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Inledning

Allmant

Detta dokument beskriver landstingets och kommunernas samverkansrutin f6r kommunikation,
informationsdverforing och planering vid in- och utskrivning av patienter i sluten hilso- och
sjukvédrd med stod av IT-systemet Prator. Malgrupp for rutin ar patienter som efter utskrivning
behover insatser frdn kommunens socialtjanst, kommunens hélso- och sjukvard eller landstingets
Oppna véard. Anvédndare av rutin dr enheter inom landstinget och kommuner som anvinder Prator.
Parallellt med denna rutin finns sedan manga andra rutiner som berdr mélgruppen och behdver
tilldmpas vid in- och utskrivning frn den slutna varden, exempelvis gillande ldkemedelshantering
etc.

For patienter som &r inskrivna vid Réttspsykiatriska kliniken anvinds inte Prator varfor rutin for
dessa patienter beskrivs separat, se bilaga 1. Anvéndare av rutin i bilaga 1 4r enheter inom
landstinget och kommuner som samverkar med Réttspsykiatriska kliniken. Vidare finns andra
enheter inom landstinget och kommuner som inte 4r anslutna som Pratoranvéndare och som
dérigenom inte kan tillimpa denna rutin.

Definitioner
Centrala begrepp i rutinen definieras enligt foljande:

Hiilso- och sjukvard: Atgirder for att medicinskt forebygga, utreda och behandla sjukdomar och
skador samt sjuktransporter.

Socialtjinst: Insatser for en enskild enligt forfattningarna om socialtjdnst och stod och service till
vissa funktionshindrade samt insatser enligt de sirskilda forfattningarna om vérd utan samtycke av
unga eller av missbrukare.

Slutenvérd: Hélso- och sjukvérd som ges till en patient som &r intagen/inskriven vid en
vérdinréttning. Innefattar vardavdelningar inom specialistsjukvérden.

Oppenvird: Annan hilso- och sjukvérd #n slutenvard. Innefattar 5ppenvérdsmottagningar inom
bade specialistvrden och primérvéarden.

Utskrivningsklar: Patientens hélsotillstand dr sddant att den behandlande ldkaren har bedomt att
patienten inte langre behdver vard vid en enhet inom den slutna varden.

Sarskilt boende (som insats): Individuellt inriktad insats i form av boende som ges med stod av
socialtjénstlagen eller lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade.

Sarskilt boende for édldre: Boende som tillhandahaller bostidder eller platser for heldygnsvistelse
tillsammans med insatser i form av vard och omsorg for dldre personer med behov av sdrskilt stod.

Ordinéirt boende: Boende som inte &r sdrskilt boende enligt definition ovan. Innefattar eget boende
1 exempelvis villa, radhus eller ldgenhet.

Kommun: Hélso- och sjukvérd eller socialtjanst i sdrskilt boende eller ordinért boende med
tillhérande bistandsbeddmning.
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Lagar, foreskrifter, 6verenskommelser och avtal

Fran den 1 januari 2018 géller lagen om samverkan vid utskrivning fran sluten hélso- och sjukvérd
istdllet for tidigare lag om kommunernas betalningsansvar for viss hilso- och sjukvard samt vissa
tillhdrande anpassningar i offentlighets- och sekretesslagen, patientlagen och hilso- och
sjukvérdslagen. Syftet med lagéndringar dr att frimja en god vird- och omsorg for patienter som
behover insatser efter utskrivning samt att ledtider halls korta och patienter inte behdver vénta pa att
skrivas ut fran den slutna varden. For att fortydliga den nya lagens innehéll, forhalla sig till dess
valbara delar, samt klargora ansvar och forhéllningssétt i processen har landsting och kommuner i
Visternorrland tagit fram en separat dverenskommelse for samverkan vid utskrivning fran sluten
hélso- och sjukvard. Vidare har Socialstyrelsen foreskrivit en andring (HSLF-FS 2017:23) 1 tidigare
SOSF om samverkan vid in- och utskrivning av patienter i slutenvard (SOSF 2005:27).

I ny lag om samverkan vid utskrivning fran sluten hélso- och sjukvérd dr samordnad individuell
planering (SIP) och upprittande av en individuell plan enligt hélso- och sjukvérdslagen och
socialtjdnstlagen ingdende delar nér patienten behdver insatser frdn bade kommun och landsting
efter utskrivning. D4 samordnad individuell plan (SIP) ingatt i dessa lagar redan fore 1 januari 2018
finns en dverenskommelse mellan landsting och kommuner i1 Viasternorrland som beskriver hur
arbetet ska ske med samordnad individuell plan (SIP). Exempelvis att den verksamhet inom
landsting eller kommun som identifierar ett behov av att samordna insatser for att tillgodose den
enskildes behov kan initiera en samordnad individuell plan (SIP) etc. For vissa verksamheter finns
dven mer konkreta rutiner for samordnad individuell planering (SIP).

Vad giller de hélso- och sjukvérdsinsatser som utfors i ordinért boende, och som berors vid
samordnad individuell planering (SIP), har landsting och kommuner reglerat ansvarsfordelning i ett
hemsjukvérdsavtal.

Sammantaget utgor ovanstadende lagar, foreskrifter, dverenskommelser och avtal grunden {or
innehallet 1 denna rutin.

Innehall

For att frimja personcentrering, och askddliggora vad vardgivarna ska gora i praktiken, innefattar
rutinen en dvergripande visuell processbeskrivning av in- och utskrivningsprocessen ur bade
patientens och vardgivarnas perspektiv. Detta genom att askadliggora var patienten befinner sig i
processen nir kommun, 6ppenvard och slutenvard genomfor olika former av
informationséverforing och planering. Vidare finns en ndrmare beskrivning av de ingéende delar i
processen som aligger pd enheter och roller att utféra. Exempelvis berors tillvigagéngssétt och
ansvar for att:

- inh@mta patientens samtycke for informationsutbyte,

- formedla information via vardrapport, inskrivningsmeddelande, utskrivningsrapport,

meddelande om utskrivningsklar och utskrivningsmeddelande,
- genomfora intern och gemensam planering (samordnad individuell planering) etc.

Nér samordnad individuell planering (SIP) berdrs i denna process ér det dock med fokus pé de
patienter som blir utskrivna frn den slutna vérden och dér fast vardkontakt i den 6ppna varden ar
samordningsansvarig och bland annat kallar till méte. For dessa patienter sker dven planering med
stod av IT-systemet Prator.

Utifran patientens situation, och for att underlitta en effektiv resursanvindning, kan de delar i
processen som berdr samordnad individuell plan (SIP) tillimpas pa olika sitt. For att underlétta
tillampning beskrivs fyra olika varianter av processen kallad bla, gron, gul och réd process.
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Avslutningsvis beskrivs hur avvikelserapportering genomfors vid avvikelser frdn denna rutin och
behov av interna rutiner.

IT-systemet Prator

Prator &r ett IT-system for meddelandehantering mellan den slutna vérden inom landstinget,
kommunen och landstingets 0ppna vard. Systemet bestar av tvd moduler, samverkan vid
utskrivning (SVU) och samordnad individuell plan (SIP), som innehéller ett antal fasta
meddelanden som skickas mellan olika enheter och som dérigenom leder in- och
utskrivningsprocessen framat for patienter som har ett behov av insatser fran flera aktorer efter
utskrivning. Prator bygger pé ett aktivt deltagande som innebaér att alla involverade enheter léser
och kvitterar i1 enlighet med systemets regelverk. Om aktdrer med kvitteringsansvar inte kvitterar
meddelanden i Prator forsenas processen och patientens vardtid i den slutna véarden riskerar
forldngas av rent administrativa skil vilket inte dr onskvért vare sig for patient eller vardgivare.

Som reservrutin vid héndelse att Prator dr ur funktion, och for utomlénspatienter, géller sérskilda
rutiner dér separata blanketter ska anvéndas och skickas till mottagaren, se bilaga 2a-f. Vid dessa
tillfallen méste dven sékerstéllas att mottagarna informeras om detta samt klargoras hur blanketter
ska skickas och att sékert mottagande kan ordnas. Exempelvis kan blanketter skickas via fax eller
via mail till funktionsbrevldda om det bedoms vara sékert.

Varje huvudman dr ansvarig for att uppritta organisation, roller och behdrigheter i Prator samt
sakerstdlla foljsamhet till dess anvéndning i den egna verksamheten.



Process

Overgripande process med stéd av IT-systemet Prator

Patient

Har ev. behov av

slutenvard

Vardgivare

Kommun
Uppratta vardrapport

i

Information infor ev. inskrivning
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Slutenvard Kommun
Besvara vardrapport Ta del av besvarad
Oppenvard (Prator) >| vardrapport (Prator)
Ta del ard rt iin- . -
(:ra:o:)v vardrappol Ej "'7 Oppenvard Oppenvard, Kommun
skrivn. Uppratta akut/ jour/ Ta del av dterkoppl. via akut/

(Prator)

mottagn.-besok (Blankett)

—

jour/ mottagn.-besok (Blankett)

;

Skrivs in i
slutenvard

Information vid inskrivn

ing och egen planering

Slutenvard Slutenvard
Ta del av vardrapport Uppratta inskrivn.-
(Prator) | meddelande (Prator)

Ta del av inskrivn-
meddelande (Prator)

Slutenvard

Oppenvérd, Kommun
Besvara inskrivn.-
| meddelande (Prator)

——

Ta del av svar pa inskrivn-
meddelande (Prator)

|

Farvardi
slutenvard

Slutenvard
Upprétta utskrivn.-
rapport (Prator)

Oppenvérd, Kommun  Slutenvérd, Oppenvérd, Kommun
Ta del av utskrivn.- Uppratta egen planering
rapport (Prator) | (verksamhetssystem) ]

Information under vardtiden, egen planering och gemensam planering

Oppenvard

Slutenvard, Oppenvard, Kommun

Samordna forberedelse-

fas for SIP (Prator) 1

Delta i forberedelse-
fas for SIP (Prator)

I

Skrivs ut fran

slutenvard

Slutenvard

Information vid utskrivning

Oppenvérd, Kommun

Slutenvard

Uppratta meddelande
om utskrivn.klar (Prator)

—_

Ta del av meddelande

om utskrivn.klar (Prator) [

Uppratta utskrivn.-
meddelande (Prator)

Oppenvérd, Kommun
Ta del av utskrivn.-
meddelande (Prator)

Slutenvard

Registrera faktiskt
utskrivn.datum (Prator)

Slutenvard

Informera patient om
vard & framtida planering

;

Ater i ”hemmet”

e e

Oppenvérd

Slytenvard. Opoenvard. Kommun,

Samordna genomférande-
fas for SIP (Prator)

Delta i genomforande-

| fas forSIP (Prator)

|

Information och gemensam planering efter utskrivning

Samordna avslutsfas

Oppenvard Slutenvard, Oppenvard
Delta i avslutsfas
for SIP (Prator) | fér SIP (Prator)

Information vid bedomning av inskrivning

OBS - Kompletterande information via extrameddelanden (Prator) kan férekomma i hela processen

Véardrapport i Prator samt blanketten ”Resultat av akut/ jour/mottagningsbesok”
Vardrapport om patient uppréttas och skickas av kommunen infor eventuell inskrivning i slutenvard

och innehéller f6ljande uppgifter:

- Viktiga telefonnummer till enheter/aktdrer

- Kontaktorsak

- Aktuellt hélsotillstdnd
- Ovrig information (exempelvis kommunala insatser om uppgift finns tillgéinglig)

ommun

Mottagare 1 0ppenvérd tar del av vardrapport. Om patient inte blir inskriven i slutenvard genomfor
oppenvarden foljande aterkoppling till kommunen eller annan 6ppenvard:

- Besvarar eventuell vardrapport om behov av svar finns.

- Upprittar blanketten ”Akut/jour/mottagningsbesdk™ och ny ldkemedelslista vid
lakemedelsfordndringar som skickas med patienten hem.

- Gor sedvanlig journalforing i NCS Cross som innebér att journaluppgifter blir
tillgéingliga for dppenvard och kommun via nationell patientdversikt (NPO)

- Upprittar och skickar remiss till 6ppenvarden enligt gillande rutiner om behov finns.

- Muntlig rapportering till kommun eller 6ppenvérd vid behov, exempelvis om patient
behover mdtas upp i hemmet.

I de undantagsfall som kommunen inte har mojlighet att upprétta en virdrapport infor beddmning
av inskrivning i slutenvérd ska blanketten ”Socialt och medicinskt meddelande”, se bilaga 3,

upprittas och bifogas med patienten. Nér denna blankett anvinds ska sedan en vardrapport
upprittas och skickas i efterhand.
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Sjukskoterska/distriktsskoterska i sdrskilt boende/ordindrt boende (Kommun)
Upprittar och skickar vardrapport nér en patient behover soka sjukhusvérd via akutmottagning.
Upprittar och skickar i undantagsfall blanketten ”Socialt och medicinskt meddelande” om det inte
finns mojlighet att upprétta en vardrapport i anslutning till att patient behver uppsoka
akutmottagning. Tar sedan del av eventuellt svar pé vardrapport, blanketten “Resultat av akut/
jour/mottagningsbesok”, eventuellt uppdaterad ldkemedelslista och eventuell muntlig rapportering
om patient inte blir inskriven pa vardavdelning. Skickar vidare svar pd virdrapport till
hilsocentralen eller psykiatrisk 6ppenvardsmottagning om de berdrs av svaret i vardrapporten, men
inte kommunen.

Sjukskéterska/likare pd akutmottagning (Oppenvdrd, Landstinget)

Tar del av vardrapport (sjukskoterska). Blir inte patient inskriven pa vardavdelning

besvaras vardrapport (sjukskoterska), upprittas och skickas blanketten ”Resultat av akut/
jour/mottagningsbesok” och eventuell uppdaterad ldkemedelslista med patient, upprittas och
skickas remiss om behov finns och genomfor muntlig 6verrapportering om behov finns.

Sjukskoterska pd vdrdavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Vid inskrivning: Tar del av vardrapport och kopplar den till inskrivningsmeddelande.

Berord roll pd hélsocentral/psykiatrisk ppenvdrdsmottagning (Oppenvird, Landstinget)
Tar del av blankett ”Resultat av akut/ jour/mottagningsbesdk™ och eventuell uppdaterad
lakemedelslista om patient inte blir inskriven pa vardavdelning. Tar dven del av eventuellt
vidareformedlat svar pa vardrapport.

Andra berérda roller pa sdrskilt boende/ordindrt boende (Kommun)
Tar del av blankett “Resultat av akut/ jour/mottagningsbesok™ och eventuellt uppdaterad
lakemedelslista om patient inte blir inskriven pa vardavdelning.

Information vid inskrivning

Inskrivningsmeddelande och svar pa inskrivningsmeddelande i Prator
Om patient har padgdende insatser, eller ddr det bedoms finnas behov av insatser, fran kommunen
eller den 6ppna varden efter utskrivning ska ett inskrivningsmeddelande skickas av den slutna
vérden. Inskrivningsmeddelandet skickas inom 24 timmar efter inskrivning, eller nér behov
identifierats 1 vardforloppet, och innehaller foljande uppgifter:

- Personuppgifter

- Preliminir utskrivningsdag
- Preliminir diagnos — Inskrivningsorsak (krdver samtycke)

- Samtycke for informationsdverforing och nationell patientdversikt (NPO)

Mottagare av inskrivningsmeddelande i 6ppenvard och kommun kvitterar sedan meddelande
samtidigt som pagéende insatser och fast vardkontakt (frdn 6ppenvéard) aterkopplas i svar.

Samtycke for informationsdverforing och NPO under vardperioden ska inhimtas av den slutna
vérden innan inskrivningsmeddelande skickas. Samtycket innefattar alla berérda yrkesroller inom
den 6ppna och slutna viarden samt kommunen. Patienten kan medge informationsdverforing eller
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inte medge informationsdverforing alternativt att tillstdnd inte medger att samtycke inhdmtas. Vid
sistnimnda genomfors en menprovning. Om samtycke till informationséverforing inte medges kan
dndd personnummer, namn och folkbokforingsadress ldmnas. Ett samtycke kan ndr som helst
aterkallas och dven uppdateras.

Ldkare pa vardavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Beddmer om behov av insatser kan komma att behdvas efter utskrivning.

Sjukskoterska pd vdardavdelning (Slutenvard, Landstinget)

Inhdmtar samtycke och skickar inskrivningsmeddelande till berérda enheter inom kommun och
hilsocentral/psykiatrisk dppenvardsmottagning for att informera om att patient med pagéende
insatser, eller dér det bedoms finnas ett behov av insatser efter utskrivning, har blivit inskriven pa
vérdavdelning.

Fast vardkontakt pa héllsocentral/psykiatrisk éppenvirdsmottagning (Oppenvird, Landstinget)
Tar del av och kvitterar inskrivningsmeddelande, besvarar vilka insatser som ar pagaende samt
anger fast vardkontakt.

Bistandshandldggare samt sjukskoterska/distriktsskoterska, arbetsterapeut,
fysioterapeut/sjukgymnast och enhetschef pd sdrskilt boende/ordindirt boende (Kommun)
Tar del av och kvitterar inskrivningsmeddelande samt besvarar vilka insatser som ar pagaende.

Ovrig kommentar

Forekommer flera fasta vrdkontakter inom den 6ppna varden samordnas fortsatta insatser mellan
de berdrda fasta vardkontakterna. Om fast vardkontakt finns pa specialistmottagning behdver
hilsocentralen/psykiatrisk dppenvardsmottagning informera specialistmottagning om
inskrivningsmeddelande. Detta eftersom specialistmottagningar inte kan ta del av
inskrivningsmeddelande i1 Prator.

planering under vardtiden

Inskrivningsmeddelande ska initiera en planering av insatser infor utskrivning hos berérda enheter
inom kommun, 6ppenvérd och slutenvard. Viktigt dr att planeringen pabdrjas direkt i samband med
att inskrivningsmeddelande skickats/tagits emot. Detta for att patienten ska kunna 1dmna den slutna
vérden pa ett tryggt och sékert sétt och fa sina efterfoljande behov av insatser tillgodosedda.
Exempelvis ér hjdlpmedelsforskrivning ett omrade dér det dr av vikt att planering paborjas tidigt
under vardtiden.

Den egna planeringen dokumenteras i respektive organisations verksamhetssystem.

Underlag till den egna planeringen kan inhdmtas frén den utskrivningsrapport som beskrivs under
separat rubrik nedan.

Berorda roller pd hdlsocentral/psykiatrisk oppenvdrdsmottagning/specialistmottagning
(Oppenvdrd, Landstinget)
Deltar i den egna planeringen och dokumenterar i relevant verksamhetssystem/journalsystem.

Berorda roller pd vardavdelning (Slutenvdrd, Landstinget)
Deltar i den egna planeringen och dokumenterar i relevant verksamhetssystem/journalsystem.
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Bistandshandldggare och berorda roller pa sdrskilt/ordindrt boende (Kommun)
Deltar i den egna planeringen och dokumenterar i relevant verksamhetssystem/journalsystem.

Information under vardtiden

Utskrivningsrapport i Prator

Utskrivningsrapporten ska ge en samlad bild fran den slutna varden av patientens diagnos och
utforda behandlingar samt uppgifter som kan paverka behovet av vird, omsorg och stod efter
utskrivning. Upprittande av utskrivningsrapporten paborjas snarast efter inskrivning och den

uppdateras kontinuerligt av den slutna vérden fram till utskrivningsmeddelande. Mottagande

enheter inom den 0ppna varden och kommunen kan ta del av utskrivningsrapporten som input till

den egna planeringen. Nér de sedan har ldst informationen blir det synligt for den slutna varden.
Alla roller som tar del av utskrivningsrapporten kan dven anvénda extra meddelanden for att
efterfraga mer information.

Ldkare pa vardavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger foljande information i utskrivningsrapporten:
- Status/Aktuell medicinsk information
- Utforda/Planerade atgirder
- Vard under eget ansvar/egenvard (egenvardsbedomning)
- Om vardansvaret ska kvarsta pa specialistniva samt {for vilken diagnos

Sjukskoterska pd vdrdavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger foljande information i utskrivningsrapporten:

- Utforda/Planerade atgirder

- Aktivitetsformaga/Funktionsformaga

- Opvrigt, bl.a. om den slutna varden rekommenderar rdd process for fortsatt planering (SIP pé

sjukhus)

Arbetsterapeut och fysioterapeut/sjukgymnast pd vdardavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger foljande information i utskrivningsrapporten:

- Aktivitets och funktionsbeddmning (utifran yrkesprofession)

- Planerade atgirder

Fast vardkontakt pa hillsocentral/psykiatrisk éppenvirdsmottagning (Oppenvird, Landstinget)
Tar del av och kvitterar utskrivningsrapport.

Liikare pa hdlsocentral/psykiatrisk oppenvirdsmottagning (Oppenvdrd, Landstinget)
Tar del av och kvitterar utskrivningsrapport.

Bistandshandldggare samt sjukskoterska/distriktsskoterska, arbetsterapeut,
fysioterapeut/sjukgymnast och enhetschef pd sdrskilt boende/ordindirt boende (Kommun)
Tar del av och kvitterar utskrivningsrapport.
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Information vid utskrivning

Meddelande om utskrivningsklar och makulering av utskrivningsklar i Prator

En patient &r utskrivningsklar nér behandlande ldkare gér bedomningen att personen inte ldngre
behover vird inom den slutna varden. Meddelandet om utskrivningsklar skickas av den slutna
vérden till mottagande enheter inom den 6ppna varden och kommunen. Utskrivningsklardatum kan
sedan inte dateras bakat i tiden. Om patientens tillstind fordndras s att den behandlande ldkaren
bedomer att patienten inte ldngre &r utskrivningsklar makuleras utskrivningsklar och meddelas till
berdrda enheter i den Oppna varden och kommunen. Meddelande om utskrivningsklar anvidnds dven
som en parameter vid berdkning av eventuellt betalningsansvar.

Ldkare pa vardavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Bedomer utskrivningsklar och eventuell makulering av utskrivningsklar.

Sjukskoterska pd vdrdavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger foljande information i meddelande om utskrivningsklar:
- Utskrivningsklardatum
- Datum om patient avlidit
- Eventuell makulering av meddelande om utskrivningsklar

Fast vardkontakt pa héllsocentral/psykiatrisk éppenvirdsmottagning (Oppenvird, Landstinget)
Tar del av och kvitterar meddelande om utskrivningsklar.

Bistandshandldggare samt sjukskoterska/distriktsskoterska, arbetsterapeut,
fysioterapeut/sjukgymnast och enhetschef pd sdrskilt boende/ordindirt boende (Kommun)
Tar del av och kvitterar meddelande om utskrivningsklar.

Ovrig kommentar

Forekommer flera fasta vrdkontakter inom den 6ppna varden samordnas fortsatta insatser mellan
de berdrda fasta vardkontakterna. Om fast vardkontakt finns pa specialistmottagning behdver
hilsocentralen/psykiatrisk dppenvardsmottagning informera specialistmottagning om
utskrivningsklar. Detta eftersom specialistmottagningar inte kan ta del av meddelande om
utskrivningsklar (och efterfoljande utskrivningsmeddelande) i Prator.

Utskrivningsmeddelande och makulering av utskrivningsmeddelande i Prator

Efter att den slutna varden meddelat utskrivningsklar skapar man ett utskrivningsmeddelande som
skickas till mottagande enheter inom den 6ppna vdrden och kommunen. Vid denna tidpunkt ska
dven hjilpmedel, medicinsk teknisk utrustning och likemedel som behdvs i hemmet 1 direkt
anslutning till patientens hemgang vara sékrade av slutenvarden och tillgéngliga for patienten.
Temporéra 16sningar kan tillimpas i avvaktan pé ordinarie 16sningar, d.v.s. ldsningar som gor att
patienten kan klara sig hemma fram till att forskrivet hjdlpmedel pa plats.

Utskrivningsmeddelande efterstravas att skickas senast dagen innan patienten ska ldmna den slutna
vérden. Om patientens tillstdnd fordndras sé att den behandlande ldkaren bedomer att patienten inte
langre dr utskrivningsklar, och utskrivningsmeddelande &r skickat, makuleras bade utskrivningsklar
och utskrivningsmeddelande och meddelas till berdrda enheter 1 6ppenvard och kommun.

Sjukskoterska pd vdrdavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger foljande information i utskrivningsmeddelande
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- Datum f0r utskrivningsmeddelande
- Datum om patient avlidit
- Eventuell makulering av utskrivningsmeddelande
- Utférda omvardnadsétgirder
- Eventuell mottagande/jourhavande sjukskoterska som ér informerad per telefon om
hemgéng (kontaktad person)

Skriver ut och skannar in utskrivningsrapporten i patientjournalen.

Fast vardkontakt pa hélsocentral/psykiatrisk éppenvirdsmottagning (Oppenvird, Landstinget)
Tar del av och kvitterar utskrivningsmeddelande.

Bistandshandldggare samt sjukskoterska/distriktsskoterska, arbetsterapeut,
fysioterapeut/sjukgymnast och enhetschef pd sdrskilt boende/ordindirt boende (Kommun)
Tar del av och kvitterar utskrivningsmeddelande.

Ovrig kommentar
Formedling av lakemedelslista och ev. ldkemedelsforandringar regleras i rutinen
Likemedelshantering vid utskrivning fran sjukhus.

D4 utskrivningsrapporten blir 1ast i samband med utskrivningsmeddelande dr det viktigt att den
slutna varden (sjukskdterska péd vardavdelning) sikrar att rapporten dr aktuell och uppdaterad. Detta
eftersom den utgor slutlig informationsdverforing till kommun och 6ppenvérd.

Information till patient

Vid utskrivning ska den slutna varden ge patienten en sammanfattning av den vird och behandling
som getts under vardtiden. Finns tillgingliga uppgifter om vem som é&r patientens fasta vardkontakt
1 den Oppna varden, tidpunkt for genomfoérande av samordnad individuell planering (méte) och
befintliga planer for kommunens och den dppna vardens insatser efter utskrivning férmedlas dven
dessa uppgifter. Ambitionen dr att den slutna varden ska kunna ge patienten en samlad information
om vad olika enheter planerat.

Berord roller pa vardavdelning (Slutenvdrd, Landstinget)
Ger information till patienten.

Ovrig kommentar
Patientinformation vid utskrivning berdrs dven i separat rutin for utskrivningsinformation.

Faktiskt utskrivningsdatum i Prator

Niér patienten blivit utskriven registrerar den slutna varden faktiskt utskrivningsdatum. Uppgiften
finns tillgdnglig for den 6ppna varden och kommunen, men anvinds 1 huvudsak som en parameter
for berdkning av eventuellt betalningsansvar.

Sjukskoterska inom vdrdavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger faktiskt utskrivningsdatum.
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Ovrig information vid in- och utskrivning samt under vardtiden

Extrameddelanden i Prator
Extrameddelanden anvénds for information som inte ryms inom ramen for andra meddelanden.
Patientrelaterad journalinformation ska déremot i forsta hand dokumenteras i utskrivningsrapporten.

Sjukskoterska inom vdrdavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger foljande information i extrameddelande:
- Eventuell dndring av tid for preliminér utskrivningsdag i inskrivningsmeddelande
- Information som ror patientens hemgang (tex. att nirstdende hamtar, leverans av
hjilpmedel etc.)

Tar del av och kvitterar extra meddelanden fran andra roller.

Arbetsterapeut, fysioterapeut/sjukgymnast inom vdrdavdelning (Slutenvard, Landstinget)
Anger foljande information i extrameddelande:

- Information som rdr patientens hemgang (tex. leverans och uppfoljning av hjdlpmedel)
Tar del av och kvitterar extra meddelanden frdn andra roller.

Fast vardkontakt pa héillsocentral/psykiatrisk éppenvirdsmottagning (Oppenvdird, Landstinget)
Anger foljande information i extrameddelande:
- Eventuell friga om mer information i utskrivningsrapport
- Val av process for fortsatt planering (bl, gron, gul eller rod).
- Tidpunkt for samordnad individuell plan (SIP)
- Kontaktuppgifter till fast vardkontakt, sjukskoterska, arbetsterapeut eller fysioterapeut pa
hélsocentral/psykiatrisk 6ppenvardsmottagning

Tar del av och kvitterar extra meddelanden fran andra roller.

Liikare pa hdlsocentral/psykiatrisk oppenvirdsmottagning (Oppenvdrd, Landstinget)
Anger foljande information i extrameddelande:
- Eventuell friga om mer information i utskrivningsrapport

Tar del av och kvitterar extra meddelanden fran andra roller.

Bistandshandldggare samt sjukskoterska/distriktsskoterska, arbetsterapeut,
fysioterapeut/sjukgymnast och enhetschef pd sdrskilt boende/ordindirt boende (Kommun)
Anger foljande information i extrameddelandet

- Kontaktuppgifter

- Eventuell friga om mer information i utskrivningsrapport

- Eventuell information om mdjligheter till hemtagning

Tar del av och kvitterar extra meddelanden fran andra roller.
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Gemensam planering under vardtiden och efter utskrivning — Samordnad individuell
planering i Prator

Ar beddmningen att en patient behdver insatser frin bdde kommun och den dppna vérden efter
utskrivning ska en samordnad individuell planering vanligtvis genomfras mellan berdrda enheter
givet att patienten ger sitt samtycke. Kallelse till samordnad individuell planering ska skickas av
den fasta vardkontakten i den 6ppna varden senast tre dagar efter att den slutna varden har meddelat
att patienten dr utskrivningsklar. Om en patient har flera fasta vardkontakter i den 6ppna vérden har
de involverade en dialog om vem som ska ha kallelseansvaret utifrdn patientens fortsatta virdbehov
och uppfattning, men att alla deltar i planeringsarbetet.

Vid samordnad individuell planering i Prator utfors arbetet i tre faser: Forberedelse, genomforande
och avslut. Forberedelsefasen pabdrjas nér patienten vardas i den slutna virden och avslutsfasen
sker ndr patienten ar ater i hemmet. Genomforandefasen, dir ett mote mellan patienten och
involverade enheter frdn kommun, 6ppenvérd och slutenvérd dr centralt, kan sedan ske ndr
patienten dr ater i hemmet eller vérdas i den slutna varden.

For merparten av patienterna ar det troligtvis mer lampligt att genomforandefasen sker efter
utskrivning fran den slutna varden nér patientens hélsotillstind och behov pé lite ldngre sikt blivit
tydligare. Samtidigt kan det for vissa patienter med komplexa framtida behov av insatser vara
nddvindigt att genomfora genomforandefasen innan patienten limnar den slutna vdrden. Detta for
att kunna hantera behov av omedelbara insatser efter utskrivning.

Forberedelsefas — Samordnad individuell planering (SIP) i Prator

Forberedelsefasen bestar av foljande steg for varje patient (inkl. anhoriga):
- Initiativ; Forarbete om drende dir det bedoms finnas behov av SIP
- Kartlaggning; Enligt SBAR (situation, bakgrund, aktuellt tillstdnd och rekommendation)
- Kallelse till planering; Kallelse till mote (mdtesform, plats, datum och starttid)

Fast vardkontakt pa hélsocentral/psykiatrisk 6ppenvdrdsmottagning/specialistmottagning
(Oppenvdrd, Landstinget)

Initiativ — Skickar ett forsta meddelande med initiativorsak till tinkbara deltagare i en SIP samt
markerar om mottagande enhet ska fi meddelande for kvittering eller enbart for kdnnedom.
Initiativtagare blir samordningsansvarig for fortsatt planering, men kan bytas till annan roll senare i
planeringen.

Kartldggning — Genomfor kartlaggning enligt SBAR med stdd av information frn bland annat
utskrivningsrapport.

Kallelse till planering — Kallar deltagare till mote dar motesform, plats, datum och starttid anges.
Berorda roller pd hdlsocentral/psykiatrisk oppenvdrdsmottagning/specialistmottagning
(Oppenvdrd, Landstinget)

Initiativ - Kvitterar meddelande eller tar bara del av meddelande om det ar for kinnedom.

Kallelse till planering — Kvitterar kallelse, om den inte bara dr for kdinnedom, samt nekar eller
accepterar kallelse.
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Bistandshandldggare och berdrda roller pa sdrskilt boende/ordindrt boende (Kommun)
Initiativ - Kvitterar meddelande eller tar bara del av meddelande om det ar for kinnedom.

Kallelse till planering — Kvitterar kallelse, om den inte bara ar for kdnnedom, samt nekar eller
accepterar kallelse.

Berorda roller pd vardavdelning (Slutenvdrd, Landstinget)
Initiativ - Kvitterar meddelande eller tar bara del av meddelande om det ar for kinnedom.

Kallelse till planering — Kvitterar kallelse, om den inte bara ar for kdinnedom, samt nekar eller
accepterar kallelse.

Ovrig kommentar

Nir initiativ tas for en SIP i den in- och utskrivningsprocess som beskrivs i denna rutin finns
samtycke redan inhdmtat i samband med inskrivningsmeddelande. I de fall som initiativ tas utanfor
denna process behdver samtycke inhdmtas.

Kallelse till deltagare som ej har tillgang till Prator hanteras manuellt.
Vid dialog med patient/anhoriga kan informationsfolder delas ut, se bilaga 5.

Genomforandefas — Samordnad individuell planering (SIP) i Prator
Genomforandefasen bestdr av foljande delar for varje patient (inkl. anhoriga):

- Klargora faktiska deltagare vid méte.

- Skapa patientcentrerade och verksamhetsrelaterade méal och aktiviteter vid mdte samt
klargdra nir/hur de ska foljas upp. Det kan finnas ett eller flera mal och under varje mél
finns en eller flera aktiviteter for aktuella deltagare. Denna del tydliggér diarigenom vad
de aktuella deltagarna ska gora.

Fast vardkontakt pa hélsocentral/psykiatrisk 6ppenvardsmottagning/specialistmottagning
(Oppenvdrd, Landstinget)
Leder méte och dokumenterar utfall frdn moéte (i Prator och verksamhetssystem/journalsystem).

Berorda roller pd hdlsocentral/psykiatrisk oppenvdrdsmottagning/specialistmottagning
(Oppenvdrd, Landstinget)
Deltar vid métet och dokumenterar utfall frin métet 1 aktuellt verksamhetssystem/journalsystem.

Berorda roller pd vardavdelning (Slutenvdrd, Landstinget)
Deltar vid métet och dokumenterar utfall frin métet 1 aktuellt verksamhetssystem/journalsystem.

Bistandshandldggare och berdrda roller pa sdrskilt boende/ordindrt boende (Kommun)
Deltar vid métet och dokumenterar utfall frin métet 1 aktuellt verksamhetssystem/journalsystem.

Ovrig kommentar
Om det uppstar storre fordndringar i patientens behov efter att genomférandefasen ér slutford
behover inte initieringsfasen tas om utan genomforandefasen kan starta om.
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Sjdlva tillvdgagangssittet vid genomforande av mote, och framtagning av planens ingdende mél och
aktiviteter, finns ndrmare beskrivet i ldnets separata dverenskommelse om samordnad individuell
plan samt i stodmaterial fran Sveriges kommuner och landsting (SKL) dér 4ven malgruppsanpassat
material finns att tillga.

Avslutsfas — Samordnad individuell planering (SIP) i Prator
Avslutsfasen bestar av foljande steg for varje patient (inkl. anhoriga):

- Kallelse till utvardering; Kallelse till méte (motesform, plats, datum och starttid)
- Utvirdering av plan; Utvirdering av plan utifran uppsatta mal och aktiviteter.

Avslutsfasen sker nér patient inte ldngre &dr i behov av insatser enligt planen.

Fast vardkontakt pa hélsocentral/psykiatrisk 6ppenvdrdsmottagning/specialistmottagning
(Oppenvdrd, Landstinget)
Kallelse till utvdrdering — Kallar deltagare till mdte dar motesform, plats, datum och starttid anges.

Utvérdering av plan; Deltar vid mote och dokumenterar dess utfall i Prator och journalsystem

Berorda roller pd hdlsocentral/psykiatrisk oppenvdrdsmottagning/specialistmottagning
(Oppenvdrd, Landstinget)

Kallelse till utvdrdering — Kvitterar kallelse, om den inte bara ar for kdnnedom, samt nekar eller
accepterar kallelse.

Utvirdering av plan; Deltar vid mote och dokumenterar dess utfall i aktuellt
verksamhetssystem/journalsystem.

Berorda roller pd vardavdelning (Slutenvdrd, Landstinget)
Kallelse till utvdrdering — Kvitterar kallelse, om den inte bara ar for kdnnedom, samt nekar eller
accepterar kallelse.

Utvirdering av plan; Deltar vid mote och dokumenterar dess utfall i aktuellt
verksamhetssystem/journalsystem.

Bistandshandldggare och berdrda roller pa sdrskilt boende/ordindrt boende (Kommun)
Kallelse till utvdrdering — Kvitterar kallelse, om den inte bara ar for kdnnedom, samt nekar eller
accepterar kallelse.

Utvirdering av plan; Deltar vid mote och dokumenterar dess utfall i aktuellt
verksamhetssystem/journalsystem.
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Tillampning av samordnad individuell plan i process

Fyra varianter av tillampning

I foregédende avsnitt berdérs samordnad individuell plan, och dess ingdende faser, i in- och
utskrivningsprocessen. Beroende pa patientens situation, och for att anvénda resurser
kostnadseffektivt, kan ddremot tillimpningen av samordnad individuell plan och dess faser skilja.
For att underlétta tillimpning beskrivs nedan fyra olika varianter av processen; s.k. bla, gron, gul
och rdd process.

BIl4 process
- Kaénd patient med enbart socialtjanst eller permanent boende pa sirskilt boende.
- Ingen fas kopplat till samordnad individuell planering behdver genomforas.
- For vissa patienter pa sirskilt boende kan ddremot behov gora att de hor till rod process.

Gron process
- Kénd patient med ofordandrade behov av insatser (socialtjanst och hilso- och sjukvard).
- Finns en tidigare samordnad individuell planering behdver ingen ny genomforas.
- Finns ingen tidigare samordnad individuell planering behdver en sddan genomforas.
Genomforandefasen (motet) sker inom 7-30 dagar efter utskrivning fran den slutna
vérden.

Gul process
- Kénd patient med fordndrade behov av insatser eller okind patient med nya behov av
insatser.
- Samordnad individuell planering behdver genomforas.
GenomfGrandefasen (métet) sker inom 1-6 dagar efter utskrivning frdn den slutna véarden.

Rod process
- Kénd patient med fordndrade behov av insatser eller okind patient med nya behov av
insatser som beddms vara av komplicerad karaktér, exempelvis krdver
utbildningsinsatser hos kommun eller 6ppenvard.
- Samordnad individuell planering behdver genomforas.
Genomforandefasen (motet) sker under vardtiden i den slutna varden.

Kallelse till samordnad individuell planering ska enligt lagstiftning skickas av den fasta
vardkontakten i den Oppna varden senast tre dagar efter att den slutna varden har meddelat att
patienten dr utskrivningsklar. For den rdda processen dr det dock efterstravansvart att kallelse
skickas sa fort som patientens omfattande behov identifierats dd genomforandefasen (motet) ska
ske innan utskrivning fran den slutna varden. Fast vardkontakt gér bedomning av relevant process
och meddelar valet i extra meddelande och den slutna varden kan rekommendera réd process
genom att meddela detta i utskrivningsrapporten.

Avvikelsehantering

Om en enhet anser att det har skett en avvikelse i denna samverkansrutin ska det rapporteras i den
egna verksamhetens avvikelsesystem. Avvikelse formedlas sedan till berérd enhet som besvarar
avvikelse.
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Interna rutiner

Verksamhetschefer inom kommun samt landstingets 6ppna vard och slutna véard ansvarar for att

sakra tillimpning av denna samverkansrutin och konkretisera dess genomforande i interna rutiner
dér det bedoms som nddvéndigt. Exempelvis kan interna rutiner berérda f6ljande omraden:

Bevakning av drenden i Prator som sékrar att meddelanden och rapporter tas fram och ar
aktuella.

Praktiskt genomforande av SIP-méte som involverar 6ppenvard, kommun och ev.
slutenvérd, t.ex. hur ska motestider faststéllas och vilka roller deltar vanligtvis etc.
Kontakt/samverkan mellan fast vrdkontakt i 6ppenvard och berdrda roller/team i
kommunen.

Praktisk féormedling av information och informationsdverforing fran slutenvard till
patient, 6ppenvéird och kommun.

Kontakt/samverkan vid flera fasta vardkontakter i 6ppenvard.
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