Onr 125- 61

V2014
Dok ia: /e

2104

Overenskommelse om Medicinskt Ansvarig
Sjukskoterska 1 Bromma, Héisselby-Villingby, Rinkeby-
Kista och Spanga-Tensta.

Overenskommelsen #r triiffad mellan Bromma-, Hisselby-Villingby-, Rinkeby-Kista- och
Spanga-Tensta Stadsdelsforvaltning.

1. Ansvarsbeskrivning MAS

MAS ansvarar for kvalitet och sékerhet for hélso- och sjukvarden som utférs i de kommunala
verksamheterna. MAR finns som komplement f6r MAS och ansvarar huvudsakligen for
rehabiliteringsfragorna p& motsvarande siitt.

MAS ansvarar enligt 24 § i hélso- och sjukvérdslagen (HSL) for att utarbeta regler och rutiner
samt kontrollera att dessa f6ljs och &r kéinda i verksamheten. I uppdraget ingér dven att f6lja

upp och kontrollera vad som hénder i verksamheten och redovisa detta for stadsdelens ndmnd.

Ansvar for MAS enligt 24 § hilso- och sjukvirdslagen (1982:763):

1. Att det finns sddana rutiner att kontakt tas med lékare eller annan hélso- och
sjukvardspersonal nér en patients tillstdnd fordrar det.

2. Att beslut om att delegera ansvar for varduppgifter 4r forenliga med séikerheten for
patienterna.

3. Att anmélan gors till den ndmnd, som har ledningen av hélso- och sjukvardsverksamheten,
om en patient i samband med vard eller behandling drabbats av eller utsatts for risk att
drabbas av allvarlig skada eller sjukdom.

Ansvar enligt 7 kap. 3 § Patientsidkerhetsforordning (2010:1369)
1. Att patienterna far en siiker och dndamadlsenlig hilso- och sjukvérd av god kvalitet inom
kommunens ansvarsomrade.

2. Att journaler fors i den omfattning som foreskrivs i patientdatalagen (2008:355).

3. Att patienten far den hilso- och sjukvard som en likare ordinerat.
4. Att rutinerna for likemedelshanteringen &r &indamélsenliga och vél fungerande.

Enligt reglementet for stadsdelsndmnderna har kommunfullméktige i Stockholms stad beslutat
att respektive stadsdelsndmnd utdvar ledning av den kommunala hélso- och sjukvarden inom
sitt omréde.

MAS och MAR fungerar som radgivare i hélso- och sjukvardsfrigor till ledning och ndmnd
samt ér en viktig del i samverkan kring hilso- och sjukvardsfragor med externa aktorer.

Uppf6ljningsuppdraget omfattar verksamheter i egen regi, verksamheter med avtal, kép av
enstaka platser samt entreprenaddrivna verksamheter.




2. Organisation

MAS ska organisatoriskt tillhéra Aldreomsorgen. Fér att ge verksamheten forutsiittningar for
optimalt kvalitetsarbete med tydlig ledning &r en av MAS-tjénsterna dven enhetschef. I
tjédnsten ingér att arbetsleda, ansvara for att ta fram rapporter och utlitanden samt att fordela
arbetet for det totala MAS-uppdraget i Visterort. I tjfinsten ingér ocksd MAS-uppgifter.

3. Ekonomi

Rinkeby-Kista stadsdelsndmnd kommer att debitera ¢vriga ndimnder i Visterort, (Vistra
staden). Andelen som varje nimnd ska betala utgar fran den andel #ldreomsorg samt den
andel personer med insatser for funktionsnedséttning som varje nimnd har av regionen totalt.
Regionen kan komma &verens om annan debiteringsgrund om det finns en enighet kring detta
mellan forvaltningarna som omfattas av dverenskommelsen.

4. Syfte

Syftet med den regionala organisationen dr att ge dessa yrkesgrupper, med hog grad av
specialisering och ensamarbete, mojlighet till metod- och kvalitetsutveckling.
Stadsdelsndmnderna Bromma, Hésselby-Villingby, Rinkeby-Kista och Spanga-Tensta utgér
Region Visterort.

Stadsdelsforvaltningarna i ovan nimnda region (visterort) har genom denna
dverenskommelse valt att samarbeta kring MAS-uppdraget, géllande de organisatoriska och
ekonomiska aspekterna. Ndmnderna i de olika forvaltningarna fattade beslut om
regionalisering under hdsten 2012.

5. Ansvar

Rinkeby-Kista stadsdelsférvaltning ansvarar for att tillhandahélla MAS-funktioner enligt ovan
gillande specifikation for de stadsdelsforvaltningar som 6verenskommelsen omfattar, Alla
granskningar som utfors av MAS eller andra roller med granskande uppdrag i forvaltningen
skall diskuteras fore publicering i den grupp som genomfort granskningen. Syfiet #r att sikra
kvalitén pa rapporterna avseende granden av vederhéftiga underlag, analys och slutsatser,
omsténdigheter, jdv och andra relevanta variabler som kan paverka den slutgiltiga rapporten.

6. Arbetsgivaransvar

Rinkeby-Kista stadsdelsf6érvaltning har fullt arbetsgivaransvar for MAS. Ansvaret inkluderar
kostnader for 16n, arbetsgivaravgifter, rekrytering, lokalkostnader, kompetensutveckling,
arbetsledning, kontorsmaterial, resor i tjéinsten, vikarier vid semestrar eller sjukdom och
sjuklon,

7. Forsikring

Rinkeby-Kista stadsdelsforvaltning diar MAS ér anstélld ansvarar for att ansvarsforsikring
finns.




8. Resursfordelning

I Region Visterort finns nio kommunala dldreboenden, tre entreprenader och sju privata
dldreboenden. Inom regionen finns dven fyra kommunalt drivna servicehus och tvé som drivs
pé entreprenad samt ett antal LSS-boenden i olika driftsformer.

Overenskommelsen omfattar totalt 2,75 arsanstillda och fordelas enligt beridkningen nedan.

MAS Ao HO PS Totalt |% fordelning
|Bromma 270 62 0 332 27,4%
|Hésselby V-by 354 20 61 495,  40,9%
|Spanga tensta 43 36 0 84 6,9%
|Rinkeby kista 214 70 15 299 24,7%

Totalt 1210 100,0%

( AO star for Aldreomsorg, HO stér for Funktionsnedsatta, PS stdr for Socialpsykiatri.)

9. Utveckling av MAS-funktionen
Enligt en rapport fran Socialstyresen fran april 2014 gors foljande géllande:

”Den medicinskt ansvariga sjukskoterskan (MAS) har ett arbete som stricker sig dver ett antal
olika omraden. Lagen beskriver funktionen pé en 6vergripande nivd. Hur man viljer att arbeta
med de olika omradena skiljer sig mellan olika kommuner och dven hur man prioriterar mellan de
olika uppgifterna. Kommunerna beskriver masens ansvar som brett. Det innehéller bdde proaktivt
kvalitetsarbete och reaktiv kvalitetsuppfoljning och tillsyn och kommunerna gor olika
prioriteringar mellan dessa uppgifter. Ménga masar uppfattar det proaktiva arbetet som den
viktigaste delen. Andra menar att detta omréde i deras kommun dr relativt valforsett och dérfor
fokuserar mer pa uppféljning. En nackdel med det breda uppdraget ér att det inte alltid finns
tydliga forvintningar pa rollen. ”

I Stockholms stad stills det uttalade krav pa omfattande internkontroll i dldreomsorgen i form
av ett flertal s kallade kvalitetsregister, t.ex. senior alert, palliativa registret, BPSD-registret
m.m. Alla verksamheter skriver &rliga kvalitets- och patientsdkerhetsberéttelser samt insamlar
ett stort antal nyckeltal kopplat till HSL- och SoL-insatser. Utover detta gor vatje forvaltning
egna uppfdljningar av sina verksamheter. Aldreforvaltningen har byggt upp en egen
organisation for inspektion och uppf6ljning, likasa socialstyrelsen. Det betyder att det redan
idag finns ett starkt inslag av kontroll och uppféljning av dldreomsorgen i vésterort.

Mot bakgrund av detta ska tyngdpunkten fér MAS-uppdraget ovan nimnda stadsdelar ligga
pad MAS proaktiva kvalitetsarbetet. Detta betyder att fokus ska ligga pé att informera, utbilda,
handleda och stédja enhetschefer och forsta linjens chefer for att pa detta siitt forebygga att
missforhallanden uppstar och att regler, foreskrifter och rutiner finns och f6ljs. Konkret
innebir detta att MAS primért har en stddjande och informeraden roll i forhallande till
verksamheterna. Arligen ska ett antal besok goras i varje verksamhet med syfte att informera
och stédja verksamheten med utvecklade av lokala rutiner, riktlinjer m.m. MAS ska ocksé
utveckla och tillhandahalla 6vergripande rutiner och informationsmaterial som ska finnas létt
tillgéingliga pa stadens intranit for de verksamheter MAS ansvarar for.




Nedanstaende chefer som gemensamt ansvarar for att 6verenskommelsen foljs upp minst 1
gang per termin och utvirderas utifrdn ovan beskrivna ansvarbeskrivning,.
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