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1. Allmant

Till patienter som pa nagot sitt har stod av kommunal primérvard ansvarar all personal inom
hilsa- och omsorg for att regelbundet iaktta patientens allméntillstaind. Detta giller vid bade akut
eller langsam forandring i allmantillstandet. Lamplig legitimerad personal utifran patientens
behov ska da kontaktas.

Till den legitimerade personalen riknas dietist, arbetsterapeut, fysioterapeut, sjukskoterska och
lakare.

2. Delaktighet

Patientens sjalvbestimmande och integritet ska respekteras. Hilso- och sjukvarden ska s langt
det dr mojligt utformas och genomforas 1 samrad med patienten samt vid behov med nirstdende.

Den som har férmagan att sjilv skota sina kontakter med legitimerad personal ska ges mojlighet
till detta. Om inte patienten sjilv kan skota kontakten kan anhorig eller kommunens
vardpersonal vara behyjilpliga.

3. Behandlingsbegransningar

Vid planering av varden ska ansvarig likare 6verviaga om det finns skal att diskutera att avsta
livsuppehillande behandling. Eventuella behandlingsbegrinsningar ska anges i patientens journal
och finnas tillginglig och kind hos 6vrig vardpersonal som dr delaktig i virden av patienten.

4. Ansvarsfordelning

Ansvarsférdelning och samverkansformer mellan Region Skiane och kommunerna regleras i ett
Hailso- och sjukvardsavtal (HS-avtalet). Utgangspunkten for att en patient ska beviljas
hemsjukvard ar tréskelprincipen, en grundoverenskommelse i avtalet.

Troskelprincipen innebir att om patienten sjilv eller med hjilp av assistans/ledsagning kan ta sig
till vardcentralen — regional primirvard, har Region Skane vardansvaret.

Troskelprincipen ar vigledande och en patient kan beviljas vard i hemmet samtidigt som
6verenskommelse gjorts att vissa besok/varditgirder fortsatt utfors av regional primérvérd.

4.1 Legitimerad personal

Legitimerad hilso- och sjukvirdspersonal har ett omfattande och personligt ansvar som regleras
bade i lag och genom yrkesetiska riktlinjer. Detta omfattar bland annat att:

e Utifran profession bedéma patientens behov och tillstand

e Enligt omvardnads- eller rehabprocessen samla in data, identifiera behov, formulera mal,
planera och utféra atgirder

e Regelbundet folja upp och utvirdera vidtagna atgarder och mal
e Vid behov samordna insatser och kalla till samordnad individuell plan (SIP)
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e Samverka samt vid behov utbilda och handleda andra professioner

e Vid akuta tillstind bedéma patientens vitala parametrar och allmintillstand utifran hela
VISAM beslutsstod (dven sidan med exklusionssymtom)

e Efter patientens behov tillkalla annan legitimerad personal
e [Efter patientens behov vidta nédvindiga atgirder vid konsultation frain annan profession

4.2 Vardpersonal

Virdpersonal utan legitimation ansvarar fOr att kontakt tas med legitimerad personal nir
patientens tillstand kraver det eller om patienten sjilv 6nskar kontakt. Detta omfattar bland
annat att:

e Vara uppmirksam pa forandringar i patientens tillstind exempelvis oro, smarta,
andningssvarigheter, medvetandepaverkan, fallrisk, problem i rorelseorganen, trotthet,
viktminskning och vid behov kontakta lamplig legitimerad personal som sjukskoterska,
fysioterapeut, arbetsterapeut eller dietist

e Informera sjukskoterska da patient har fallit

e Vid akuta tillstind som medvetsloshet eller andningssvarigheter dar sjukskoterska inte
hinner fram kontakta 112

Infor kontakt med sjukskoterska ska blanketten Rapporteringsstid for vardpersonal anvindas.

4.3 Enhetschefer

Enhetschefer ansvarar f6r att denna rutin och Rapporteringsstid for vardpersonal ir kint och
implementeras 1 verksamheten. Enhetschefer ansvarar dven for att uppritta lokala instruktioner
for kontakt med legitimerad personal och nirstaende.

Av enhetens lokala instruktioner ska det framga:

e Enhetens namn och adress

e Telefonlista till sjukskoterska jourtid

e Kontaktvigar till omvardnadsansvarig sjukskoterska dagtid
e Kontaktvigar till fysioterapeut och arbetsterapeut

e Telefonnummer till 1177

e Telefonnummer till vardcentraler

e Telefonnummer till akutmottagningar

e Telefonnummer till 112

e Kontakt med nirstiende/god man

5. Beslutsstod

Nir en patient forindras i sitt allmantillstind ska vardpersonalen oavsett boendeform anvinda
blanketten Rapporteringsstod for vardpersonal infor kontakt med sjukskoterska.

Sjukskoéterska ska oavsett boendeform da en patient forindras 1 sitt allméntillstaind anvinda
VISAM-beslutsstéd f6r bedomning av vardniva (dven sidan med exklusionssymtom) samt infor
kontakt med lakare.
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All rapportering och muntlig informationséverforing mellan professionerna ska ske enligt SBAR.

6. Information till ndrstaende

Nirstaende bor efter samtycke fran patient informeras om planerad och akut vard och
behandling. Nar samtycke ej gar att fa, ska menprovning ske.

For att undvika missférstind behover fragan om vilken nirstiende som ska kontaktas vid vilka
tillfillen (iven nattetid) tydligedras. Aven frigan hur nirstiende vill bli kontaktade behéver
framga.

Exempel pa kontakt kan vara en allmin avstimning, planerade eller akuta besok, forindrat
allmintillstand eller om patienten skickas till slutenvirden. Beroende pa patientens tillstind kan
detta beh6va beslutas skyndsamt vid férsta kontakt eller vilkomstsamtal. Overenskommelse om
nirstiendekontakt ska dokumenteras 1 patientjournalen.

Detta giller f6r samtliga vardrelationer med legitimerad personal.

Nir en patient avlider har sjukskoterskan eller likaren ansvar for att nirstdende/god man
underrittas sa snart som mojligt om ingen annan 6verenskommelse finns. Vid férvintat dédsfall
och nirstaende har varit involverade i brytpunktssamtal kan sjukskéterska informera om
dodstallet.

Nir en patients dodsfall dr ovintat aligger det likaren, som konstaterar dodsfallet att
nirstdende/god man kontaktas. Likaren ska antingen sjilv se till att nirstiende meddelas eller ta
ansvar for att ndgon annan gor det.

7. Lakarkontakt

7.1 Ordinart boende

Omvirdnadsansvarig sjukskoterska ansvarar for att dokumentera de likarkontakter som patient
med hemsjukvard ar 1 behov av stod med. Detta giller bade primirvard och om det finns
kontakter med mottagningar och specialistlidkare.

7.2 Sarskilt boende, korttid och vaxelvard

Ute pa enheterna ska lokal rutin for likarkontakt finnas ifylld dar det framgiér vilka dagar
planerade besok genomférs och vilken likare som ska kontaktas samt aktuella telefonnummer.
Aven telefonnummer till likare jourtid ska finnas tillginglig.

Omvardnadsansvarig sjukskoterska ansvarar f6r att vid inflytt till sirskilt boende informera
patienten vilka mojligheter till lakarkontakt som finns samt vara behjalplig att lista sig hos
likare/vardcentral som gor regelbundna hembesok pa enheten.
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Onskar patient stanna kvar hos redan listad likare som inte gor regelbundna hembesok pa
enheten, ska omvirdnadsansvarig 6verenskomma med patientansvarig likare pa den listade
vardcentralen for hur likarkontakten ska ske. Detta ska dokumenteras i patientjournalen.

7.3 Gruppbostad/bostad med sarskild service for vuxna LSS

Omvardnadsansvarig sjukskoterska 6verenskommer med kontaktperson vem som tar kontakt
med listad ldkare i primérvird/specialistlikare/mottagningar, vid vilka tillfallen samt vem som
foljer med till de olika likarbesdken. Aven hur dterrapport till omvirdnadsansvarig sjukskéterska
beslutas i 6verenskommelse med férslagsvis kontaktperson. Informationen ska dokumenteras 1
patientjournalen.

8. Hembesok av lakare

Den som inte utan betydande svarighet kan ta sig till sjukvardsinrittning kan fa likarbesok i
hemmet eller motsvarande boende- eller vistelseform.

Hembesok mandag till fredag kl. 08:00 — 17:00 ska i forsta hand utforas av likare pa den
vardcentral dir patienten dr listad. Det ér i forsta hand dit som sjukskoterska 1 kommunal
primarvard vinder sig f6r konsultation. Vardcentralen avgdr sedan om annan aktor/vardgivare
behover konsulteras.

Innan likare konsulteras ska sjukskoterska ha utfért en fysisk bedémning av patienten och en
bedémning av VISAM beslutsstéd. Rapport vid konsultation ska limnas enligt SBAR.

8.1 Mobila vardteam och tidvis sviktande patienter

Inskrivning i den teambaserade vardformen utférs da lakare 1 regional primirvard och
sjukskoterska 1 kommunal primarvard dr 6verens om behovet av inskrivning. Gruppen bestar av
mest sjuka med behov av kommunal hemsjukvard som har ett omfattande, kontinuerligt och
lingvarigt behov. (HS-avtalet, Del B, rubrik 2)

Tidvis sviktande dr den malgrupp som har insatser frin kommunal primarvard och tillfalligt
sviktar och har ett tillfalligt behov av hégre omhindertagandeniva. Efter aterhamtning atergar
patienten till att ha insatser fran den kommunala primarvarden. (HS-avtalet, Del B, rubrik 3)

For patienter som ar inskrivna i mobilt vardteam eller som bedéms vara tidvis sviktande giller
inte troskelprincipen. Infér inskrivning i vardformen ska alltid en samordnad individuell plan
(SIP) upprattas.

Regionala rutiner for inskrivning i mobilt vardteam fér denna patientgrupp ar gillande.

8.2 Mobilt team narsjukvard Kristianstad

Mobilt team narsjukvard bemannas av likare, sjukskoterskor, sekreterare samt kurator. Teamet
besoker inte barn, patienter dar psykiatridiagnosen ir orsak eller patienter inom hégspecialiserad
vard.
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Teamet kan nas dagtid klockan 08:00-17:00 7 dagar i veckan f6r konsultation och hembesok da
ordinarie primirvard inte har mojlighet eller har 6ppet.

Tel: 044-309 32 05

8.3 Lakarbil Skane

Lakarbil Skine bemannas med likare och underskéterska. Likarbilen kan konsulteras da
primarvard och mobilt team ndrsjukvird inte 4r i tjdnst kl. 17:00 — 08:00 samtliga dagar i veckan
samt dagtid 16rdag/s6ndag och roda dagat.

Tel: 0771-310002
8.4 Avancerad sjukvard i hemmet (ASIH)

Patienter med behov av avancerad sjukvird 1 hemmet kan vara helt eller delvis inskrivna i denna
vardform. Nir patienten ar helt inskriven skoter ASIH hela den medicinska varden av patienten.
Vid delvis inskrivning har patienten sa kallad punktinsats frain ASIH och primarvarden har
huvudansvaret f6r den medicinska varden. I bada fallen kan kommunens hilso- och
sjukvardspersonal vara behjilplig.

Sedvanlig remisshantering giller f6r konsultation av ASTH.

9. Kunder som inte har kommunal halso- och sjukvard

I samrad med kunden ska personalen vid behov hjilpa den enskilde att kontakta sjukvarden.
Detta kan gbras genom att ringa sjukvardsupplysningen telefonnummer 1177 eller att ta kontakt
med vardcentral dir kunden ar listad.

9.1 Information till narstaende

Nir en kunds tillstind forindras/forsimras ska personalen omedelbart kontakta

anhériga/ nirstiende/ god man, om inget annat ar Gverenskommet.

9.2 Tillsyn

Om kundens tillstand ér allvarligt forsdmrat ska denna inte limnas ensam.

9.3 Kontakt med legitimerad personal

Legitimerad personal har en radgivande funktion gentemot vardpersonalen f6r kunder kinda i
verksamheten utan pagaende hilso- och sjukvardsinsatser.

Legitimerad personal avgér efter inkommen information om detta féranleder ett hembesok. Vid
behov hinvisas kunden till annan vardgivare.

Ses ett behov av vidare hemsjukvard sker rapportering till legitimerad ansvarig for omradet dér
kunden bor via meddelandefunktionen i Treserva. Bedémningen ska dokumenteras. Finns det
inte behov av ytterligare hemsjukvird avslutas journalen.
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10.Dokumentation
Professionerna dokumenterar enligt gillande rutiner f6r dokumentation.

11.Livshotande tillstand

Vid livshotande tillstind eller nir patienten pa annat sitt uppenbart dr i behov av sjukhusets
akuta resurser — ring 112.
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