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Overenskommelse mellan Stockholms lans landsting och kommunerna i
Stockholms lan angaende samverkan vid in- och utskrivning av patienter i
sluten vard

Grundlaggande bestammelser om samverkan vid in- och utskrivning i sluten vard finns i lag
(1990:1404) om kommunernas betalningsansvar for viss halso- och sjukvard och
Socialstyrelsens foreskrift ”Samverkan vid in- och utskrivning av patienter i sluten vard”.
Denna 6verenskommelse utgor ett komplement till bestimmelserna.

Informations6verforing vid samverkan ska ske via WebCare, nar sa ar mojligt. Befintliga
faxrutiner ska dock behallas som reserv tills vidare, i handelse av nedsatt tillganglighet i
WebCare. P4 samma satt som tidigare bor darfor kortnummer till berérda mottagares faxar
vara inprogrammerade, for att minimera risken for att fax skickas till fel adress.

1. Inskrivningsmeddelande

Med inskrivningsmeddelande avses ett meddelande till kommuner och den éppna hélso- och
sjukvarden. Syftet ar att informera om att en person blivit inskriven pa sjukhuset och att en
samordnad vardplanering kan bli aktuell. Inskrivningsmeddelande behéver endast lamnas for
de patienter dér nya eller fortsatta hjalpinsatser beddms bli aktuella efter sjukhusvistelsen.
Meddelandet far omfatta namn, personuppgifter och folkbokforingsadress utan att patientens
samtycke begars. Personuppgifterna skall synas tydligt och ej vara kodade.

2. Kallelse till vardplanering

Nar den behandlande ldkaren inom den slutna halso- och sjukvarden bedémer att en patient
efter sjukhusvistelsen behéver fortsatt vard och/eller omsorg fran kommunen skall
samordnad vardplanering genomforas och en vardplan uppréttas.

Vardplaneringen sker i samverkan mellan berérda enheter inom kommun och landsting och
tillsammans med patient och narstaende. Patienten skall lamna samtycke till fortsatt vard och
omsorg och att vardplanering genomfors. Om samtycke inte kan inhdmtas pga. patientens
tillstand gor lakaren en menprévning med utgangspunkt fran bl.a. narstaendes/god mans
synpunkter.



Kallelse till vardplanering skickas till kommunen. Landstingets 6ppna halso-och sjukvard
kallas i de fall behandlande lakare inom slutenvarden bedémer att behov finns av dess
insatser i anslutning till utskrivning fran den slutna varden. Det ska sarskilt anges om
primarvardens insatser inte bedoms behdvas. | de fall lakare vid sarskilt boende kallas ska
kommunen skyndsamt se till att slutenvarden far nédvéandiga uppgifter om vem som ar
ansvarig lakare.

| kallelsen lamnar slutenvarden underlag infor vardplaneringen. Underlaget ska bl. a besta av
preliminar vardtid samt patientens funktionsstatus och behov. Kallelse till vardplanering skall
ske forst nar sadant underlag kan sammanstéllas. Initiativ till diskussion om viss insats som
den andra huvudmannen ansvarar for ska i storsta mojliga utstrackning ske direkt till den
andra huvudmannen och inte till den enskilde.

Om inget annat 6verenskommes ska vardplanering paborijas senast dagen efter det att
kallelsen till samordnad vardplanering mottagits.

Vardplanering kan ske via mote, via telefon eller via WebCare. | de fall patienten inte &r

kand sen tidigare av bistandshandléggaren eller bedoms vara i behov av omfattande insatser
ska ett vardplaneringsmote ske.

3. Vardplan

Den samordnade vardplanen skall innehalla uppgifter om det bedomda behovet av insatser
samt uppgifter om vilken enhet som ansvarar for respektive insats.

| forekommande fall ska vardplanen enligt Socialstyrelsens allménna rad 2005:27 saledes
innehalla uppgifter om:
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medicinska atgarder och andra behandlingar,

aktuella lakemedelsforskrivningar,

3. tillnandahallna eller forskrivna medicintekniska produkter, hjalpmedel eller
forbrukningsartiklar,

allman och specifik omvardnad,

omsorg, stdd och service, och

rehabilitering och habilitering.
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Av vardplanen skall det aven framga

=

namnet pa den behandlande lakaren som ansvarar for planen,

2. vilka atgarder som den behandlande lakaren har bedomt som halso- och sjukvard
alternativt egenvard och vem som skall vidta respektive atgard,

3. namnet pa den eller de lékare i primérvarden och i den slutna varden som har det fortsatta

ansvaret for varden och behandlingen av patienten,

om patienten har narvarit i vardplaneringen eller inte, om inte ska orsak anges

om narstaende har narvarat i vardplaneringen eller inte, om inte ska orsak anges och

malsattningen med insatserna samt hur och nar dessa skall foljas upp.”
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4. Justering av vardplan

En vardplan raknas som upprattad forst da den har justerats/kvitterats av samtliga ansvariga
enheter. Genom justeringen tar huvudmannen ansvar for sina insatser. Vardplanen kan for
sjukvardens enheter justeras av lakare, sjukskéterska, arbetsterapeut, sjukgymnast eller annan
utsedd foretradare for berdrd enhet. For primarvardens del svarar som huvudregel den
huslakarmottagning inom vilken patienten ar listad for justeringen utom i de fall patienten
uppenbarligen ska utskrivas till sarskilt boende (se nedan). Slutenvarden ansvarar for att
berorda parter ges mojlighet att justera vardplanen. Svar huruvida vardplan kan justeras eller
inte skall skyndsamt, om majligt inom 24 timmar, meddelas slutenvarden.

Vid utskrivning fran slutenvarden till sarskilt boende svarar i normalfallet enbart kommunen
och slutenvarden for justering av vardplanen. Kravs mer komplicerade medicinska
bedémningar justeras vardplanen aven av lakare vid sarskilt boende eller den huslakare hos
vilken patienten ar listad. | dessa fall skall kommunen skyndsamt se till att slutenvarden far
nddvandiga uppgifter om vem som &r ansvarig lékare.

5. Utskrivningsklar

Utskrivningsmeddelande skickas senast dagen innan patienten berdknas bli utskriven.
Meddelandet ska ga till de parter som enligt vardplanen &r ansvariga for fortsatta insatser.
Vardplanen ska ha justerats av berérda enheter innan utskrivningsmeddelandet skickas.
En patient ar utskrivningsklar om han eller hon av den behandlande lékaren inte langre
bedéms behova vard vid en enhet inom landstingets slutna halso- och sjukvard.

6. Betalningsansvar

En kommun har betalningsansvar for patienter i slutenvard som &r utskrivningsklara och for
vilken en vardplan ar justerad och utskrivningsmeddelande har mottagits.

Kommunens betalningsansvar infaller tidigast fr o m den sjatte vardagen (somatisk/geriatrisk
vard) respektive 30 vardagar (psykiatrisk vard) efter den dag kommunen mottagit kallelsen
till vardplanering, forutsatt att kallelsen mottagits fore klockan 16:00 denna dag. Det innebéar
t ex att i det fall kallelsen mottagits fore klockan 16:00 en onsdag sé intrader
betalningsansvaret vid en normalvecka tidigast fr o m paféljande torsdag.

Betalningsansvaret kan infalla forst dagen efter patienten ar utskrivningsklar och vardplanen
justerats. Meddelande om utskrivningklar skall ha natt kommunen senast kl 16:00 vardagen
innan betalningsansvar intréder.

Godkant faxkvitto pa slutenvardsenheten eller registrering i WebCare raknas som kvittens pa
att kallelse till vardplanering, vardplan, meddelande om utskrivningsklar och
utskrivningsmeddelande natt mottagaren.

7. Uppfdljning
Erfarenheterna av dessa rutiner ska foljas upp arligen av KSL och Landstinget. Resultatet av
en sadan uppfoljning kan komma att foranleda revidering av dokumentet.



