HAGERSTEN-LILIEHOLMENS TIANSTEUTLATANDE

STADSDELSFORVALTNING B
2012-08-20

Handldggare: Anneli Rydstrom Till

Telefon: 08-508 22 068 Hégersten-Liljeholmens

stadsdelsndmnd 2012-08-30

Hemsjukvéard 2015 - inriktning
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Férvaltningens férslag till beslut
Stadsdelsndmnden Gverldmnar detta tjansteutlatande som svar pa remissen.
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utforare
Sammanfattning

Stockholms 14n har i ett gemensamt projekt med landstinget och
Kommunforbundet i Stockholms 14n (KSL) tagit fram ett forslag om innehall och
omfattning gédllande kommunalisering av hemsjukvarden 2015. Malséttningen &r
att individen ska erhélla en god, trygg och patientsdker vard och att resurserna
anviands effektivt. Med hemsjukvard avses enligt forslaget all den hélso- och
sjukvard som ges i individens bostad eller motsvarande till personer 18 &r och
dldre och som dr sammanhdngande over tiden. Behov av hemsjukvérd ska
beddmas och dverenskommas i gemensam vardplanering mellan huvudménnens
verksamheter.

Forvaltningen stéller sig positiv till forslaget om forédndring av huvudmannaskap
avseende hemsjukvérd i ordinirt boende och till personer som bor i bostad med
sdrskild service eller erhaller insats 1 form av daglig verksamhet, enligt lagen om
stod och service till vissa funktionshindrade (LSS). Forvaltningen tycker att det &r
bra att hilso- och sjukvardsansvaret for LSS malgrupp utreds vidare.

Forvaltningen anser att den kommunala hemsjukvarden bor omfatta planerade
och/eller oplanerade hembesok for personer som ar registrerade i hemsjukvarden
men inte for enstaka hembesok for personer som inte dr registrerade i
hemsjukvérden.
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Arendets beredning

Arendet har beretts inom avdelningen for social omsorg och avdelningen for
personalfragor och utférare inom &ldreomsorgen i samrad med forvaltningens
medicinskt ansvariga sjukskoterskor (MAS).

De fackliga organisationerna har informerats den 14 augusti 2012, radet for
funktionshinderfragor den 23 augusti och pensionérsradet den 28 augusti.

Bakgrund

En remiss har inkommit till stadsdelsndmnden fran kommunstyrelsen géllande
Kommunférbundet Stockholms léns (KSL) forslag om innehéll och omfattning av
den kommande kommunaliseringen av hemsjukvarden 2015. Yttrande ska ldmnas
till kommunstyrelsen senast den 24 september 2012.

Kommunerna ges mgjligt att ge synpunkter pa forslaget om hemsjukvérden senast
den 31 december 2012. Slutligt forslag till avtal inklusive skattevaxlingsniva
understélls lanstinget och kommunerna for beslut senast den 31 december 2013.

Under de senaste tva decennierna har ungefar tva tredjedelar av landets kommuner
Overtagit ansvaret for hemsjukvarden i ordinért boende fran landstinget, i storre
eller mindre utstrdckning. Av Socialstyrelsens kartldggning Hemsjukvdrd i
fordndring — En kartliggning av hemsjukvdrden i Sverige, 2008 framgér att
patienterna har béttre och mer kontinuerlig tillgéng till hélso- och
sjukvardsinsatser nir hemsjukvardsansvaret i ordinért boende och sérskilt boende
samordnas i ett huvudmannaskap.

En studie fran landstingets Halso- och sjukvéardsforvaltning 2010 visar att 75% av
hemsjukvérdspatienterna har hemtjénstinsatser frdn kommunen.

Idag ansvarar landstinget i Stockholms 14n for hemsjukvarden fér dem som bor i
ordindrt boende. Kommunen ansvarar for hilso- och sjukvardinsatser upp till och
med nivé sjukskdterska, arbetsterapeut och sjukgymnast 1 dldreomsorgens
sdrskilda boendeformer, dagverksamhet och i socialpsykiatriskt gruppboende.

Kommunen har dven ansvar for insatserna till personer som omfattas av LSS och
som bor i bostad med sérskild service eller erhdller insats i form av daglig
verksamhet. For denna grupp finns en sirskild 6verenskommelse mellan
huvudminnen i Stockholms 14n. Enligt denna sa kallade Princip-
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overenskommelsen forbinder sig landstinget att utan kostnad for kommunerna
utfora hilso- och sjukvérdinsatserna for dessa personer.

Arendet

Forslag till inrikining och omfattning

Stockholms ldn har i ett gemensamt projekt med landstinget och
Kommunforbundet i Stockholms 14n (KSL) tagit fram ett forslag till innehéll och
omfattning for den framtida hemsjukvarden i lanet. Malséttningen &r att individen
ska erhalla en god, trygg och patientséker vard och att resurserna anvéands
effektivt. Bedomningen dr att en kommunalisering/forandring av hemsjukvarden
kan genomforas fran och med 2015.

I forslaget definieras hemsjukvérd som all den hélso- och sjukvard som ges i
individens bostad eller motsvarande till personer 18 ar och dldre och som é&r
sammanhéngande over tiden.

Landstinget foreslas ansvara for insatser som riknas till specialiserad nivé och
som ddrmed inte omfattas den foreslagna fordndringen av hemsjukvarden.

Landstinget foreslas vara huvudman for ldkarinsatser och kommunen for 6vriga
insatser inom kommunal hemsjukvard och som utfors av distriktsskoterska,
sjukskoterska eller av annan vardpersonal med delegering enligt
Patientsékerhetslagen.

Behov av hemsjukvard ska bedomas och dverenskommas i gemensam
vardplanering mellan huvudméannens verksamheter.

Hemsjukvard ska kunna erhéllas alla dagar, dygnet runt och bestd av bade
planerade och oplanerade besok hos de personer som ir registrerade som
hemsjukvérdspatienter.

Hemsjukvard ar avsedd for de personer som péd grund av sin sjukdom,
hélsotillstdnd, social situation eller funktionsnedséttning inte kan ta till sig
Oppenvardsmottagning for att erhélla hilso- och sjukvardsinsats eller om individen
av synnerliga skél bést tillgodogor sig hilso- och sjukvéarden i hemmet.

Frédgor som utreds i sarskild ordning
Fragan om enstaka hembesdk for personer som inte dr registrerade i
hemsjukvérden utreds i sdrskild ordning av KSL.
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Vid en kommunalisering av hemsjukvarden kommer Principdverenskommelsen
géllande hilso- och sjukvérd for LSS malgrupp att fordndras. Kommunerna fér dé
sjdlva organisera hélso- och sjukvardinsatserna inklusive rehabiliteringen.

En arbetsgrupp arbetar med att kartldgga hur hélso- och sjukvérdsansvaret for LSS
malgrupp utfors idag samt med att konsekvensbeskriva vad en fordndring av
ansvarsfordelningen skulle innebéra for brukare och verksamhet.

Fragan om rehabilitering inom hemsjukvarden berors inte i forslaget utan utreds i
sérskild ordning.

Férvaltningens synpunkter och férslag

Forvaltningen stéller sig positiv till forslaget om férédndring av huvudmannaskap
avseende hemsjukvard i ordinirt boende och till personer som bor i bostad med
sarskild service eller erhaller insats 1 form av daglig verksambhet, enligt LSS. En
kommunalisering av hemsjukvérden kan bidra till ett 6kat helhetsperspektiv da
den enskilde kan fi hjilp fran en och samma utforare.

Forvaltningen tycker det dr att bra att hilso- och sjukvardsansvaret for LSS
malgrupp utreds vidare.

Forvaltningen instimmer 1 KSL:s definition av hemsjukvérden och att behovet av
hemsjukvérd ska beddémas och dverenskommas i gemensam vérdplanering mellan
huvudménnens verksamheter.

I enlighet med forslaget anser ocksa forvaltningen att hemsjukvérd ska kunna
erhéllas alla dagar, dygnet runt och bestd av bade planerade och oplanerade besok
hos de personer som &r registrerade som hemsjukvérdspatienter. Forvaltningen
menar dock att den kommunala hemsjukvarden inte bor omfatta enstaka,
planerade och/eller oplanerade hembesok for personer som inte ér registrerade 1
hemsjukvérden. Det dr bra att denna fraga utreds av KSL.

Fragan om rehabilitering liksom organisation och hantering av hjélpmedel ar
viktigt att utreda vidare.

Stockholms stads valfrihetsmodell innebar att ett storre antal utforare kan komma
att ta uppdrag inom hemsjukvarden. Detta stéller krav pa att det finns tydliga
kvalitetskriterier och att metoder for verksamhets- och avtalsuppfoljning anpassas
till det nya uppdraget. Viktiga frdgor infor en kommunalisering kan bland annat

Hemsjukvérd 2015 - inrikining
Yttrande till kommunstyrelsen

SID 4 (5)



TJANSTEUTLATANDE
DNR 328-2012-1.5.1
SID 5 (5)

vara hur hemsjukvarden ska organiseras, administreras och vem i kommunen som
bedomer behovet av hemsjukvard och bestéller hédlso- och sjukvardsinsatser av
utforare.

Bilaga
Remiss "Hemsjukvérd 2015 — inriktning.”
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