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=

Overenskommelsens parter

Region Orebro lin

*  Askersunds kommun
*  Degerfors kommun

* Hallsbergs kommun

» Hallefors kommun

» Karlskoga kommun

*  Kumla kommun

* Laxd kommun

* Lekebergs kommun

* Lindesbergs kommun
* Ljusnarsbergs kommun
*  Nora kommun

e  Orebro kommun

Kommunerna kallas gemensamt “kommunerna” och var for sig “kommun”. Region Orebro lin kallas
“regionen”. Kommunerna och Regionen gemensamt kallas “’parterna”.

2. Inledning

Overenskommelsen har sin grund i Lag (2017:612) om samverkan vid utskrivning frin sluten hilso-
och sjukvérd och giller fr.o.m. 2018-01-01. Samma regler for somatisk och psykiatrisk hilso- och
sjukvard giller fr.o.m. 2019-01-01.

Den medicinska och tekniska utvecklingen har méjliggjort att individen 1 6kad omfattning kan fa vard
av god kvalitet pa ett tryggt och sékert sétt i hemmet.

En trygg och séker utskrivning fran sjukhuset borjar redan vid inskrivning. Risker och behov méste
identifieras och planeringen anpassas utifran den enskildes behov.

Att vara i behov av vard pa sjukhus innebér en stor férédndring for den enskilde och néirstdende. Om
behov finns av stdd efter utskrivning skall kontakter knytas med kommun och regionens dppenvérd for
att planera for den fortsatta varden och omsorgen. Overenskommelsen syftar till att skapa trygg och
effektiv overgang till ppenvérd efter en slutenvérdsvistelse genom att vara en god grund for ett
tillitsfullt samarbete mellan parterna sa att vardens och omsorgens insatser kan samordnas utifran
individens delaktighet, behov och forutsittningar.

Malgruppen &r personer, i alla aldrar, som efter utskrivning fran den slutna varden behover insatser
fran socialtjansten och/eller den kommunalt finansierade héilso- och sjukvarden eller den
landstingsfinansierade 6ppna varden. Personer som endast har behov av fortsatta insatser inom den
landstingsfinansierade 6ppna varden omfattas inte.

Overenskommelsen ir en dvergripande, vigledande ramdverenskommelse. Mojlighet finns att med
denna dverenskommelse som grund skapa specifika rutiner/arbetssétt per kommun alternativt
lansdel/néarsjukvardsomrade sé lange en jamlik vard av lanets medborgare kan garanteras.
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I 6verenskommelsen hénvisas till andra linsgemensamma &verenskommelser och riktlinjer. Lank till
dokumenten finns i ViSam-modellen' som reglerar parternas gemensamma arbetssitt och rutiner for
patienter som skrivs in i sluten vard.

3. Definitioner

Hilso- och sjukvard

Med hilso- och sjukvérd avses i denna lag dels atgérder for att medicinskt férebygga, utreda och
behandla sjukdomar och skador, dels sjuktransporter?.

Socialtjinst

Definieras som insatser for en enskild enligt forfattningarna om socialtjanst (SoL) och stéd och service
till vissa funktionshindrade (LSS) samt insatser enligt de sirskilda forfattningarna om vard utan
samtycke av unga eller av missbrukare (LVU, LVM).

Kommunal hélso- och sjukvard

Definieras som personer med en aktuell hdlso- och sjukvardsinsats fran kommunal personal. Aktuella
insatser kan utforas av sjukskoterska. arbetsterapeut eller av omvéardnadspersonal efter att en
arbetsuppgift fordelats eller delegerats av arbetsterapeut, sjukskoterska eller fysioterapeut.

Landstingsfinansierad 6ppen vard

Innefattar bade 6ppenvardsmottagningar inom specialistvarden och primérvarden. I de flesta fall
innebdr det nérsjukvard/vardcentral eller psykiatrisk 6ppenvardsmottagning.’

Sluten vard

Sluten vérd ar hilso- och sjukvéard som ges till en patient som ar intagen vid en vardinrattning®.

Fast vardkontakt

En namngiven person som utses av verksamhetschefen inom den 6ppna véarden’. En fast vardkontakt
kan vara nadgon ur hilso- och sjukvardspersonalen eller ndgon ur den administrativa personalen.
Patientens 6nskemal om vem som ska vara den fasta vardkontakten ska tillgodoses sé langt det dr
mdjligt. Den fasta vardkontakten kan behdva vara en likare for vissa sjukdomstillstind, se Orebro lins
regelverk for medicinskt ansvar och fast vardkontakt.

! ViSam-modellens syfte &r att forbattra kvalitet och ge forutséttningar f6r en sammanhallen vérd och omsorg.. Modellen antogs i samverkan

hosten 2013 och ska anvéndas av alla ldnets vard och omsorgsverksamheter.

2 patientlagen (2014:821)

3 | kommunallagen anvinds bara begreppet landsting. Orebro lén har ett utdkat ansvar for regional utveckling och dérmed har ritt att kalla

sig region.
4 Prop. 2016/17:106 punkt 5

5 Patientlag (2014:821) kap 6
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Behandlande likare

Den likare som dr huvudansvarig for en patients behandling under slutenvardstillfillet®.

Utskrivningsklar

Med utskrivningsklar avses att en patients hélsotillstand &r sddant att den behandlande lékaren har
bedomt att patienten inte langre behdver vard vid en enhet inom den slutna varden’. Bedémningen att
en patient dr utskrivningsklar dr en professionell bedomning som den behandlande ldkaren ska gora
utifran sitt yrkesansvar, vetenskap och beprovad erfarenhet.

Enhet

I denna 6verenskommelse definieras enhet inom den slutna varden som vérdavdelning med vard
overstigande ett dygn. Berorda parter i landstingsfinansierad 6ppen vard och kommuner méste
definiera vilka enheter som &r berérda och som ska vara informationsmottagare vid in- och
utskrivning.

Hemmet

Med hemmet avses bade ordinért och sérskilt boende.

Hemgéangsklar
En patient 4r hemgangsklar néar samtliga kriterier nedan ar uppfyllda.

e behandlande ldkaren har bedomt att patienten &r utskrivningsklar

e patienten har fatt en skriftlig sammanfattning av den vard och behandling som getts under
véardtiden samt, om information finns tillgdnglig, &ven fatt uppgifter om vem som é&r patientens
fasta vardkontakt, tidpunkt for ndr samordnad individuell planering avses genomforas och
uppgifter om befintliga planer for vard och omsorg efter utskrivningen

¢ information for patientens fortsatta hilso- och sjukvard och socialtjanst finns, efter patientens
medgivande, tillganglig via ldnets gemensamma IT-system?® eller har 6verforts pa annat sétt till
de enheter som har fatt ett inskrivningsmeddelande. Vad denna information ska innehalla
finns angivet i ViSam-modellen

e de hjdlpmedel och medicinteknisk utrustning som Regionen ansvarar for och som patienten
har behov av finns tillgéingliga for patienten, se "Overenskommelse Medicintekniska
produkter”. Likemedelsbehandling i den fortsatta varden ska sikras enligt faststillda
rutiner i "Likemedelshantering inom Region Orebro l4n”.

¢ Def enl Rikstermbanken
7 Socialstyrelsens termbank

8 Nationell Patientoversikt, Lifecare
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4. Syfte och Mal

Syfte

e attsdkra den enskildes ritt till trygghet, delaktighet och inflytande nar vard, omsorg och

stdd planeras och genomfoérs

e att genom tillitsfull samverkan dstadkomma en god vard pa ritt vardniva, dar ledtiderna
ar sa korta som mojligt samt en sdker utskrivning fran sluten vard till fortsatt 6ppen
héalso- och sjukvard och socialtjanst

Mal
Overenskommelsen ska bidra till foljande gemensamma malsittningar fér parterna

e genomsnittligt antal dagar i sluten vard efter utskrivningsklar ska inte 6verskrida tre
kalenderdagar

e antalet dagar for kommunalt betalningsansvar ska vara noll

e oplanerade aterinlaggningar ska minska

5. Parternas ansvar

Alla parter har ansvar for att genomfora effektiva planeringsprocesser. Parterna ska tillhandahélla
resurser, sikra kontaktviagar och informationséverforing sa att individen kan komma hem pa ett tryggt
sdtt efter en slutenvardsvistelse. Det dr parternas gemensamma ansvar att avsétta tillrickliga resurser
sa att patienten far de insatser och hjdlpmedel som behdvs for att utskrivning fran sluten vard kan ske
pa ett tryggt och effektivt sitt.

Det ér alla parters ansvar att, efter kallelse, delta i samordnad individuell planering. Den samordnade
individuella planen (SIP)° far upprittas om patienten samtycker till det'?. Arbetet ska organiseras sa att
SIP i huvudsak kan utforas i hemmet och inte pé sjukhus. I sérskilda fall kan samtliga parter initiera att
en SIP genomfors under sjukhusvistelsen. Alla berorda parter har ansvar for att medverka i att en SIP
upprittas och foljs upp om det finns behov av fortsatta hélso- och sjukvardsinsatser efter utskrivning.
Planering via video ska anvéndas nér s dr lampligt.

Om insatser behdvs fran den kommunalt finansierade hélso- och sjukvarden, ska &ven den
landstingsfinansierade 6ppna véarden delta i den samordnade individuella planeringen. Vid endast
insatser enligt SoL genomfor de kommunala enheter som blir aktuella for insatser planering
tillsammans med patienten och dennes nérstaende.

5.1 Kommunernas ansvar
Kommunerna ansvarar for att personer folkbokforda i aktuell kommun, eller dir kommunen har
beslutat om vistelse i en annan kommun, kan ldmna sjukhuset niar de beddms som utskrivningsklara

 Samordnad individuell plan se HSL (16 kap 4 §) och SoL (2 kap. 7 §)

10Om samtycke inte kan inhdmtas, se 25 kap. 13 § offentlighets- och sekretesslagen
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och dr hemgéngsklara samt att utskrivningsplanering har skett for nddvandiga insatser under den forsta
tiden hemma utifrén patientens behov.

5.2 Regionens ansvar

5.2.1 Sluten vard

Om den behandlande ldkaren, ndr en patient skrivs in i den slutna varden, bedémer att patienten kan
komma att behdva insatser frén socialtjédnsten, den kommunalt finansierade hélso- och sjukvéarden eller
den landstingsfinansierade 6ppna varden efter det att patienten har skrivits ut ska den slutna varden:

e Underritta de berdrda enheterna om denna bedomning genom ett inskrivningsmeddelande
inom 24 timmar fran inskrivning eller fran det att behovet upptickts. Inskrivningsmeddelandet
ska innehalla personuppgifter och uppgift om beréknad tidpunkt for utskrivning.

e  Aven skicka inskrivningsmeddelandet till den landstingsfinansierade 6ppna varden om
insatser bedoms behovas frdn den kommunalt finansierade hilso- och sjukvarden.

e Beddma att patienten ar utskrivningsklar och sékerstélla att kriterierna for hemgéngsklar &ar
uppfyllda.

5.2.2 Oppen vard

Verksamhetschef inom landstingsfinansierad 6ppen vard ska utse fast vardkontakt senast tre dagar
efter att inskrivningsmeddelandet mottagits. I normalfallet utses fast vardkontakt for patienter inom
somatisk vard i primérvéarden och i de fall fortsatt psykiatrisk specialistvard krdvs i den psykiatriska
Oppenvarden. Fast vardkontakt ska ha utsetts innan personen skrivs ut fran den slutna varden. Om
patienten redan har en fast vardkontakt far denne fortsdtta. Den utsedda fasta vardkontakten ska
skyndsamt, och helst inom tre dagar, efter att en underrattelse mottagits om att patienten ér
utskrivningsklar kalla till samordnad individuell planering.

Regionens ldkare ska fortsatt utgora ett adekvat stod for den fortsatta hélso- och sjukvarden i
kommunal regi.

6. Processen kring trygg och effektiv utskrivning

Parterna ar 6verens om att en god utskrivningskvalitet minskar undvikbara éterinskrivningar i sluten
véard. Genom god och séker likemedelsbehandling och bedémning av hélsotillstdndet hos individer i
hemmet enligt systematisk bedomningsstruktur kan inskrivning i sluten vard undvikas. Parterna ska
arbeta strukturerat med det vardpreventiva arbetet. Samarbetet 1 processen kring trygg och effektiv
utskrivning regleras i ViSam-modellen samt lansgemensamma riktlinjer for att sdkra och ge utrymme
for en 1 hogre grad individualiserad planeringsprocess for sirskilt utsatta individer.
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7. Overenskommelser avseende vissa patientgrupper

For vissa patientgrupper finns kompletterande dokument i vilka samverkan regleras. I grunden
omfattas dven dessa patientgrupper av lagen.

7.1 Palliativ vard

Palliativ vard bygger pa ett palliativt forhallningssitt som kénnetecknas av en helhetssyn pé
ménniskan samt en strivan att stddja individen att leva med vérdighet och storsta mojliga
vélbefinnande till livets slut.

For lanet finns en ldnsovergripande 6verenskommelse om palliativ vérd.

7.2 Barn och unga

I Patientlagen och i Socialtjdnstlagen anges att nir hilso- och sjukvérd ges till barn ska barnets bésta
sarskilt beaktas och vid beslut eller andra atgérder som ror vard- eller behandlingsinsatser for barn ska
vad som dr bist for barnet vara avgérande. Detta géller 4ven nir den nya lagen om samverkan vid
utskrivning frén sluten hilso- och sjukvard tillampas.

Tilldimpning av samverkan vid utskrivning gillande barn och unga &r beskriven i bilaga
”Utskrivningsprocessen géllande barn och ungdom”.

7.3 Psykiatri

Behov hos patienter inom psykiatrisk verksamhet ska sérskilt beaktas.
For ldnet finns foljande dverenskommelser.

Overenskommelse mellan Orebro lins landsting och kommunerna i Orebro l4n avseende
ansvaret for hemsjukvard for personer med psykisk storning

8. Ekonomisk reglering

Den ekonomiska regleringen ska stodja lagens intention att minska antalet dagar som patienter vardas
som utskrivningsklara pé sjukhus och bygga pé 6msesidig tillit mellan parterna.

Kommunens betalningsansvar intrader nér:

1. Den slutna varden ha skickat ett inskrivningsmeddelande

Den slutna varden ha underrittat berdrda enheter i kommunen om att patienten ar
utskrivningsklar

Den slutna varden sékerstilla att patienten dr hemgéngsklar

4. Den 6ppna véarden har utsett en fast vardkontakt

98]

Om patienten endast bedoms ha behov av insatser fran socialtjansten behdver punkt 4 ovan inte vara
uppfylld eftersom den landstingsfinansierade dppna varden inte &r nagon part.

Kommunens betalningsansvar berdknas pé utskrivningsklara dagar efter det att den slutna varden har
meddelat kommunen att patienten ar utskrivningsklar. Betalningsansvaret intrdder om det
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genomsnittliga antalet dagar i sluten vard efter utskrivningsklar 6verskrider tre kalenderdagar'' under
en ménad.

Overskrids detta medelvirde utgar betalningsansvar retroaktivt pa individniva for alla patienter som
vérdats mer &dn tre kalenderdagar som utskrivningsklar. Medelvérde for somatisk och psykiatrisk vard
hanteras separat. Beloppet ska riknas upp arligen med hénsyn till prisutvecklingen pa varddygn i
riket'?. Den ekonomiska regleringen hanteras kommunvis.

Meddelar slutenvarden att patienten &r utskrivningsklar efter kl. 12.00 rdknas denna dag bort. For
patienter som far ett s.k. rott spar enligt ViSam-modellen ska hemgéng inplaneras under vardagar.
Samtliga patienter inom méalgruppen oavsett spar ingar i underlaget for ekonomisk reglering.
Utskrivningsprocessen for de olika spéaren fortydligas i ViSam.

I de fall man ar oense 16ses det i forsta hand av ndrmast ansvariga chefer. Om problemet inte kan 16sas
dér lyfts fragan till hdgre chefsled inom berdrda organisationer.

For lanet finns en detaljerad beskrivning av hur den ekonomiska regleringen fungerar och hur
oenigheter ska hanteras i 6verenskommelsen »” Modell f6r betalningsansvar i Orebro 14n”.

9. Uppfoljning, utvardering och revideringar i
overenskommelsen

Uppfoljning av dverenskommelsen ska folja sirskild plan. Andring av och tillidgg till denna
overenskommelse ska, for att vara bindande, vara skriftliga samt undertecknade av parterna och i
forekommande fall godkinda av parternas beslutande organ.

Beslut om dndringar av mindre betydelse och som inte paverkar dverenskommelsens
huvudsakliga innehall, exempelvis sprakliga andringar, anpassning till fordndringar i lagtext
eller nationella riktlinjer, kan initieras och godkdnnas av Chefsgruppen for social valfard och
vard. Dessa dndringar ska dokumenteras och bildggas 6verenskommelsen.

10. Overenskommelsens ikrafttridande och upphdrande

Denna 6verenskommelse géller fran 2018-01-01 och tills vidare. Part far séga upp avtalet. Innan sddan
uppsagelse sker, ska part som vill sdga upp avtalet anméla frdgan om uppségning for samrad i det
regionala samverkansradet, eller dess framtida motsvarighet.

Denna 6verenskommelse har upprittats i 13 likalydande exemplar och utvéxlats mellan parterna.

11 Beridknas enligt foljande: Totala antalet dagar i sluten vard efter utskrivningsklar divideras med totalt antal utskrivningsklara

vardtillfallen.

12 Faststalls arligen i Socialstyrelsens foreskrifter om belopp for vard av utskrivningsklara patienter.
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