisk – Integrerad planeringsmodell

Dynamisk
Personal-
medverkan
Skräddarsydda 
lösningar
Kunskap och 
utveckling 
hanteras lokalt

Normativ
Kunskap och 
utveckling 
hanteras centralt
Standarder
Riktlinjer
Typrum

Integrerad planeringsmodell 
Dialog om verksamhet och lokaler 
utgående från evidens- och 
erfarenhetsbaserade förebilder 



Nationellt kunskapsbygge vårdbyggnad – 2019
• Spri 1968 – 1999
• Spris byggnadsavdelning lades ner 1989
• PTS (Program för Teknisk Standard) - 1991
• Forum för vårdbyggnadsforskning/Forum vårdbyggnad - 1993
• Fastighetsrådet (Landstingsförbundet, landstingens osv) – 1993
• Centrum för vårdens arkitektur (CVA ) på Chalmers - 2010
• Aktörsnätverket vårdens byggda miljöer - 2015
• Boverket uppdrag Utveckla vårdens miljöer - 2018



Centrum för vårdens arkitektur (CVA) är en nationell arena för skapande, 
översättning, utbyte och spridning av kunskap om vårdarkitektur. 

CVA bedriver forskning, bidrar till grund- och vidareutbildning samt anordnar 
regelbundet öppna temadagar, workshops och seminarier.

Forskningsfokus för CVA är arkitektur i relation till läkande, patientupplevelse 
och effektivitet.

CVA ingår i det nationella Aktörsnätverket vårdens byggda miljöer tillsammans 
med Landstingens fastighetsråd, Forum vårdbyggnad, PTS och Boverket.
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”View from a window may influence recovery from surgery”
Roger Ulrich, 1984 

E v i d e n s b a s e r a d  d e s i g n



Evidensbas för vårdens arkitektur

Första sammanställning av 
internationell 
vårdmiljöforskning på 
Svenska.
Stor spridning bland Sveriges 
landsting och vårdritande 
arkitektföretag

Ny stor litteratursökning
genomförs just nu,
publiceras våren 2020



ARCH17

topics

Building up/on evidence,
Healthcare Architecture Research
in the Nordic countries



CVA research publication series 
CVA Rapportserie
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Virtuell co-design i dialog 
Arbetsmetod för identifiering och test av krav i 

vårdbyggande  

Mikael Johansson, Göran Lindahl, Mattias Roupé  
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Evidence informed design for youth 

facilities 

Roger Ulrich 

 



Centrum för vårdens arkitektur, Chalmers 
+ VO Infektionssjukdomar, Skånes Universitetssjukvård 



Samarbetsprojekt Chalmers och PTS
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Evidensbaseradekonceptprogram 
för vårdbyggnader

Nationell koordinering och 
implementering av erfarenhetsbaserad 
och evidensbaserad kunskap
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Vilken sort kunskap baserar vi utformningsbeslut på?

Erfarenhetsbaserad = så gjorde de i ett 
annat projekt och det verkade bra… studiebesök 
mm

Anekdotisk = personliga upplevelser
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Efter en figur av 
Sykehusbygg

Evidens = vetenskapligt publicerat

Bästa exempel = systematiskt sammanställd, 
analyserad och reflekterad kunskap



Bred process = nationell kompetens + förankring



DEN GODA 
VÅRDAVDELNINGEN



3D



Modulmodellen



Operation



I en operationssal är de tre viktigaste 
påverkande faktorerna: klädsel, ventilation 
och beteende.

God ventilation och rätt klädsel ger inte 
med automatik god renhet. Avgörande är 
kompetens, rutiner och praktiskt 
handhavande i vården. 

• Klädsel – moderna klädsystem
• Ventilation – laminär eller omblandad
• Beteende – var få, stå still, håll tyst!

Forskning om operationsmiljön exempel hygien

Ljungqvist, B., Reinmüller, B. Practical 
Saftey Ventilation in Operating Rooms –
An Introduction. Chalmers D2014:02



Planering av operationslokaler



Operationssalen

• Generellt utformade OP-
salar är en bra 
förutsättning för 
flexibilitet i verksamheten. 

• Likformigheten i salarna är 
också viktig för säkerhet 
med hög 
igenkänningsfaktor för 
operatörer och annan 
personal.

• Salarna ska ej utföras 
spegelvända.





Operationsenheten



Intensivvård



Forskning om intensivvårdsmiljön
exempel inredning

• Flera av symptomen på IVA delirium 
kan orsakas av felaktigt utformad fysisk 
miljö runt patienten. 

• Exempel på inredning som kan påverka 
patientens upplevelse negativt under 
IVA vistelsen kan vara perforerade eller 
mönstrade undertak, takliftar, 
takhängda vågar, belysningsarmaturer, 
ventilation, ljus från dataskärmar mm. 

(Bergbom, Fridh, Forsberg, Eriksson, 2009).







Vy från enpatientrum in i grannrummet genom den glasade 
skjutdörren





Forskning om administrativa arbetsplatser exempel ljudmiljö/buller

• Ljud och Buller är kanske den
viktigaste miljöfaktorn för administrativa 
arbetsplatser.
• Störande ljud är inte det som
bullrar högst. Det finns en större
tolerans för ljud som är omöjliga att
kontrollera eller påverka, t ex
trafikljud.
• Det som stör mest är
meningsbärande information från andra
kollegor d.v.s. samtal.

(Nemecek & Grandjean, 1973), (Byström, 1999),
(Franzén, 1969), (Sundstrom, 1986)



Patient-
integrated
workplacesNon-patient -

integrated
workplaces, 
i.e doctors
offices

Presence in percent on a representative selection of 
administrative workplaces in hospitals in Sweden – 27 
departments, visited three times/workday, totally  on 1072 
occasions. Mean value = 35 %.



Från expedition och mötesrum till en 
palett av funktioner för olika behov





Team-organisering



Separerade flöden



Så här är materialet tänkt att 
användas

• ”Evidensbaserade konceptprogram” 
består av såväl fakta- och 
forskningsdelar som visualiserade 
förslag på lösningar. 

• Tanken är att materialet ska 
användas som ett generellt kunskaps 
och inspirationsmaterial i 
samverkansprocessen kring enskilda 
projekt.

• Varje projekt har sina specifika 
förutsättningar – innovation och 
utveckling har därmed samlad 
kunskap att utgå från och bygga 
vidare på.



Inför uppdateringen av 
konceptprogrammet ”Den 
goda vårdavdelningen” gjordes 
en enkät hösten 2018 för att 
kartlägga användningen.

137 personer besvarade 
enkäten

81,2 % kände till rapporten

55,8 % har använt den



EVIDENS/FORSKNING/REFERENSER

EXEMPEL/ILUSTRATIONER

TYDLIGHET/RESONEMANG/

ATT DEN ÄR LÄTTILLGÄNGLIG

De allra flesta som har använt 

den anser också att den har 

påverkat resultatet av deras 

arbete.

Vad som särskilt uppskattas är 

forskningsreferenser, tydlighet 

och att den är lättillgänglig 

bland annat genom illustrerade 

exempel på lösningar.



Samma mönster upprepas i 
enkät ang ”Högteknologiska 
vårdmiljöer”” vintern 2018.

72,4 % kände till rapporten

51,7 % har använt den

Sammanställning fråga 3, baserat på 29 svar:

Känner du till konceptprogrammet 
”Högteknologiska vårdmiljöer, 
intensivvård och operation”? 

Har du använt det i ditt arbete?

Ja, jag har använt det i mitt arbete.

Ja, men jag har inte använt det i mitt arbete.
Nej, jag känner inte till det.

Insamling av data via enkätfrågor _sammanställning baserat 
på 30 svarande (50 % svarsfrekvens 



Särskilt användbart är:

Dimensionering av rum

Flöden och funktioner

Sammanställning fråga 6, baserat på 17 svar:

Är det något i konceptprogrammet 
Som du tycker är särskilt användbart, 
vad? Flöden och funktioner.

Dimensionering av OP och/eller IVA patrum.

Stödfunktioner inom avdelningen, OP och/eller IVA. 0%

Samband till övriga enheter. 0%

Hygien och patientsäkerhet. 0%

Ventilation. 0%

Annat.
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Den goda 
vårdavdelningen 2.0

Utvärderings- och uppdateringsprocess

2011 2017 2019



Högteknologiska 
vårdmiljöer IVA + OP

Utvärderings- och uppdateringsprocess

2013 2019 2020?

Utvärdering 
Högteknologiska 
vårdmiljöer


