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Halso- och sjukvardsansvaret i V:a Gotaland och den politiska
viljeinriktningen

| samband med regionbildningen i Véstra Gotaland 1999 beslutades om ansvarsfordel-
ningen avseende halso- och sjukvarden, mellan VG-regionen och de 49 kommunerna i
lanet.

Utgangspunkterna var “det goda livet” for medborgarna i Véstra Gotaland. Med andra
ord sa skall medborgarens rétt till vard sattas i centrum och deras skattemedel anvandas
effektivt utifran samhallsekonomiska aspekter och utifran de lagar och regler som styr
halso- och sjukvarden i vart land.

Nar vi samarbetar inom varden innebar medborgarperspektivet att patienten alltid ar i
centrum. Kommun och region &r medspelare, inte motspelare. Respekt for varandras

uppdrag i varden skall vara en sjalvklarhet och patienten far aldrig hamna i en utsatt

situation pa grund av oklarheter i vem som ansvarar for vad. Detta kraver samarbete

och goda kommunikationskanaler.

Kontinuitet for patienten ar ett ledord. Det betyder att man, som enskild, inte skall be-
hova byta huvudman for varden vid tillfalliga forandringar i hélsotillstandet. Vi har allt-
sa ett gemensamt ansvar for att patientnyttan alltid skall vara vagledande nar det galler
varden av den enskilde.

Samhéllsekonomiska aspekter och att skattemedlen anvénds effektivt betyder i det héar
sammanhanget att bada parter har ett ansvar for foljande;
e att den ansvarsfordelning som skattevéaxlingen 1999 vilar pa beaktas
e att inga parallella funktioner byggs upp
e att parterna var for sig har ett ekonomiskt ansvar for de beslut och ordinationer
som gors inom respektive organisation.

De utgangspunkter som beskrivs ovan kan inte alltid uttryckas i avtalstext i varje mo-
ment. Vi vill dock genom dessa ord ge en végledning, hur vi som politiskt ansvariga for
varden onskar att den skall fungera i Vastra Gétaland.

Avtalet skall ses som ett verktyg for att underlatta samarbetet mellan huvudménnen
utifran det ansvar som lagstiftningen och tidigare avtal i samband med skattevéxling



anger. Det ar dock viktigt att papeka att vardsamverkan maste bygga pa ett lokalt enga-
gemang for att vara framgangsrik.

Aven om det lokala engagemanget hos bada huvudmannen &r en faktor som ar avgo-
rande for ett framgangsrikt samarbete har vi anda 6nskat markera var samsyn pa éver-
gripande politisk niva hos bada huvudmannen genom detta dokument. Var férhoppning
ar, att det skall vara vagledande vid tolkningen av detta avtal och i den fortsatta sam-
verkan inom halso- och sjukvarden i Vastra Gétaland.

Roland Andersson Jan-Erik Wallin
ordf. i regionstyrelsen ordf. i styrelsen
V: a Gotalandsregionen VéastKom
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Avtal som reglerar halso- och sjukvardsansvaret mellan Véstra
Gotalandsregionen och kommunerna i Vastra Gotaland

Inledning

§1
Grundlaggande utgangspunkter

Detta avtal reglerar ansvar och samverkan avseende hélso- och sjukvard mellan Véstra
Gotalandsregionen och kommunerna i Véstra Gotaland. De patienter som berdrs av
detta avtal erhaller vardinsatser fran bada huvudméannen.

De patientgrupper avtalet omfattar ar de som ingar i kommunernas halso- och sjuk-
vardsansvar enligt Halso- och sjukvardslagen (HSL) 18 §&:
e Personer i sarskilda boendeformer samt bostader med sarskild service (Social-
tjanstlagen, SoL 5kap. 58, 2:a stycket samt 7§, 3:e stycket).
e Personer under vistelsetiden vid bistandsbedomd dagverksamhet eller beviljade
insatser enligt Lagen om stdd och service for vissa funktionshindrade (LSS).
e Personer som erhaller hemsjukvard i ordinart boende.
e For de personer kommunen har hélso- och sjukvardsansvar for ingar rehabiliter-
ing, habilitering och hjalpmedel for funktionshindrade.

Den gemensamma ambitionen &r att bibehalla och vidareutveckla ett langsiktigt fortro-
endefullt samarbete inom halso- och sjukvarden. Samverkan skall ske i en anda av 6p-
penhet och dialog och med ett 6msesidigt atagande att bidra till en gynnsam utveckling
av parternas halso- och sjukvardsverksamhet till nytta for invanarna. Den enskilde pati-
enten skall ges kontinuitet i vard och behandling aven om huvudmannen som svarar for
insatserna skiftar under vardperioden.

Kommunerna och regionen skall genom avtalet verka for att véal fungerande samarbets-
rutiner bibehalls och utvecklas och att huvudmannen tillsammans erbjuder invanarna en
god halso- och sjukvard av hog kvalitet.

Syftet med avtalet &r att pa det lokala planet mojliggéra en val fungerande samverkan
genom en tydlig ansvarsfordelning avseende de lagreglerade halso- och sjukvardsin-
satserna till invanarna.



Parternas ansvar

§2

Allmant

Enligt HSL har Vastra Gotalandsregionen och kommunerna var for sig ett halso- och
sjukvardsansvar. | HSL 3 § ar ansvaret definierat for Vastra Gotalandsregionens del.
| 18 § definieras det kommunala ansvaret.

Bada parter har ett ansvar gentemot de patientgrupper som avtalet avser. Ingen part har
ett 6vergripande ansvar som innebdr ett 6kat atagande om en part inte uppfyller sitt an-
svar enligt detta avtal. En patient far aldrig bli lidande av oenighet mellan huvudman-
nen, utan den enskilde skall erhalla en vardinsats som bedéms vara nédvandig. Ansva-
rig for att sa sker ar den huvudman som har patienten i sin vard.

Parterna har var for sig ett ekonomiskt ansvar for de beslut och ordinationer som gors
inom respektive organisation.

§3

Kommunens ansvar

Kommunens halso- och sjukvardansvar regleras i HSL 18 § och bygger till vissa delar
pa bistandsbeslut enligt SoL och beviljade insatser enligt LSS. Enligt avtal i samband
med regionbildningen, och dartill kopplad skattevéxling, mellan kommunerna i Vastra
Gotaland och Vastra Gotalandsregionen har kommunerna éven ett ansvar fér hemsjuk-
vard i ordinart boende. Kommunens halso- och sjukvardsansvar omfattar halso- och
sjukvardsinsatser som utfors av sjukskoterska, arbetsterapeut och sjukgymnast.

Kommunen skall erbjuda en god hélso- och sjukvard

—till de personer som bor pa sarskilda boenden samt bostader med sarskild service

— for personer under vistelse pa daglig verksamhet

—till personer med sjukvard i ordinart boende (hemsjukvard). Hemsjukvard definieras i
§5.

| kommunens hélso- och sjukvardsansvar ingar aven:

— rehabilitering/habilitering: ansvaret utgar fran det kompetensomrade som finns hos
arbetsterapeut och sjukgymnast och avser rehabilitering/habilitering pa basniva enligt
definition i § 6.

— personliga hjalpmedel: ansvaret definieras i § 7.

— forbrukningsartiklar enligt HSL 18c § och 6vriga forbrukningsartiklar som féljer hél-

so0- och sjukvardsansvaret och forskrivs av sjukskoterska, arbetsterapeut och sjukgym-
nast.



84
Regionens ansvar

Vastra Gotalandsregionen skall till de patienter som anges i § 1 i enlighet med sitt hal-
so- och sjukvardsansvar erbjuda en god halso- och sjukvard.

Vastra Gotalandsregionens hélso- och sjukvardsansvar omfattar:
— lakarmedverkan, avtal som reglerar omfattningen av lakarinsatser skall traffas lokalt
mellan kommunen och regionen.

— stdd- och utbildningsinsatser i patientrelaterade arenden till kommunens personal av
lakare och annan vardpersonal med specialistkompetens.

— specialistinsatser utifran regionen halso- och sjukvardsansvar.

— rehabilitering/habilitering, se definition § 6.

— personliga hjalpmedel, se definition § 7.

— lakemedel, se definition § 9.

Vistra Gotalandsregionens hélso- och sjukvardsansvar omfattar 6ppen och sluten vard,

akut och planerad vard samt allman och specialiserad vard vid vardcentraler och sjuk-
hus.

Definitioner och preciseringar av ansvar

§5
Sjukvard till personer i ordinart boende

Med hemsjukvard avses halso- och sjukvard nér den ges i patientens bostad eller mot-
svarande och dar ansvaret for de medicinska atgarderna &r sammanhangande Gver tiden
(definition enligt Terminologiradet Socialstyrelsen).

Huvudregeln for sjukvard till personer i ordinart boende é&r att regionen ansvarar for
personer som har ett tillfalligt behov av halso- och sjukvardsinsatser och som utan stora
svarigheter kan besoka regionens mottagningsverksamhet. Kommunen ansvarar for
hemsjukvard till personer, oavsett alder, med diagnos/er och funktionshinder av fysisk
och/eller psykisk karaktar som motiverar att varden ges i hemmet.

Det ar den enskildes behov som skall vara i centrum. Utgangspunkten &r att den enskil-
de skall garanteras trygghet och kontinuitet i vardinsatserna.

Overgangen fran att halso- och sjukvardsinsatserna ges av regionen till att de utfors av
kommunen skall alltid féregas av en gemensam vardplanering. Detsamma galler da en



patient inte langre har behov av kommunens hemsjukvard. Den gemensamma vardpla-
neringen initieras vanligen vid utskrivning fran sjukhus. Initiativ till vardplanering kan
aven tas av den enskilde, narstaende, personal vid vardcentral och rehabiliteringsenhet
eller personal i kommunen efter samrad med den enskilde.

For personer med psykisk stérning skall kommunen ansvara for insatser som i huvudsak
har omvardnadskaraktar inklusive social traning. Regionen skall svara for de insatser
som har en klart malinriktad terapeutisk karaktar. For vissa patienter bor varden ske i
hemmet eller i kombination hemmet och mottagningen.

Under kvélls- och nattetid ansvarar kommunen for de patienter som normalt besoker
mottagningen men som under kvéll och natt behdver sjukvardsinsatser. Det ror sig da
om planerade och/eller férutsédgbara insatser som huvudmannen kommit éverens om.
Under dagtid I6rdag, séndag och helger har regionen hélso- och sjukvardsansvaret for
ovanstaende grupp. Avtal kan traffas lokalt om parterna finner det vara lampligt att
hemsjukvarden utfor insatsen.

For patienter som vardas enligt lagen om psykiatrisk tvangsvard (LPT) eller enligt lagen
om rattspsykiatrisk vard (LRV) och som har tillstand att vistas utanfor sjukvardsinratt-
ningens omrade (permission), ansvarar regionen for den psykiatriska vardinsatsen i or-
dinart boende. Regionens ansvar innebér ingen inskrankning i kommunernas ansvar
enligt socialtjanstlagen eller for somatisk hemsjukvard for dessa patientgrupper.

§6
Rehabilitering/habilitering

Ansvaret for rehabilitering och habilitering féljer halso- och sjukvardsansvaret.

e Med rehabilitering menas insatser som ska bidra till att en person med forvérvad
funktionsnedsattning, utifran dennes behov och forutsattningar, atervinner eller bi-
behaller basta mojliga funktionsformaga samt skapar goda villkor for ett sjalvstan-
digt liv och att aktivt kunna delta i samhallslivet.

e Habilitering definieras som insatser som ska bidra till att en person med medfédd
eller tidigt forvéarvad funktionsnedsattning, utifran dennes behov och forutsattning-
ar, utvecklar och bibehaller basta majliga funktionsformaga samt skapar goda vill-
kor for att leva ett sjalvstandigt liv och aktivt kunna delta i samhallslivet.

| kommunens hélso- och sjukvardsansvar ingar rehabilitering och habilitering pa basni-
va for de personer som ar definierade i § 1.

Regionen har ansvaret for de specialiserade rehabiliterings- och habiliteringsinsatserna.
For vuxna personer tillndrande LSS personkrets finns ett sérskilt gemensamt uppréttat
dokument som reglerar habiliteringsansvaret pa bas respektive specialistniva mellan
regionen och kommunen.



8§87
Personliga Hjalpmedel

Hjalpmedel som halso- och sjukvarden tillhandahaller kallas i Vastra Gotaland for per-
sonliga hjalpmedel. Vastra Gotalandsregionen och kommunerna har antagit gemen-
samma riktlinjer och produktanvisningar for forskrivning av personliga hjalpmedel. Se
vidare "Handbok for forskrivning av personliga hjalpmedel”.
(www.vgregion.se/hjalpmedelshandbok).

Hjalpmedelsansvaret ar preciserat i HSL och foljer halso- och sjukvardsansvaret, oav-
sett var hjalpmedlet fysiskt provas ut. Personliga hjalpmedel ar en del i vard och be-
handling och kan inte frikopplas fran andra vard- och behandlingsinsatser.

Regionen ansvarar for personliga hjalpmedel for barn och ungdomar upp till 18-
arsdagen. Det finns aven personliga hjalpmedel for vuxna dar regionen alltid har ansva
ret.

Kommunen har ansvaret for personliga hjalpmedel till vuxna personer enligt sitt halso-
och sjukvardsansvar.

Vid varje produktanvisning i Handbok for forskrivning av personliga hjalpmedel fram-
gar om det &r kommunen och/eller regionen som har kostnadsansvaret.

| syfte att underlatta 6vergangen mellan olika vardgivare kan sa kallad fortroende-
forskrivning av personliga hjalpmedel férekomma. Denna l16sning foérutsétter lokala
overenskommelser mellan berdrda vardgivare.

Det sarskilt inrattade, partssammansatta Samarbetsradet for utveckling av hjalpmedels-
omradet bereder forslag till forandringar i riktlinjer och produktanvisningar for forskriv-
ning av personliga hjalpmedel. Omfattande forandringar forutsatter att likalydande be-
slut fattas i regionen och kommunerna.

Preciseringar av 6vriga ansvarstaganden

§8
Samordnad vardplanering, utskrivningsklara patienter

Enligt SOSFS 2005:27 Samverkan vid in- och utskrivning av patienter i sluten vard
skall landsting och kommuner i samrad utarbeta rutiner infor utskrivning av patienter
och dverforing av information. Rutinerna skall dokumenteras och vara enhetligt utfor-
made for ett 1an eller en region. En éverenskommelse om gemensam rutin finns framta-
gen for Vastra Gotaland och uppdateras i samband med projektet 1T-stod vid samord-
nad vardplanering (SVPL).



Kommunen har betalningsansvar for de personer som av lakare bedémts utskrivnings-
klara inom lanssjukvarden i enlighet med betalningsansvarslagen (1990:20), inklude-
rande gjorda andringar 2003-07-01, och att det finns en upprattad och justerad vardplan.

| samband med regionbildningen traffades en 6verenskommelse om ett lika belopp per
dag oavsett om patienten ar utskrivningsklar inom somatisk akutsjukvard, geriatrisk-
eller psykiatrisk vard. Beloppet omréknas arligen enligt de anvisningar som lamnas av
regeringen.

89
Lakemedel

Lakemedelsbehandlingar ar en integrerad del av hélso- och sjukvarden och skall saledes
vara en del av dess regelverk bland annat vad avser samverkan mellan regionen och
kommunerna. Det finns en sérskild samverkansgrupp for lakemedelsfragor mellan
Kommunerna, Regionen och Apoteket. Information om nedanstaende aterfinns pa
www.vgregion.se/lakemedel.

Lakemedel och forbrukningsartiklar som omfattas av ldkemedelsférmanen och som
ar forskrivna enligt Lagen om lakemedelsformaner m.m (2002:160) till enskild patient,
ansvarar regionen for kostnaderna, exklusive patientens egenavgift.

Spolvatskor (CE-maérkta produkter). Spolvétskor for katetersattning och kateterspol-
ning samt behandling som kraver steril produkt och dar kranvatten inte bor eller far
anvandas forskrivs pa recept. Regionen ansvarar for kostnaderna for de produkter som
ingar i regionens Rutin for forskrivning av CE-mérkta produkter.

Akutlakemedelsforrad. Kommunala akutlakemedelsforrad finns efter beslut av regi-
onen med ett av regionen faststallt sortiment (tillgangliga inom Véstra Gétalands-
regionen). Lakemedlen i forradet kan anvéandas for akut ordination eller for att behandla
under en begransad tidsperiod (kur). Regionen ansvarar for lakemedelskostnaderna och
kontrollen av de kommunala akutldkemedelsforraden. Kommunen har kostnadsansvaret
for transporten av lakemedel till forraden.

Dosexpedition beslutas alltid av behandlande lédkare som tar stéllning till om kriterierna
ar uppfyllda. Kriterierna framgar av "Medicinska riktlinjer for forskrivning av dosexpe-
dition”.

§ 10
Ovrig forskrivning

Inkontinensartiklar

Staten ersatter landstingen och kommunerna genom statsbidrag for kostnaderna av in-
kontinensartiklar i enlighet med centralt reglerat avtal. Principerna ar en 50/50 fordel-
ning mellan huvudménnen, varvid landstingens ansvar avser ordinért boende och kom-
munernas sarskilt boende. | de lan dar kommunerna ansvarar for hemsjukvarden i ordi-
nart boende forutsatts att lansvisa avtal traffas mellan de bada huvudmannen om fordel-
ning av statsbidraget till regionen och i vilken omfattning kommunen far del av detta.



| Véastra Gotalandsregionen ansvarar kommunerna for hemsjukvard till personer i ordi-
nart boende. Med anledning av detta ansvar erhaller kommunerna darfér 30 procent av
regionens statsbidrag avseende inkontinensartiklar. Sker vasentliga férandringar av
statsbidragskonstruktionen skall nya forhandlingar upptas mellan parterna.

Medicintekniska produkter och sarvardsprodukter

Medicinsktekniska produkter som ordineras eller forskrivs av lakare ar ett ansvar for
regionen. P4 motsvarande satt ar produkter som ordineras eller forskrivs av kommunens
sjukskoterska, arbetsterapeut och sjukgymnast ett ansvar for kommunen.

En forteckning dver rekommenderade sarvardsprodukter skall upprattas dar det framgar
vilka produkter regionen respektive kommunen har ett kostnadsansvar for.

Livsmedel for sarskilda naringsandamal

Livsmedel for sarskilda naringsandamal, kan erhallas till barn under 16 ar enligt Lake-
medelsverkets foreskrifter (1997:13) och forskrivs av ldkare som individuell ordination
pa Livsmedelsanvisning. Regionen ansvarar for kostnaderna forutom patientens egen-
avgift.

§11
Uppsdkande och nédvéandig tandvard

Vistra Gotalandsregionen har enligt Tandvardslagen (1985:125) ansvar for uppsokande
verksamhet och nodvandig tandvard for dem som ingar i malgruppen. Flertalet av dessa
aterfinns inom kommunens halso- och sjukvardsansvar. Enligt Tandvardsférordningen
(1998:1338) skall regionen och kommunen samverka betraffande personer som skall ha
tillgang till tandvardsinsatserna. Kommunens personal skall vara regionen behjélpliga
med att avgora vilka som ingdr i personkretsen samt informera berérda patienter om
vilka mgjligheter som finns. Kommunens personal skall darutdver vid behov delta i
utbildningsinsatser och folja de instruktioner om munvard som ges.

Uppfdljning/utvardering

§12
Uppféljning - Utvardering - Tolkning

Avsikten med detta avtal ar att det skall foljas upp arligen och utvarderas vart fjarde ar.
En forsta utvardering inleds den 1 april 2010. Avsikten med kontinuerlig uppféljning ar
att sakerstalla medborgarnas ratt till adekvat vard utifran bland annat medicinteknisk
utveckling. For att kunna genomféra dessa uppféljningar bor det skapas en partsgemen-
sam grupp pa tjanstemannaniva. Gruppen redovisar arligen inkomna synpunkter till det
politiska samradsorganet mellan VastKom och Vastra Gotalandsregionen.



Eventuella fragor betraffande tolkning av avtalet sker i forsta hand i den delregionala
samverkan som finns mellan huvudméannen. Fragorna kan vid behov lyftas till den
partsgemensamma gruppen.

§13
Informationsskyldighet

Respektive part har ett ansvar att inom sin organisation informera om avtalet och att
berdrda har kannedom om avtalets innehall.

8§14
Avtalets giltighetstid

Avtalet ar fyraarigt och galler under tiden 2007-04-01 - - 2011-03-31. Avtalet foljer
genom detta i huvudsak mandatperioden. Uppfoljning av avtalet inleds ett ar fore av-
talstidens utgang. Senast sex manader fore att avtalstiden I6per ut tar det politiska sam-
radsorganet mellan VastKom och Vastra Gétalandsregionen stallning till om avtalet
skall sagas upp. Om avtalet inte sags upp, forlangs det med fyra ar. Samradsorganet
samordnar fragor rorande avtalet och kan vid vésentliga forandringar av forutséttning-
arna for avtalet, ta initiativ till en 6versyn.

§15
Giltighet
Detta avtal géller under forutséttning att det godkannes av regionfullmaktige och kom-

munfullmaktige i samtliga kommuner i Véstra Gotaland genom beslut som vinner laga
kraft.
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