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Overenskommelse om samverkan kring vuxna
med psykisk sjukdom/funktionsnedsdtining

Rekomimendation
Styrelsen beslutade vid sitt sammantride den 29 mars 2012

alt rekommendera kommunerna att teckna Gverenskominelsen med landstinget om
samverkan laing vixna med psyldsk sjukdem/funktionsnedséttning.

Bakgrund

Kommunen och landstinget ska enligt Hilso- och sjukviirdslagen och Socialtjinstlagen
ingd dverenskominelse om samarbete kring personer med psykiska
funktionsnedsitiningar. Den 1 januari 2010 inférdes likalydande paragrafer i SoL och
HSL som tydliggtr och forstirker huvudmiénnens ansvar och dér krav stélls om
formaliserade Gverenskommelser.

Presidiet for KSLs sociala valfardsberedning och Hilso- och sjulvérdsndmnden (HSN)
har gett respektive kansli och forvaltning ett gemensamt uppdrag att ta fram en
dvergripande dverenskomimnelse fér malgruppen.

Denna dverenskominelse ska utgdra grund och stéd for det gemensamima arbetet
mellan kommunens ach landstingets verksamheter ph lokal nivi, Fokus ska vara ait
huvadménnen utgir frin individens behov och det gemensamma ansvaret for
viirdplanering, genomférande och uppfélining.

Syfte och mal

Syftet ir att personer med psykisk sjukdom/funktionsnedsittning ska ges mdjlighet
till Aterhiimtning och delaktighet i samhillslivet pi samma villkor som andra.

Malet dr att den engkilde fir vird och insatser soin dr samordnade mellan kommunens
och landstingets verksamheter. Ingen ska riskera att hamna mellan huvudméinnens
olika ansvarsomriden och déarfér bli utan den hjilp som han eller hon behéver,
Verksambheter inom kommun och landsting har etl gemensamni ansvar att ha rutiner
och arbetssilt s att vird och insatser harmonierar med varandra.

Postadress Kommunférbundet Stockholms Lan, Box 38145, 100 64 Stockiholm
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(Overenskommelsens innhall

Overenskommelsen lyfter fram betydelsen av agt den som berdrs har inflytande och att
verksamheterna ska undertiitia den enskildes och/eller nirstiendes mojlighet till
delaktighet och sjilvbestimmande.

Overenskommelsen innehéller krav pi strukturer och rutiner fr samverkan pi shviil
regional nivfi, lokal verksamhetsnivii som kring individen. Ledningens ansvar for att
samverkan frimjas och utvecklas betonas. Betydelsen att brukarorganisationer ges
inflytande i gemensam samverkan betonas ocksfi. Overenskommelsen inneh8ller ett
avsnitl om gemensam viird- och omsorgsplanering samt samverkan vid vistelse ph
tem f6r viird och boende. Kommunens och landstingets ansvar att uppmirksamma
barns behov av stéd och hjalp betonas ocksA,

Dialog och forankring

F6rslag till dverenskommelse har tagits fram av KSL och Hilso- och
sjulvirdfrvaltningen i samarbete med representanter frin Stockholms siad,
Sddertiilje kommun samt psykiatrin inom SLSO.

Ett forslag har skickats pd tinstemannaremiss till linets kommuner, landstingels
verksamheter och Lill brulkarorganisationer. Sammtliga kommuner svarade pd remissen
och forslaget har arbetats om med hinsyn till remissvaren.

Arbetet med dverenskommelsen har ldpande rapporterats i KSLs beredning inom
social valfard liksom i Presidiegruppen. Pi tjinstemannanivi har en styrgeupp med
representanter friin kommuner, hilso- och sjukvird och kriminalvird foljt arbetet
(regionala samridet).

Uppfoljning

Lanet har ett regionali samrid med chefstjnsteiniin pé évergripande niva frin
kommunerna och landstinget samt Kriminalvirden. Del regionala samrédet har i
uppdrag att félja upp samverkan enligt denna dverenskommelse och enligl "Policy fir
att forebygga och behandla missbruk och beroende™.

Omriden som regionala samriidet t6ljer upp ér exempelvis sammansattning och
arbetsformer for lokala samverkansgrupper, dverenskommelser kring mélgrupper och
rutiner for viird- och omsorgsplanering.

Presidiegruppen beslutar om vilka uppdrag som ska genomféras och regionala
samridet leder de olika uppdragen som utférs med hjilp av XSLs kansli, hiilso- och
sjukvirdsforvaliningen och kommunernas och landstingets verksamheter.

Implementering
Ledningen i kommunen och landstinget ansvarar for att besluta om implementering
av denna dverenskominelse.

Den regionala uppféliningen kan vara elt stéd till kemmunernas och landstingets
verksamheter och forvaltningar {Gr att stimulera den pégiende implementeringen av
Gverenskommelsen.
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Arendegang
Rekommendationen adresseras till kommunstyrelserna enligt den rutin som galler vid
beslut i KSis styrelse.

Fér kommunen innebiir den {ria namndorganisationen atl insatser till milgruppen
vuxna med psykisk sjukdom/funktionsnedsiittning kan vara fordelade pa flera
namnder, vilket medfér att Sverenskommelsen dr en angeligenhet for hela kommunen
och ytterst for fullmaktige. Fullmaklige har sedan mdjlighet att delegera frigan till en
eller flera niimnder. Lis girna mer i Socialstyrelsens meddelandeblad ur 1/2010.

Kommunerna ombeds meddela sina stillningstaganden genom att siinda in
profokollsutdrag frin kommunstyrelse/fullmiktige.

Svarsperiod
KSL dnskar fi kommunernas stillningstaganden senast 2012-09-01 med e-post till
registralor@kslse

alternativt till adressen Kommunférbundet Stocldiolms Lin, Box 38145, 100 64
STOCKHOLM.

Underskrift av originalavtal
KSLs kansli kommer att ombesérja hantering av originalavial efter det att
protokollsutdrag inkommit frin vespektive kommun enligt foljande:

- ¥SLs kanshi sinder originalavtal i tva (2) exemplar till kommunen

- kommunen undertecknar samt séinder bada originalen i retur till KSL

- KSL skickar originalen vidare till landstinget

- Landstinget undertecknar bitda, behiller ett original och skickar etk original

ater till KSL
- KSLbehéller en kopia och skickar darefter originalet till kommunen,

Fragor och information
Frigor med anledning av detta besvaras av Finma Fredriksson, telefon 08-615 94 38,
c-post emma.fredriksson@ksl.se

Med viinlig hiilsning

KOMMUNFORBUNDET STOCKHOLMS LAN

Erik Langhy . Lennart Dahlbeyg

ordfdrande direktir /
Bilaga

Overenskommclse om samverkan kring vuxna med psykisk
sjukdom/funktionsnedsatining



Overenskommelse om samverkan kring vuxna med psykisk
sjukdom/funktionsnedsittning

Parter: Stockholms ldns landsting genom Iilso- och sjukvardsforvaliningen och
..................... kommun, Om landstinget eller kommunen tecknar avial med nigon
annan och &vertater uppgifier de har ansvar for, skall denna 6verenskommelse
tillimpas.

Giltighetstid: Overenskommelsen bérjar gilla fran parternas undertecknande och
giller Lill dess dverenskommelsen siigs upp eller omférhandlas. Omfsrhandling av
tverenskommelsen skall ske om ndgon part sa begir.

Overenskommelsen har uppriittats i tva likalydande exemplar av vilka parterna har
tagit var sitt.

Datum .....ovoivviiinniiinnns Datum ...ooveviiii e,

Stockholms ldns landsting kommun
Hilso- och sjukvardsndmnden

Hdlso- och sjulkvardsdirekior
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Malgrupp

Overenskommelsens méalgrupp &ir vuxna personer fran 18 &r som har en psykisk
sjukdony/funktionsnedsiiining och upplever viisentliga svarigheter med att ulftra
aktiviteter pa viktiga livsomraden och dessa begriansningar har funnits eller kan antas
komina ait besta under en langre tid.

Exempel pa grupper dir behov av samverkan 4r vanligt framgar av Bilaga 1.

Syfte och mal

Syfiel #r ati personer med psykisk sjukdom/funktionsnedsittning ska ges mdjlighet
till aterhéimtning och delaktighet i samhéllslivet p4 samma villior som andra. Vérd
och insatser ska bidra till at( individen behéller och/eller forbéttrar sin hilsa samt sina
funktioner inom livsonuiden som boende, arbete och mellanmiinskliga relationer.

Maélet 4r alt den enskilde far vird och insatser som ér samordnade mellan
kommunens och landstingets verksamheter. Ingen ska riskera att hamna mellan
huvudménnens olika ansvarsomréden och dérfor bli utan den hjélp som han eller hon
behdver. Verksamheterna inom kommun och landsting har ett gemensamt ansvar att
ha rutiner och arbetssttt sé att vard och insatser harmonierar med varandra.

Gemensam samverkanséverenskommelse

Kommunen och landstinget ska enligt hiilso- och sjukvérdslagen (HSL) och social-
tjiinstlagen (Sol.) ingd 6verenskommelse om samarbete kring personer med psykisk
funktionsnedsitining.

Stockholms l4ns landsting och linets kommuner har enats om denna samverkans-
overenskommelse. Den innehdller gemensamma utgéngspunkter f6r samverkan
mellan kommunen och landstinget niir det géller personer med psykisk sjukdom/
(unktionsnedséttning,

Behovet av att fortydliga och uiveckla former fér samverkan och ansvar mellan
kommuner och landsting uppstdr kontinuerligt. Mer speciticerade &verenskommelser
och/eller riktlinjer tas fram keing olika samverkansomraden vartefter behov av detla

uppstar.

Nar didersgrinserna for kommunens och landstingets verksamheter ér olika kao dven
BUS-6verenskommelsen bli vigledande. Den reglerar samverkan kring barn i behov
av sérskilt stod frin kommunerna och landstinget i lénet.

Aktuella samverkanséverenskommelser mellan kommunerna och landstinget i lanet
framgar i Bilaga 2.
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Den som berdrs ska ha inflytande

Forutsdtiningarna Br att uppnd bra resultat 6kar nér den enskilde och/eller dennes
nérstdende har tillit till att den vard och de insatser som ges fungerar. Varden och
insatserna ska dérfér planeras och utvirderas tillsammans med den enskilde och med
respekt och lyhdrdhet for de erfarenheter och dnskemél som den enskilde och/eller
dennes nérstaende eller féretrtidare har.

Verksamheterna ska underléitta den enskildes och/eller narstiendes majlighet till
delakiighet och sjélvbestimmande, | samband med planering av vérd och insatser har
personalen dérfér en viktig roll att informera och vid behov ge végledning om
mojliga alternativ.

Individens hela situation och behov ska végas in och olika verksamheter ska
involveras utifrdn de stodbehov som personen har. En viktig forutséttning for att
uppna malet med samarbetet dr att verksamheterna deltar i planeringen pé
jimbdrdiga villkor med Omsesidig respekt fér varandras kompetens och uppdrag.

For unga personer som Svergdr fran verksamhet {8r barn och ungdomar till
verksamhet for vuxna, ska behovet av kontinuitet i vard, insatser och upp{6ljning
stirskilt beaktas.

Brukarorganisationer

En utgdngspunkt i forbéttringsarbetet inom hélso- och sjukvarden och socialtjinsten
ir att $ka den enskildes och brukarorganisationers medverkan for att skapa bétre
arbetssilt och {6sningar.

Brukarorganisationer ska ges mdjlighet till delaktighet och inflytande néir frdgor
kring samverkan enligt denna dverenskommelse planeras och f6ljs upp bade pé lokal
och pa regional niva.

P4 lokal nivél ska kommun- och landstingsverksamheterna ge brukarorganisationer
mdéjlighet ati delta i gemensam samverkan. Det dr angeliiget att deras erfarenheter
och énskemal utgdr en kunskapskiilla som kompletterar forskningen och den
beprévade erfarenheten. Gemensam kompetensutveckling kan vara ett sétt.
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Strukturer och ansvar for samverkan

Fn fungerande samverkan bygger pd en tydlig ansvarsfordelning mellan
buvudmiinnen, god kunskap om varandras uppdrag, en jimlik relation och tydliga
rutiner. Samverkan pé ledningsniva mellan de olika akttrerna dr vikiig {6r att
samarbetet kring enskilda individer ska fungera.

Kommun, landsting och andra aktérer behéver tréffas for att tillsammans diskutera
och besluta om gemensamma frdgor. Sddana métesplatser behover finnas pé olika
nivéer och med olika yrkesgrupper. Strukturen {6r samverkan kring mélgrappen kan
med fordel knytas till redan etablerad samverkansstruktur som finns kring personer
med missbruks/beroendeproblem enligt Policy for att férebygga och behandla
missbruk och beroende.

Presidiegruppen - . |
Politiskt forum f6r Regml;a
KSL och HSN samycrian
Det Regionala samradet -
chefsijinstemiin frén
kommun, landsting m f{1.
Brukar-
organisa-
tioner
Lokal
Lokala mitesplatser - samverkan
verksamhetsledningar frin
kommiun/stadsdel, Iandsting
n fl,
Individniira
samverkan

Individnidra samverkan -
medarbetare frin verksamheter
inom kommun/stadsdelarfandsting
m fl. och den
enskilde/niirstiendce/férctriidare
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Samverkan pa regional niva

Pa politisk niva

Presidiegruppen ar ett politisk forum f&r samverkan mellan landstingets hélso- och
sjukvérdsnéimnd, SN och Kommunférbundet Stockholms lin, KSLs sociala
viilfirdsberedning. Uppdraget dr bland annat ait uppmiérksamma brister i samverkan,
undanrdja hinder for samverkan och stdtta utvecklingen av vérd och omsorg i
Stockholms lén.

Pa tjfinstemannanivi

Linet har ett regionalt samrad med chefstjianstemén fidn socialtjéinsten, landstingets
hiilso- och sjukvéardsfsrvaltning,primérvérden, psykiatrin och beroendevarden samt
fran Kriminalvarden, Det regionala samrédet har 1 uppdrag aft f6lja upp och utveckla
samverkan enligt denna dverenskommelse och enligt Policy for att [orebygga och
behandla missbruk och beroende.

Det regionala samradet ska genom ait folja upp samverkan i lénet bland annat
identifiera hinder i samverkan som kan leda till att enskilda inte far sina behov
tillgodosedda. De analyserar brister och arbetar med att fortydliga och utveckla
samverkan tillsammans med kommunernas och landstingets verksamheter.

Uppfilining och utveckling

Omréden som regionala samradet fSljer upp ér exempelvis sammansétining och
arbetsformer for lokala samverkansgrupper, samverkanséverenskommelser kring
maélgrupper, rutiner for arbetet med vard- och omsorgsplaneting, aktiviteter {or att
starka samverkan mellan huvudmiénnen till exempel gemensam
kompetensutveckling.

Behovet av all fortydliga och utveckla formerna for samverkan och ansvar mellan
kommuner och landsting uppstar kontinuerligt. Det regionala samradet kommer
dérfor att arbeta fram fSrslag pa mer specificerade dverenskommelser och/eller
riktlinjer kring omraden elier malgrupper nér sédana behov uppstar.
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Samverkan pa lokal niva

Det #r en stor utmaning att hitta former for en viillfungerande samverkan. Fragor om
hur strukturen for samverkan mellan verksamheter och med n#rstéende- och brukar-
organisationer ska utformas behéver l6sas likviil som de konkreta samverkans-
rutinerna kring enskilda individer. Behovet av hjilp och stéd frén olika verksamheter
ska beaktas liksom hur behoven skiftar ver tid. Det dr viktigt att den enskilde inte
sjiilv ska beh8va samordna insatserna frén de inblandade verksamheterna.

Lednings- och chefsniva

Samverkan kring den enskilde forutsitter att lednings- och chelsnivén inom varje
verksamhet frimjar och prioriterar samverkan genom att:

@ Det finns en tydlig struktur och beslutsordning for och uppfoljning av
samverkan kring den enskilde individen.

e Det finns en samverkansdverenskommelse mellan kommunens och
landstingets verksamheter.

e QOverenskommelser och rutiner {r samverkan ér vil kiinda och att samverkan
fungerar internt och mellan olika firvaltningar, verksamheter och vardgrenar i
den egna organisationen.

o Medarbetare har de forutsétiningar som krivs for att kunna arbeta i enlighet
med gemensamma samverkanséverenskommelser, till exempel kompetens,
tid och mandat.

Samverkan pa chefsniva

Det finns god erfarenhet av samverkan pd manga hall dér verksamhetsansvariga frin
kommun/stadsdels- och landstingsverksamheter regelbundet méts f6r att diskutera
och besluta om angeligna samverkansfrigor. Sddana métesplatser ska dérfor finnas
kring malgruppen for denna samverkanséverenskommelse.En eller flera
kommuner/stadsdelar och de landstingsverksamheter som vanligtvis ar berérda inom
omradet bor alltid ingd. Andra verksamheter, huvudmén eller organisationer kan
ocksa ingd permanent elier delta vartefier behov uppstér,

Exempel pé fragor alt samverlka kring &i:
e samverkansformer och rutiner pd savil organisatorisk som individniva
samverkan med brukarorganisationer
olika behovsgruppeis storlek och behov av insaiser
gemensamma utbildningar, kompetensutveckling samt handledning
stod 1ifl anhériga/mirstdende
rutiner £6r hur barns behov ska motas pé bista séll
former [6r hur brister i samverkan ska uppmérksammas och l6sas.

e ® & @ @ @
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Samverkansiverenskommelse

Fér atl underldtta samverkan ska lokal samverkanséverenskommelse mellan
kommunens och de landstingsfinansierade verksamheterna finnas.
Overenskommelsen, eller flera sidana om behov av detta finns, utformas efter lokala
behov som etl stod for det dagliga arbeiet men ska alltid innehdlla gemensamma mél
och rutiner samt ange hur Gverenskommelsen ska f5ljas upp och utvirderas.

Lvidens-/kunskapsbascrad praktik

Verksamheternas vard och insatser ska ges med en evidens- och kunskapsbaserad
utgdngspunkt dér foljande tre delar dr lika viktiga:

e brukarens och brukarorganisationernas kunskap

e professionell erfarenhet och yrkeskunskap

e bista tillgiingliga vetenskapliga kunskap

Fér att skapa gemensam virdegrund och underlitta kommunikationen kan
verksamheterna arrangera gemensam fortbildning och kompetensutveckling och vid
behov gemensam handledning. Kunskap om respektive huvudmans lagrum, uppdrag
och arbetssétt liksom frigor om syns#it och virdegrund ir exempel pd 4mnen som
kan ingA.



STOCKHOLMS LANS KOMMUNF(")RBUND;;:T
LANDSTING STOCKHOLMS LAN

Individnéra samverkan

Samverkan kring individen innebiir vanligtvis tyra viktiga faser:

o Behoven uppmdirksammas

Vilka behov har den enskilde individen och vilka verksamheter 4r engagerade?
Behdver vard och insatser samordnas med stdd som han eller hon redan har fran
dessa? Behdvs ytterligare stéd frin andra verksamheter? Finns det barn som behdver
uppmirksammas?

e Vdrd och insaiser planeras och samordnas

Planeringen gors tillsammans med den enskilde och/eller dennes nérstdende/annan
foretréidare. Det dr viktigt att personalen fran de verksamheter som deltar i
planeringen har tillriickligt mandat f6r att fatta beslut.

o Planeringen dokumenteras
Planeringen av parternas vérd och insatser for den enskilde och eventuella barn

dokumenteras,

e Uppfolining och utvirdering
Det Ar viktigt att den gemensamt uppriittade planen fortlépande f6ljs upp tillsammans
och vid behov revideras.

Gemensamt npprittad vird- och omsorgsplan’

Skyldigheien ati tillsammans uppritia en individuell vard- och omsorgsplan, (ined
olika bendmningar) framgéar bl a av de lagar och den dverenskommelse som berdrs
nedan.

Individuell plan

[2 kap 7 § SoL och 3f § HSL infordes 1 januari 2010 bestéimmelser om individuell
plan’ som innebir att nir den enskilde har behov av insatser frén bide socialtjénsten
och hélso-~ och sjukvéirden ska kommunen och landstinget tillsammans upprétta en
individuell plan. Planen ska uppréitas om kommunen eller landstinget beddmer att
den behdvs f6r alt den enskilde ska fa sina behov tillgodosedda. Arbetet med den
individuella planen ska pabérjas utan drdjsmal. Planen ska néir det fir mojligt
upprittas tillsammans med den enskilde. Nérstaende ska ges mdjlighet att delta i
arbetet med planen, om det iir limpligt och den enskilde inte motsétter sig det.

Skyldigheten ati uppritta en individuell plan &r inte begréinsad till personer med stora
och omfattande behov utan kan gilla alla ménniskor som landsting och kommuner
kommer i kontakt med och dér en individuel! plan behdvs for alt behoven av
socialtjanst och hiilso- och sjukvard ska tillgodoses.

' Eit samlingsbegrepp for olika planer som kan bii akiucila att ta {ram tillsammans mellan kommun
och landsling.

? Begreppet samordnad individueli plan i Socialstyrelsens termbank (jan 2012) hinvisar till samma
lagparagraler.
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Behovet av en individuell plan uppmirksammas av kommunen eller landstinget, och
den andre huvudmannen ir dé skyldig ait delia i uppréttandet av planen. Behovet kan
uppmiitksammas genom att den enskilde énskar hjélp och stod pé eti omrdde som en
annan huvudman har huvudansvaret for. Den enskilde och dennes nérstdende kan
ocksa ta initiativ till en individuell plan och deras uppfattning om behovet bor
tillmétas stor betydelse.

Den enskilde méste samtycka till att en individuell plan uppréattas. Savél kommunens
som landstingets medarbetare ska dérfor stddja och motivera den enskilde for att &
till stdnd en individuell plan da det anses nddvéandigt.

Av planen ska det framgé vilka insatser som behdvs, vilka insatser respektive
huvudman ska svara for, vilka dlgiivder som vidtas av nagon annan &n kommunen
eller landstinget, och vem av huvudménnen som ska ha det Svergripande ansvaret {or
planen. De verksamheter som ska ansvara (Or véird och insatser deltar och godkénner
sin del av planen och den enskilde far en kopia pa planen.

Om det redan {inns en plan enligt ndgon annan bestéinunelse eller pé frivillig grund,
ir det tillrfickligt med den plancn si ldnge samtliga foreskrivna krav ér uppfyllda.

Virdplan vid utshrivning fran stutenvird

En samordnad vardplanering ska goras mellan landsting och kommun for personer
dér behov finns av nya eller fortsatta insatser fran t ex dppenvérd och socialtjénst
efter slutenvarden. En vardplan uppriittas efier initiativ fran landstingets slutenvérd.
Stockholms lins landsting och kommunerna i liinet har enats om en
Sverenskommelse angiende samverkan vid in- och utskrivning i slutenvérden, se
bilaga 2.

Samordnad virdplan vid ppen psykiatrisk tvangsvard enligt lag om psykiatrisk
tvingsvird (LPT) och lag om ritispsykiatrisk vard (LRV)

En samordnad vardplan ska alltid upprittas och bifogas ansdkan till
forvaltningsritien om &ppen psykiatrisk tvingsvard/Sppen réttspsykiatrisk vard. Det
ar den psykiatriska varden som ska a initiativ till att gora planeringen tillsammans
med kommunen.

Den samordnade vardplanen ska utformas i samarbete mellan de enheler i landstinget
och kommunen som ska svara for vrd- och stddinsatser. Om inte socialtjinstens
insatser behdvs ska detta framgd i den samordnade vardplanen. Planen utformas si
langt moijligt tillsammans med den enskilde och/eller dennas nirstaende.

Individuell plan enligt lag em stid och serviee till vissa funktionshindrade (ILSS)

Den som har en insats enligt LSS skall erbjudas en individuell plan enligt 10 § LSS.
Planen skall innehalla beslutade och planerade insatser och uppriittas i samréad med
den enskilde. Den enskilde kan sjilv begdra att en plan skall uppritias. Kommunen
skall arbeta for att insatserna i planen samordnas. Kommunen och landstinget skall
underriilia varandra om upprittade planet.
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Samordning av insatser fir habilitering och rehabilitering

Verksamheterna ska, nér de bedémer behovet av samordning, ta sérskild héinsyn till
ont den enskilde har ett Angvarigt behov av habiliterings och - rehabiliteringsinsatser
frén bade hilso- och sjukvarden och socialtjéinsten. I sddana fall ska sérskild person
utses som blir ansvarig £ samordningen. Stockholms léns landsting och
kommunerna har enats om en verenskommelse om riktlinjer och rutiner f6r
samordning av insatser avseende habilitering och rehabilitering, se bilaga 2.

Sckretess vid samverkan

Méijligheterna till samverkan mellan myndigheter och andra samhéllsakitrer i
enskilda #irenden bygger i princip alltid pd den enskildes samtycke i enlighet med
lagstiftning om sekretess och tystnadsplikt.

Sckeetess hindrar inte att en uppgift limnas om en enskild eller nérstdende till denne,
fiAn en myndighet inom hilso- och sjukvérden till en annan myndighet inom hélso-
och sjukvérden eller socialtjinsten om det behdvs for att ge den enskilde nddvindig
vérd, behandling eller annat stéd och denne:

inte har fyllt 18 ar,
fortghende missbrukar alkohol, narkotika eller flyktiga 18sningsmedel eller
vérdas med stdd av LPT eller LRV

Detsamma giiller uppgift om en gravid kvinna eller ndgon nirstiende till henne, om
uppgiften behdver ldimnas f6r en nddvindig insats till skydd for det viintade barnet.

Om den enskilde inte kan ge sitt samtycke pa grund av sitt hilsotillstind eller av
andra skil, hindrar inte sekretess att uppgifter som behdvs for nddvéndig vard,
omsorg, behandling, eller annat stéd ldmnas frén den allménna varden till annan,
allmin eller enskilt, bedriven véard eller socialtjénst.

itt annat undantag néir den enskildes samtycke inte krévs, giller barn som far illa
eller riskerar att fara illa. Socialtjfinsien behdver pa olika séll fa kinnedom om dessa
barn for att kunna erbjuda stdd eller skydd. Vid anmiilan frin hilso- och sjukvérden
till socialtjinsten bryts sckretess av anméiningsskyldigheten.

Likasa har socialijéinsten riiit atl fi ta del av information av de som &r
anmilningsskyldiga, enligt samma sekretessbrytande regel.
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Samverkan kring vird och insatser nir den enskilde vistas pd Hem for vird
clier boende (HVE)

Innan fragan om HVB aktualiseras ska huvudménnen ha:

e klargjort den enskildes sociala situation och nitverk, psykiatrisk och somatisk
status samt behov av olika former av vird, stéd och insatser

o undersdkt om den enskildes behov kan tillgodoses inom det ordinarie utbudet
i niirmiljon (t ex bostad med sérskild service och landstingets 6ppenvérd), och
konstaterat att dessa mdjligheter dr uttémda

o sikerstillt att den enskilde och dennes nérstiende eller annan talesperson fait
mbjlighet till inflytande under hela planeringen (inventering, behov och
placering)

Kommunens och [andstingets ansvarsomriden forfindras inte i och med att den
enskilde vistas pA HVB jaimfort med néir den enskilde bor i eget boende. HVB ir en
bistdndsinsats som beviljas av Socialtjdnsten enligt Sol. och nér det behovs ska
huvudmiinnen stédja, motivera och hjdlpa den enskilde att gora en sidan bistands-
ansdkan.

Under vistelsen pd HVB kan andra socialtjéinstinsatser ges enligt SoL eller LSS. Den
enskildes behov av landstingets hilso- och sjukvard utgar frdn en medicinsk
bedémning. VArden ges antingen av hemlandstinget, vistelselandstinget eller genom
att FLVB svarar for den vard och insatser som motsvarar den som ges inom
landstinge(s ppenvard.

Individuell plan

I samband med beslut om placering pa HIVB ska en individuell plan uppriittas.
I den individuella planen ska det framgé hur den enskildes behov av
socialtjinstinsatser, insatser enligt LSS samt hélso- och sjukvérdsinsatser ska
tillgodoses och foljas upp under vistelsen pa HVDB.

Den individuella planen ska vara si preciserad aft den kan utgdra underlag f6ér hur
kostnaderna ska fordelas mellan huvudminnen i de fall HVB svarar f6r landstingets
hiilso- och sjukvard. Huvudregeln ér att varje huvudman svarar fér de kostnader som
kan knytas till var och ens ansvar. Om huvudregeln inte ger tillidicklig vigledning for
kostnadsf6rdelningen ska fragan 16sas i samverkan.

Uppfiljning

Uppf6lining av den enskildes vistelse, vard och insatser som ér gemensami planerade
ska gemensamt och regelbundet f3ljas upp av bada huvudminnens berdrda
verksamheter. Uppfoljningen kan goras pd olika sitt men ska ske bade pé individ-
och verksamhetsniva. Tidpunkterna for uppfélining och avstimning ska anges i den
individuella planen.
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Bada huvudméannen har ansvar

Lagstifiningen anger respektive huvudmans ansvar. I de fall d lagar, foreskrifter och
riktlinjer inte ger tydlig viigledning om ansvarsgrinser ska frigan [0sas genom
samverkan och 6verenskommelser mellan huvudménnen.

Exempel pd omrdden som bdda huvudmiinnen har ansvar [Gr dr ali:
s tidigt uppmirksamma psykisk sjukdom och psykisk [unktionsnedséttning,

o involvera de huvudméin och verksamheter som behdvs for att individen ska {3
adekvat vard och stod och samordna dessa,

e la initiativ till att uppritta en individuell plan d4 den enskilde har behov av vérd
och insatser fiéin flera verksamheter och om kommunen eller landstinget beddmer
att den behovs for att den enskilde ska fa sina behov tillgodosedda. Ansvaret
giller oavsett vilken huvudman den enskilda halt kontakt med tidigare,

s erbjuda vard och insatser for att uppné dkat sjilvbestimmande, delaktighet och
inflytande for den enskilde,

e ge rehabiliterande insatser for att den enskilde ska nd stabilitet i sill boende, sina
behandlingskontakier och i sitt arbete/sysselsétining,

o erbjuda olika former av hjilpmedel,
o erbjuda stéd och insatser till ndrstdende, savél vuxna som minderériga,

e socialtjiinsten har skyldighet att uppmérksamma och utreca bams behov av
skydd, stod och hjilp. Hilso- och sjukvarden har skyldighet att sdrskill beakia
barns behov av information, rdd och stéd.

Myndigheter vilkas vetksamhet berdr barn och ungdom och all personal inom
hélso- och sjukvérd och socialtjinst har enligt 14 kap 1 § socialtjinstlagen en
skyldighet att anmiila till socialtjinsten om man befarar att ett barn far illa.
Skyldigheten omfatiar exempelvis skolverksamhet, barna- och
modravardscentraler, huslikarverksamheter, barn- och ungdomspsykiatri
tandvard, beroendevard. vuxenpsykiatri, polis och kriminalvérd.
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Kommunernas uppdrag

Kommunernas socialtjdnst ger [rivilligt stéd och insatser enligt socialtjinstlagen
(SoL), lag om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS), samt hélso och
sjukvardslagen (FISL). SoL ger inte kommunerna ndgon ritt att anviinda tvang.
‘Tvéng i samband med missbruk regleras i Lag om vard av missbrukare i vissa fall
(LVM) samt i Lag med sirskilda bestimmelser om vard av unga (LVU).

Samordning av insatser behdvs vanligtvis med hilso- och sjukvérden dé den enskilde
inte kan tillgodogdra sig socialtjiinstens insatser om han eller hon inte samtidigt fr
vird och behandling vid landstingets avtalade verksamheter.

Socialtjinsten 4r skyldig att géra en utredning enligt SoL. nir en enskild anstker om
en insats. Handlar det om en anmiilan gérs {Srst en bedémning om en ufredning
behdvs. Socialijiinstens utredningar innehdaller alltid en kartliggning av den enskildes
behov och problem ur ett helhetsperspekiiv. Utredningen ligger il grund for beslut
om eventuella insatser. Ansdkan om insatser kan ocksd goras enligt LSS och ska da
utredas enligt denna lag.

Insatserna och stddet frin socialtjiinsten ser ut pA ménga olika silt, de anpassas efter
vem den enskilde #r, vilka problem personen har och vad han eller hon behéver.
Kommunerna organiserar socialtjiinsten olika vilket gr att ansvarsfordelningen
mellan enheter, avdelningar och verksamheter varierar.

Barn och unga

Socialtjéinsten erbjuder olika typer av stéd sisom konsultation, dag- och éppenvard,
utredningsinsatser och boendesttd. De arbetar dven med uppsokande av ungdomar i
riskmiljder.

Funktionsnedsitining

Socialtjiansten ska bistd dem som har en fysisk eller psykisk funktionsnedsitining att
hitta rétt form av sidd och omsorg for ait kunna bo, arbeta, studera eller delta i fritids-
aktiviteter. Socialtjinsten kan ge insatser i form av exempelvis information, syssel-
séttning och anpassning av bostad.

Missbruk och férebyggande arbete

Kommunen har det yttersta ansvaret for att personer med missbruksproblem far det
stéd och den hjilp som de behdver for att sluta med sitl missbruk. I det ansvarel mgéar
ocksa att informera om skadeverkningarna av alkoho! och droger och alt séka upp
personer soni kan antas vara i behov av hjilp.

Aldre 65+

Aldreomsorgen ir for dem som har £ylit 65 &r och som har ett behov av hjélp eller
stéd 1 sin vardag. Aldreomsorgen kan ge olika insatser som till exempel hemijénst,
ledsagning, dagverksambhet eller vard- och omsorgsboende.
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Landstlingets uppdrag

Verksamheternas uppdrag framgar av de avtal som upprillas med landstingets hélso-
och sjukvérdsférvaltning,

Huslikarverksamheten #r férstahandsvalet av hiilso- och sjukvérd inom ramen for
LEON-principen (Liigsta Effektiva OmhéndertagandeNiva) for barn och vuxna.
Virdgivaren ska utan avgriinsningar for savil fysiska som psykiska sjukdomar
inklusive missbruk och beroende, alder eller patientgrupper svara fér befoikningens
behov av medicinsk behandling, omvérdnad, forebyggande arbete och rehabilitering.
Dessa insatser ska inte kréva sjukhusens eller andra specialisters medicinska och
tekniska resurser eller annan sérskild kompeltens.

Den specialiserade barn- och ungdomspsykiatrin riktar sig till barn och ungdomar i
aldrarna 0 till och med 17 &r med psykisk stéring, sjukdom eller relationsproblem,
som ulgdr hinder fr personlig véixt och mognad och dér de psykiska problemen ska
vara av sidan omfatining och intensitet att hjélpinsatser pd specialistnivé ér
nddvindig.

Den specialiserade beroendevarden ansvarar for att medicinskt utreda och behandla
personer med svér eller komplicerad problematik néir det géller alkohol-, narkotika-
eller likemedelsmissbruk. Beroendevard [6r vuxna riktar sig till personer 18 &r och
4ldre medan verksamhelerna fr barn och ungdomar riktar sig till personer upp till
och med 19 ar.

Den specialiserade psykiatriska vérden riktar sig til! personer 18 &r och dldre som &r i
behov av psykiatrisk vard pd specialistniva. Det innefattar psykiatrisk vard som inte
intyms i primérvardens uppdrag. 1 uppdraget ingér att fSrmedla ett hilsofrimjande
synsétt genom att informera, sttdja och motivera patienten att ta eget ansvar for sin
hilsa. Den psykiatriska varden ges enligt FISL och Lagen om Tvéangsvérd (LPT)
dppen- och sluten vard. Vardutbudet ska vara uppdelat f6r akuta och planerade
insalser i §ppen- och slutenvard samt anpassas till den enskildes behov av vard och
behandling, omhéndertagande och erbjuda god vardmiljd.

Psykiatrin ska erbjuda konsultationer till andra vardgivare inom sitt geografiska
omrade. De ska ocksa bistd med specialistkompetens till andra huvudmén i omridet
kring enskilda individer. De ska medverka i uppriittande av rutiner 6r detta t
samverkanséverenskommelser med andra vardgivare och huvudmén.

Den vittspsykiatriska virden svarar for psykiatrislk vard under tiden den enskilde
avljsinar ett fingelsestraff eller nér réittspsykiatrisk vérd ges som péfoljd istéllet for
[iingelsestraff. Personer som har en villkorad paféljd i frihet exempelvis i forim av
skyddstilisyn med foreskrift om psykiatrisk vérd far sin vrd inom réittspsykiatiin
eller inom vuxenpsylkiatrin.

[abiliteringen erbjuder rdd, stéd och behandling till personer med funktionsned-
sittningar, till exempel! utvecklingsstdrning, autism, Aspergers syndrom och rérelse-
hinder. Palienten kan samtidigt 3 insatser fran psykiatrin.
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Primérvardsrehabilitering och specialiserad sjukgymnastik moler patienter med vitt
skilda beliov av rehabiliteringsinsatser som ibland behéver samordnas med véid och
insatser frén andra vardgivare. Samverkansbehov finns vanligtvis kring personer med
psykisk ohélsa, smérta, neuropsykiatrisk funktionsnedséttning och étstérning.

00 a0 G0
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Bitaga 1
Exempel pa grupper dér behov av samverkan ar vanligt

Personer med schizofreni eller schizofreniliknande tillstind

Vird och insatser behdvs ofta samtidigt och samordnat fidn (lera akitrer. Utdver
likemedels- och psykologisk behandling behovs ofta stid for att behalla stabiliteten i
boendet och i arbetet eller for att kunna fullfélja en utbildning. Periodvis kan dven
stod [Or att uppritthalla fungerande relationer till familj och nérstende behdvas.

Lés mer: Nationella riktlinjer; Psykosociala insatser vid schizofreni eller schizofreni-
liknande tillstdnd (Socialstyrelsen 2011).

Personer med neuropsykiatrisk funktionsnedsfittning

Det &r viktigt att utvecklingsrelaterad/neuropsykiatrisk funktionsnedsétining
uppmirksammas sé tidigt som méjligt sa att behandling, habilitering och andra
insatser kan paborjas och problem férebyggas. Vid diagnostik ska kartliggning av
eventuell samtidig psykisk sjukdom inga. En funktionsbed8imning kan ligga till
grund {6r stodinsatser i studier/arbete/sysselsitining, i boendet och pa fritiden. Behov
av kognitivt stéd inklusive hjialpmedel ska tillgodoses. For att insatser for behandling
och stod ska vara effektiva krivs samverkan mellan flera olika verksamheter.

Lés mer: Regionalt vardprogram; ADHD, lindrig utvecklingsstérning och
autismspektrumtilistind hos barn, ungdomar och vuxna (Stockholms l4ns landsting
2010) www.vardsamordning.se

Personcer med missbruksproblem

Personer med béde missbruk och psykisk sjukdom eller personlighetsstérning far ofta
illa, bland annat som en foljd av att de trots kontakt med flera myndigheter/aktorer
inda l#tt hamnar mellan olika ansvarsomriden. Samtidiga och samordnade insatser dr
darfor viktiga.

Ldis mer: Nationella riktlinjer for missbruk- och beroendevérd (Socialstyrelsen 2007)
Policy for att férebygga och behandla missbruk och beroende (KSL och SLL 2008)
Fokusrapporten Behandling av personer med komplexa virdbehov pd grund av
psykisk stérning och missbruk (Stockholms Iins landsting 2004).
www.vardsamordning.se

Personer inom kriminalvirden

Sjukvéardsbehov och sjukvardande insatser for personer som vistas pd fingelser och
hikten skiljer sig principiellt inte fran annan sjukvard samtidigt som en stor del av
den vird som efterfifigas pa primérvardsniva av flera skl tilthandahalls av Kriminal-
vrden sjilv. Vid saviil inledningen som vid utslussning frén Kriminalvarden behéver
samverkan etableras kring den enskildes behov av insatser och {6r att sikerstélla
kontinuiteten i redan paborjade insatser.
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Aldre personer (65+)

Omrédet befinner sig mellan psykialii, geriatrik, socialpsykiatri, dldreomsorg och
primérvird och stiller héga krav pd samverkan mellan olika verksamheter samt
personalens kompetens. Kunskapen om éldres psykiska ohélsa och vilka metoder
som #r effektiva fSr alt méta denna har 6kat men kunskapen behdver spridas. Aven
nérstdende till #ldre med psykisk oh#lsa dr en grupp som behdver uppmirksammas.

Ldis mer: Nationella riktlinjer; Vard och omsorg vid demenssjukdom (Socialstyrelsen
2010). Fokusrapport; Aldrepsykialri i SLL utom demenssjukdomar (Stockholms lins
landsting 2005) www.vardsamordning.se
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Bilaga 2

Regelverk, dverenskommelser och dokument om samverkan m. m. i
urval

Gemensamma dverenskommelsen mellan kommunerna i Stockholms Min och

Stockholms liins landsting

o BUS- dverenskommelse, samverkan kring barn i behov av stirskilt stdd, under
Sframitagande

o Overenskommelse om samverkan kring hjilpmedel, under framtagande

o Overenskommelse om riktlinjer och rutiner fér samordning av insatser avseende
habilitering och rehabilitering, 2011

o Riktlinjer och rutiner fér bedémningen av om en hiilso- och sjukvardsatgird kan
utftras som egenvard, 2011

o Overenskommelse angéende samyerkan vid in- och utskrivning i stutenvérd,
2010

o Policy for att RBrebygga och behandla missbruk och beroende, 2008.

Stockiolas lins landsting

o Regionalt vardprogram, angestsyndrom, 2011

o Regionalt vardprogram, suicidnira patienter, 2010

o Regionalt vardprogram, ADHD, lindrig utvecklingsstérning och
autismspektrumtillstind hos barn, ungdomar och vuxna, 2010

o Fokusrapport, 10 dtgirder for att frfimja unga vuxnas psykiska hélsa, 2009

o Fokusrapport, Vuxna personer med utvecklingsstorning och deras behov av
hilso- och sjukvérd, 2009

o Regionalt viirdprogram, Depression och bipolér sjukdom, 2007

o Fokusrapport, Behandling av personer med komplexa vardbehov p g a psykisk
stdrning och missbrul, 2004

Brukarperspektiv

o Borjeson M & Karlsson M, Brukarmakt - i teori och praktik, 2011

o Patient och brukarmedverkan. Positionspapper for 6kad kvalitet och elfektivitet 1
hilso- och sjukvard och socialtjénst, 2010

o RFHL, Frin mottagare till medspelare, 2010. Skriften &r framfagen inom ramen
for RFHLs arbete med utveckling av brukarmedverkan inom missbruks- och
beroendevarden.

o Nordén H och NSPH, Kunskap att hiimta - brukarmedverkan for en biitire
psykiatri, 2008

o SOU 2006:6, Sa vill vi ha det dr patient-, brukar- och anhdrignitverkets krav pa
framtida vard, sitd och behandling inom psykiatriomridet, 2006

o www.nsph.se har informations- och studiematerial ait bestilla/ladda ner.

o www.handisam.se har informationsmaterial som véinder sig till bade kommun och

landsting.
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Sveriges kommuner och landsting

o

<

Gemensamma dverenskommelser om samarbete och gemensam individuell
planering mellan hilso- och sjukvarden och socialtjinsten, cirkulir 09:66, 2009
Hilso- och sjukvardens ansvar {or information, rdd och stéd till barn, cirkulér
09:65, 2009

Ny vérdlorm inom den psykiatriska tvangsvarden. Ansvarsférdelning mellan
kommun och landsting m m, cirkuléir 09:04, 2009

Socialstyrelsen

G
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o}

Aldres psykiska ohilsa, en fordjupad ligesrappoit om forekomst, verksamheter
och insatser, 2011

Nationella riktlinjer fr psykosociala insatser for personer med schizofreni och
schizofreniliknande tillsténd, 2011.

SOSFS 2011:9, Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete, 201 1
Nationella riktlinjer for depression och dngestsyndrom, 2010

Nationella riktlinjer fr vard och omsorg vid demenssjukdom, 2010
Meddelandeblad, Overenskommelser o samarbete, 2010

Meddelandeblad, Hiilso- och sjukvérdens ansvar fSr information, rdd och stéd till
vissa barn under 18 ar, 2010

Meddelandeblad, Stsd till anhériga stéller krav pa strategi, 2009

Samverkan i re-/habilitering, en viigledning, 2008

SOSFS 2008:18 Psykiatrisk tvangsvird och riittspsykiatrisk vard, 2008

SOSFS 2007: 10 och 2008:20, Samordning av insatser for habiliiering och
rehabilitering, 2007 och 2008

Nationella riktlinjer for missbruks och beroendevard, 2007

Andra tryckta liillor

O

Proposition 2008/09:193. Vissa psykialrifrdgor m.m,
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