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Principer for samverkan av halso- och sjukvard

Principer for samverkan av halso-
och sjukvard

1. Inledning

Orebro lan har en lang tradition av samverkansarbete kring kommunal och regional halso-
och sjukvard. Vi har sedan Adelreformen 1992 tecknat och reviderat avtal,
éverenskommelser och riktlinjer for de omraden dar man delar eller har éverenskommit
om kommunalt hélso- och sjukvardsansvar enligt halso- och sjukvardslagen.

Som grund for lanets samverkansarbete finns en samverkanséverenskommelse dar det
overgripande syftet ar att vara kulturskapande, att trygga vidmakthallandet av den
tradition av tillitsfull samverkan som rader mellan parterna i Orebro Ian. Den fungerar
som ett ramverk och beskriver de dvergripande principer och gemensamma varderingar
som ar basen for samverkan mellan parterna inom de omraden dar man delar hélso- och
sjukvardsansvar enligt halso- och sjukvardslagen samt samverkan mellan Region Orebro
1an och kommunernas socialtjanst, vidare skolornas elevhélsa, e-hélsa och
kunskapsstyrning.

2. Lagstiftning

Halso- och sjukvardslag (2017:30), HSL, ar den lag som reglerar grundlaggande
skyldigheter. Hélso- och sjukvardsansvaret for regionen och kommunen regleras i 8 kap.
6 § och 12 kap. 1-3 88 samt 14 kap. 18 HSL.

Darutdver finns sarskilda bestammelser om samverkan vid in- och utskrivning fran sluten
hélso-och sjukvard och samordnad individuell planering. Dessa regleras i egna
Overenskommelser och riktlinjer. Regionen och kommunerna har skyldighet att sluta ett
sarskilt avtal om lakarresurser till kommunernas halso- och sjukvardsuppdrag, 16. Kap.
18§, HSL.

Kommunernas ansvar att erbjuda halso-och sjukvard pa sarskilt
boende och dagverksamhet

Kommunerna har ett lagstadgat ansvar® att erbjuda god halso-och sjukvard till de
personer som efter beslut bor i sérskild boendeform enligt socialtjanstlagen (2001:453),
SoL. Ansvaret omfattar dven dagverksamhet?.

Lakaransvaret ar undantaget kommunernas ansvar och aligger Regionen.

112 kap. 1-3 §§ HSL
2 3 kap. 6 § SoL
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Regionen och kommunernas ansvar och arbetsordning gentemot varandra regleras darfor
i riktlinjer och inte i en Gverenskommelse som grundar sig pa en avtalsparagraf.

Det ar medicinskt ansvariga fran parterna som tar fram lampliga riktlinjer for sarskild
boendeform och dagverksamhet.

Rehabilitering

Rehabilitering ingér i halso-och sjukvardsansvaret. Regionen Orebro lan har ett granssnitt
for rehabiliteringsprofessioner som innebar att kommunerna ar huvudman for
arbetsterapeuter och Regionen for fysioterapeuterna. Arbetsterapeut och fysioterapeut har
dock ett vardgivaransvar till badda huvudmannen. For att sakerstilla en sammanhallen
vardkedja for rehabilitering finns en strategi for rehabilitering pa primarvardsniva.

Overlatelse av ansvar for hemsjukvard fran Region till kommun

Med stod av 14 kap. 1 § halso-och sjukvardslag (2017:30) far en Region 6verlata ansvaret
till kommunen att erbjuda hélso- och sjukvard i hemmet (hemsjukvard) i ordinart boende,
om regionen och kommunen kommer Gverens om det.

Overlatelse av ansvar regleras i en 6verenskommelse. Den far inte avse ansvar for halso-
och sjukvard som ges av lakare, det aligger Regionen.

3. Syfte

Overenskommelsen ska utéver gallande lagstiftning starka samverkan och bidra till att
parterna ger en god och séker vard for de som har behov hélso- och sjukvardsinsatser fran
b&de kommunen och Regionen i Orebro I4n. Invénarna ska méta en samordnad och
sammanhallen vard som inte &r upptagen av gransdragningar eller huvudmannaskap.
Malsattningen ar att kunna erbjuda varje invanare en god och nara vard utifran den
enskildes behov dér den enskilde &r en sjalvklar part och medskapare av sin hélso- och
sjukvard.

4. Lasanvisning

Overenskommelsen for halso- och sjukvérd i hemmet &r indelad i tre delar med
malsattning att underlatta for lasaren.

Del 1 (rod) &r ramverket och basen for vara 6verenskommelser for halso- och sjukvard.
Hér finns principerna for samverkan beskrivna tillsammans med principer for ekonomisk
regleringen och skattevaxling. Den forvantas vara hallbar dver tid. Uppféljning gors vart
annat ar.

| del tva (bld) finns de olika Gverenskommelserna med fokus pa praktisk tillampning. Det
ar en bilaga per omrade. Uppféljning gors vart annat ar eller vid behov.
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I del tre (gron) finns vara lansgemensamma utvecklingsomraden som dven ska bidra till
parternas gemensamma atagande for omstallning till nara vard.

Del 1. Principerna for samverkan och ekonomisk reglering.
Del 2. Overenskommelserna med en bilaga per omrade.
Del 3. Plan for gemensamma utvecklingsomraden

EMISSVE! A
REMISSVERSION REMISSVERSION REMISSVERSION

Hilso- och sjukvard | hemmet Hilso- och sjukvard | hemmet Lansgemensam fardplan Néra vard

Del 1. Ramverk Del 2. Overenskommelserna Del 3. Gemensamma
Principerna fér samverkan och En bilaga/omrade med utvecklingsomraden
ekonomisk reglering hanvisning till processférioppet (Fardplan Néra vard)

5. Parter i overenskommelsen

Parter i denna 6verenskommelse 4r Region Orebro 14n och var och en av de tolv
kommunerna i Orebro lan (Askersund, Degerfors, Hallsberg, Hallefors, Karlskoga,
Kumla, Laxa, Lekeberg, Lindesberg, Ljusnarsberg, Nora och Orebro). | fortsattningen av
denna 6verenskommelse bendmns dessa parterna.

6. Giltighet

Overenskommelsen skall godkannas hos beslutande namnd hos respektive part.

Vid storre forandringar i forutsattningarna kan en part pakalla forandringar i delar eller
hela 6verenskommelsen.

7. Principer for samverkan

| samverkansoverenskommelsen finns principer for samverkan. Den enskildes egna
onskemal om insatser ar den viktigaste utgangspunkten vid utformningen av samverkan.
Den enskilde &r expert pa sitt eget liv och vet som regel vad den &r i behov av. Darfor ska
all samverkan utga fran detta perspektiv och sékra att den enskilde inte faller mellan
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stolarna. Ett arbetssatt som stérker individens rétt till sjalvbestdmmande och delaktighet
finns i bestdmmelserna kring samordnad individuell planering (SIP). Det arbetsséttet ska
vara en central utgangspunkt for samverkan mellan parterna. Aven narstaendes
delaktighet i planering och genomfarande av insatser ska sakras nar sa dnskas av den
enskilde. For att samlat folja upp den enskildes upplevelse av delaktighet och inflytande
ar brukarorganisationerna ar en vikt part i samverkan.

Att utgangspunkten for samverkan ar individens behov och 6nskemal medfor att strikta
granser for de olika huvudmannens ansvarsomraden inte kan vara avgorande for vem som
ansvarar for att utfora en insats. De samverkande parterna maste vara beredda att géra
avkall pa gransdragningen for att den enskilde ska fa sina behov tillgodosedda. Detta
innebér inte att huvudsakliga ansvarsomraden ska forandras men att de i ett enskilt fall
kan beh6va anpassas utifran den unika situationen.

Tillit mellan huvudmannen &r en princip som skapar goda forutsattningar for en
fungerande samverkan. Tillit innebér i detta sasmmanhang att 6msesidigt lita pa att
respektive verksamhet standigt stravar efter att leva upp till sina ataganden och agerar
utifrdn malsattningen att skapa basta méjliga resultat for de enskilda personer som ska ta
del av de tjanster som utfors. Tilliten visar sig dven i ett dmsesidigt erk&nnande av att
respektive verksamhet har formaga att sjalva ta ansvar for de insatser som faller inom det
egna ansvarsomradet.

Verksamheterna har en skyldighet att i god tid informera varandra om stdrre forandringar
inom den egna verksamheten som paverkar samverkan, samverkanspartnerns verksamhet
och/eller den enskilde.

De insatser som ges ska bygga pa basta tillgangliga kunskap. Sadan kan hamtas ur
vedertagna metodbeskrivningar, forskning, beprévad erfarenhet hos professionen och i
erfarenheten hos de enskilda personer som berdrs. En kalla till evidensbaserat arbete ar de
vagledande dokument som nationella myndigheter l&mnar, exempelvis nationella
riktlinjer. Parterna har ett gemensamt ansvar for att stddja ett kunskapsbaserat arbetssatt
och ska samverka i dessa fragor genom den samverkansstruktur som finns i lanet.

8. Gemensam malséttning

Orebro 14n har en gemensam malbild for omstallningen till nara vard. Den bestar av tre
delar, invanare, medarbetare och samverkan. Delen for samverkan beskriver samarbetet
mellan Region Orebro 1an och kommunerna och k&nnetecknas av att:
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Vi jobbar i Individens behov Vi arbetar
partnerskap, i agIeneysamma hilsofrimjande,
grénséverskridande utgangspunkt ) forebyggande och
team. — inte gransdragning rehabiliterande.

eller ansvarsomraden.

Vi ar likvardiga parter Vi hjalps at Vitar ett

— vi informerar - vi delar pa arbetet — gemensamt
varandra och gor genom att ansvar fér att
varandra delaktiga infér sambemanna och utveckla halso-
beslut. samfinansiera. och sjukvarden.

9. Gemensamt atagande

Parternas gemensamma atagande innebar att sékerstalla att denna 6verenskommelse med
tillnérande bilagor implementeras och gors kédnda och omsatts i praktiskt utférande inom
den egna organisationen samt inom de utforarorganisationer som parterna tréffat avtal om
samverkan med.

Det innebér ocksa ett gemensamt ansvarstagande for att folja upp efterlevnaden av
dverenskommelsen.
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10. Ekonomisk reglering i
Overenskommelserna

10.1 Principer

Den ekonomiska regleringen i dverenskommelserna for hélso- och sjukvard i hemmet
foreslas bygga pa fem principer.

e Gemensamt ansvar for patienten
o Enkelhet

e Ingen detaljstyrning

e Hallbarhet éver tid

o Medge flexibilitet

Modeller for ekonomisk reglering beskrivs i respektive 6verenskommelse.

10.2 Utvecklingsbudget

De omraden som omfattas av dessa 6verenskommelser kommer fortsatt att krava
finansiering av gemensamma utvecklingskostnader. Darfor foreslas att en gemensam
budget upprattas. Arligt beslut om storlek och inriktning tas inom ramen for revidering av
fardplanen for Néara vard.

Finansiering kan ske via statliga stimulansmedel eller lokala politiska satsningar.
Kostnaden fordelas med 50% av Region och 50% av kommunerna om inget annat gors
upp for enskilda utvecklingsinsatser.
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