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Fortydligande av lansovergripande samverkansrutin kontra
praktisk anvisning for hemsjukvard

I dokumentet "Samverkansrutin mellan landsting och kommuner vid in- och utskrivning av
patienter i sluten hélso- och sjukvard — Kommunikation, informationséverforing och
planering med stdd av IT-systemet Prator” beskrivs tillvigagangssitt for samordnad
individuell planering (SIP) i Prator nér patienter skrivs ut frén sjukhus. I dokumentet
“Praktisk anvisning i samverkan mellan Kommunens hemsjukvérd och Primédrvard” beskrivs
tillvigagéngssittet for SIP vid kommunal hemsjukvard. Syftet med detta dokument att
fortydliga hur dessa tva dokument hidnger ithop” och kan tillimpas tillsammans.

Nulége

Dokumentet "Samverkansrutin mellan landsting och kommuner vid in- och utskrivning av
patienter i sluten hélso- och sjukvard — Kommunikation, informationséverféring och
planering med stdd av IT-systemet Prator” borjade gélla 1 januari 2018. I dokumentet
tydliggors ansvarsomraden mellan slutenvérd, 6ppenvard och kommun i samband med
utskrivningsprocessen nér patient vdrdats pa sjukhus. Den fasta vardkontakten inom
oppenvarden har en nyckelroll i den nya utskrivningsprocessen. Nér en enhet inom
oppenvarden har tagit emot ett inskrivningsmeddelande har berord
hilsocentralchef/vardcentralchef ett ansvar for att utse en fast virdkontakt for patienten. Den
fasta vardkontakten ska sedan kalla till ett forsta SIP-méte om ett sddant behov finns. Av
samverkansrutinens grona process framgér dven att en SIP ska genomforas for kdnda patienter
med ofordndrade behov av insatser om det inte finns en SIP sedan tidigare samt att SIP-mote i
sadana fall ska genomforas 7 - 30 dagar efter utskrivning.

Nedan bendmns ovanstdende dokument som ”samverkansrutinen”.

Dokumentet Praktisk anvisning i samverkan mellan Kommunens hemsjukvard och
Primérvérd” togs fram till hemsjukvérdsoverforing under 2014 och har reviderats under 2017.
I dokumentet berdrs att kommunal hemsjukvard foranleds av antingen en enkel dverlamning
fran Primérvard eller att en SIP uppréttas mellan parterna nér det finns ett samordningsbehov.
Nedan bendmns ovanstdende dokument som “’praktisk anvisning”.

Det finns ingen motsdttning mellan ovanstdende dokument och hur SIP ska anvéndas som
verktyg for att tydliggora fortsatta insatser. Grundtanken har dven varit att om praktisk
anvisning foljs bor det inte vara sé vanligt forekommande att fast vardkontakt féar kalla till SIP
i samverkansrutinens grona process.

Under de ca tvd ménader som fortlopt sedan den nya samverkansrutinen inférdes kan dock
konstateras att ménga patienter i samverkansrutinens grona process saknar en SIP trots att en
sadan bor finnas enligt praktisk anvisning. D.v.s. en enkel 6verlamning har anvints istéllet for
SIP. Detta innebér att den fasta vardkontakten i 6ppenvarden fér ett kallelseansvar for
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betydligt fler SIP 4n vad som varit aktuellt om foljsamheten varit storre till praktisk anvisning.
Detta har 1 sin tur inneburit att det diskuteras om det &r 6ppenvarden eller kommunen som ska
kalla till SIP i samverkansrutinens grona process och om samverkansrutin eller praktisk
anvisning har foretrade.

For att minska antalet SIP-ar som skapas i anslutning till en vardperiod dr det 6nskvart att det
borjas skapas SIP-ar pd patienter inskrivna i hemsjukvérden

Atgirder for att underliitta nuliige

Projektets beddmning &r att det i dagsldget inte dr rimligt att krdva” att fast vdrdkontakt i
Oppenvarden alltid ska kalla till SIP i samverkansrutinens grona process da det kréver ett
merarbete som inte vore aktuellt om SIP alltid uppforts enligt praktisk anvisning eller av
ALSA-hembesdksteam, hiilsocentralens samordningsskéterska och SSIH. Behovet av
samordning infor utskrivning &r inte heller brddskande i en gron process. For vissa av
patienterna i gron process ér det inte heller aktuellt att kalla till SIP d4 det handlar om en
enkel overldmning enligt praktisk anvisning. For att hantera den nuvarande situationen
foreslas darfor foljande tillimpning:

e Kallelser, och upprittande, av SIP, for hemsjukvérdspatienter genomfors enligt
praktisk anvisning. Detta kommer att bidra till att patienter som saknar SIP i
anslutning till en véardperiod i slutenvarden kommer att minska, bl.a. for gron process.
Fler upprittade SIP:ar kommer dven att underldtta inskrivningsprocessen i
slutenvérden, vilket gynnar alla berdrda aktdrer samt att patientsidkerheten forstirks da
SIP innefattar mal och aktiviteter med ansvaromréden for respektive yrkesgrupp
utifran vdrdtagarens mal och behov.

o Fast virdkontakt inom Oppenvérden prioriterar genomforande av SIP i
samverkansrutinens rdda och gula process. Kallelse till SIP i gron process sker inom 3
dgr, men genomfors efter 3 - 4 veckor, d.v.s. lingre fram inom stipulerad tid (7-30
dgr). Utskrivning frin sjukhus fér inte ’stanna upp” i en gron process p.g.a.
kallelseforfarande.
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