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Overenskommelse mellan Stockholms liins landsting, Kom-
munforbundet Stockholms lin och Forsakringskassan betrif-

fande personer i behov av andningshjilp i hemmet
Rekommendation frain Kommunforbundet Stockholms léin
Forlingd svarstid till 20 november 2009

Borgarradsberedningen foreslér att kommunstyrelsen beslutar foljande
1. Overenskommelse mellan Stockholms lins landsting, Kommunférbundet
Stockholms 14n och Forsdkringskassan, betraffande personer i behov av and-
ningshjélp i hemmet godkédnns, bilaga 2.
2. Protokollet i detta drende forklaras omedelbart justerat.

Foredragande borgarridet Ewa Samuelsson anfor foljande.
Arendet

Vid presidiemdten mellan Stockholms ldns landstings Hélso- och sjukvardsnamnd
och Kommunforbundet Stockholms Lans Vard- och omsorgsberedning har fragan
om en Overenskommelse nar det giller andningshandikappade aktualiserats. Stock-
holms ldns landsting har ca 40 patienter inom ldnet med sa kallat andningshandikapp.
Personerna i fraga har en beviljad ersittning for assistans via Lagen om assistanser-
séttning (LASS) fran Forsdkringskassan men landstinget har ocksé ett sjukvérdsan-
svar.

En arbetsgrupp med representanter fran landstinget, Forsékringskassan, Sundby-
bergs stad, Stockholms stad, Sodertilje kommun och KSL har arbetat med fragan och
konstaterat att frdgan kan vara aktuell &ven for andra mélgrupper &n personer med
personlig assistans. KSL inbjod i slutet av forra aret alla kommuners medicinskt an-
svariga sjukskdterskor till en diskussion/kommunikation runt frigan om andnings-
hjalp som ocksa gett underlag till 6verenskommelsen.

Overenskommelsens huvudsakliga syfte #r att minimera antalet personer som ger
hjalp i hemmet och att skapa forutsittningar for en sdker hélso- och sjukvard.

Overenskommelsen bygger pa den gamla verenskommelse som Landstinget haft
med Stockholms stad och Forsékringskassan rorande personlig assistans. Den omfat-
tar personer som bor i ordinért boende och som har behov av stdd i hemmet enligt
Socialtjénstlagen, Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade eller Lagen
om assistansersittning. Aven personer som har behov av forskoleinsatser i hemmet
enligt Skollagen frdn kommun/forsékringskassa eller av insatser frén landstinget
enligt Hilso- och sjukvardslagen innefattas.




Overenskommelsen innebir tvé nivaer for kostnadsfordelning. Niva 1 avser ren-
den som kréver oplanerade insatser nir som helst pé dygnet. Nivé 2 avser drenden
som kréver insatser del av dygn, ofta nattetid och inom skola.

Till 6verenskommelsen hor ocksa en promemoria om delegering och en mall for
individuella avtal. Aven om malgruppen ir relativt liten #r det angeléget att frigan
fér en 10sning da varje drende innebér ett stort administrativt arbete.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialtjinst- och arbetsmarknads-
ndmnden, dldrenimnden samt till stadsdelsnimnderna Enskede-Arsta-Vantor och
Ostermalm. Kommunstyrelsens pensionirsrad behandlade drendet vid sitt samman-
trade den 8 september 2009.

Stadsledningskontoret ar positivt till KSL:s rekommendation till kommunerna att
anta Overenskommelsen mellan Stockholms lins landsting, Kommunfdrbundet
Stockholms Lan och Forsdkringskassan betraffande personer i behov av andnings-
hjélp i hemmet. Stadsledningskontoret anser att verenskommelsen ska kunna under-
latta och frdmja det framtida samarbetet. Forslaget klargor ansvarsfordelningen mel-
lan parterna och bidrar till en 6kad patientsdkerhet di den anger tydliga riktlinjer
gillande delegering och ansvarsforhallanden. Stadsledningskontoret bedémer att de
ekonomiska effekterna for staden &r relativt marginella da antalet berdrda personer &r
fa.

Socialtjdnst- och arbetsmarknadsndmnden anser att 6verenskommelsen avsevért
kommer att hoja kvaliteten i den hjadlp huvudménnen gemensamt ansvarar for gent-
emot personer med behov av andningshjilp i hemmet. Det &r positivt att hela lanet
kommer att omfattas av 6verenskommelsen liksom mdjligheten att d&ven andra mal-
grupper dn de personer som har personlig assistans kan komma att omfattas av over-
enskommelsen.

Aldrendimnden iar positiv till KSL:s rekommendation att anta 6verenskommelsen.
Forslaget klargor ansvarsfordelningen i det ordindra boendet samt erséttningsnivaer
som har dndrats frin tidigare tre till tvd nivder och borde ddrmed bli littare att an-
viinda. Aldrenimnden anser att denna dverenskommelse skapar goda forutsittningar
att minimera problem som upplevs i verksamheten, exempelvis drenden dér lands-
tinget krdver tvd personal i utférandet av hilso- och sjukvardsuppgiften medan for-
sdkringskassan ersétter en. Det finns ett stort behov av ndra samverkan mellan lands-
tinget, Forsdkringskassan och kommunerna for att kunna bista den enskildes behov
med sé bra insatser som méjligt. Aldrenimnden anser att dverenskommelsen ska
kunna underlitta och frimja det framtida samarbetet.

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd anser att landstingets atagande dven bor
innefatta att bekosta de timmar (dvs. lonekostnaden) for att den personal som ska
utfora hélso- och sjukvérdsarbete enligt HSL utbildas i dessa uppgifter. Som dver-
enskommelsen dr utformad ingér tidsatgang for instruktion och handledning for
HSL-uppgifter i kostnadsférdelningen, ndgot som nimnden av erfarenhet fran tidiga-
re Overenskommelse inte anser dr tillréckligt. Utbildningen kan i vissa fall omfatta
flera dagar och eftersom landstinget d&r huvudman for HSL bor de dédrmed bekosta
inte bara utbildningen, utan &ven den fulla personalkostnaden under utbildningstiden.

Vidare anser ndmnden att det i verenskommelsen géllande ersittningen bor be-
aktas att Forsékringskassan ofta beviljar ett hogre timbelopp for assistanserséttningen



vid komplexa och véardkravande drenden, da det stéller hogre krav pa personalens
kompetens. Det bor darfor fortydligas i 6verenskommelsen att Landstinget ersétter
kommunen/assistansutféraren utifran det eventuellt beviljade hogre timbeloppet, och
inte enligt schablonbeloppet. Namnden stéller sig i 6vrigt positiv till verenskom-
melsen

Ostermalms stadsdelsnimnd delar KSL:s uppfattning att det #r angeliget att sam-
arbetet kring personer i behov av andningshjalp faststills inom hela ldnet eftersom
varje drende kan innebéra ett administrativt merarbete och leda till diskussioner kring
ansvarsfragor. Den foreslagna 6verenskommelsen bidrar enligt nimndens uppfatt-
ning till en 6kad patientsidkerhet da den anger tydliga riktlinjer géllande delegering
och ansvarsforhallanden mellan kommunen och landstinget. I forslaget har stycket
som anger att Overenskommelsen inte ska tillimpas vid drenden av sa komplicerad
art att det krévs hédlso- och sjukvardspersonal dygnet runt tagits bort. Namndens upp-
fattning dr att det dr angeldget att texten finns med som en sékerhet att den enskilde
far tillgang till adekvat utbildad personal nér det d4r nodvandigt. Likasa har en hian-
visning till § 6 utelamnats i § 4 sista stycket. Denna hénvisning bor for tydlighetens
skull dven finnas med i den foreslagna dverenskommelsen. Sammanfattningsvis stil-
ler sig nimnden positiv till att en lansdvergripande dverenskommelse tréffas dé det
underlittar samarbetet mellan huvudménnen samt 6kar mojligheten for fler bruka-
re/patienter i aktuell malgrupp att fa en mer jamstdlld och jamlik vard inom lénet.

Kommunstyrelsens pensiondrsrdd har ingen erinran.

Mina synpunkter

Jag #r positiv till KSL:s rekommendation till kommunerna att anta Overenskommel-
sen mellan Stockholms l4dns landsting, Kommunférbundet Stockholms Lén och For-
sakringskassan betraffande personer i behov av andningshjélp i hemmet.

Forslaget klargdr ansvarsfordelningen i det ordindra boendet samt erséttningsni-
véer som har dndrats fran tidigare tre till tvd nivaer och borde darmed bli ldttare att
anvénda.

Det finns ett stort behov av nira samverkan mellan landstinget, Forsdkringskassan
och kommunerna for att kunna bistd den enskildes behov med sa bra insatser som
méjligt. Overenskommelsen kommer att underlitta och frimja det framtida samarbe-
tet. Genom att reglera ansvaret ges dven den enskilde goda mdjligheter att fa ett gott
omhéndertagande och bidra till ett kvarboende i hemmet.

Trots att de ekonomiska effekterna for staden troligtvis blir relativt marginella vill
jag dnda understryka betydelsen av att f6lja kostnadsutvecklingen sé att inte staden
far béra kostnader som egentligen borde belasta annan huvudman.

Det ar ocksa angeldget att kontinuerligt utvardera och prova hur den foreslagna
overenskommelsen fungerar och huruvida rollférdelningen verkligen ar den optima-
la.

Jag foreslér att borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6l-
jande

1. Overenskommelse mellan Stockholms lins landsting, Kommunférbundet

Stockholms ldn och Forsékringskassan, betrdffande personer i behov av and-
ningshjilp i hemmet godkénns, bilaga 2.
2. Protokollet i detta drende forklaras omedelbart justerat.



Stockholm den 28 oktober 2009

EWA SAMUELSSON

Bilagor
1. Reservationer m.m.
2. Overenskommelse mellan Stockholms liins landsting, Kommunfdrbundet

Stockholms Lén och Forsékringskassan betrdffande personer i behov av and-
ningshjilp i hemmet.

Borgarradsberedningen tillstyrker foredragande borgarradets forslag.



ARENDET

Overenskommelsens huvudsakliga syfte iir att minimera antalet personer som ger
hjélp i hemmet och att skapa forutséttningar for en séker hélso- och sjukvérd.

Overenskommelsen bygger pa den gamla dverenskommelse som landstinget haft
med Stockholms stad och Forsékringskassan rorande personlig assistans. Den omfat-
tar personer som bor i ordindrt boende och som har behov av stdd i hemmet enligt
Socialtjanstlagen, Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade eller Lagen
om assistansersittning. Aven personer som har behov av férskoleinsatser i hemmet
enligt Skollagen fran kommun/forsdkringskassa eller av insatser frén landstinget
enligt Hilso- och sjukvardslagen innefattas.

Overenskommelsen innebir tvé nivaer for kostnadsférdelning. Niva 1 avser dren-
den som kraver oplanerade insatser ndr som helst pa dygnet. Niva 2 avser drenden
som kréver insatser del av dygn, ofta nattetid och inom skola.

Till 6verenskommelsen hor ocksa en promemoria om delegering och en mall for
individuella avtal. Aven om malgruppen ir relativt liten #r det angeldget att frigan
far en 10sning da varje drende innebér ett stort administrativt arbete.

BEREDNING

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, dldrenimnden och socialtjinst- och
arbetsmarknadsnimnden samt till stadsdelsnimnderna Enskede-Arsta-Vantor och
Ostermalm. Kommunstyrelsens pensionirsrad behandlade drendet vid sitt samman-
trade den 8 september 2009.

Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjinsteutlaitande daterat den 2 oktober 2009 har i huvudsak
foljande lydelse.

Stadsledningskontoret ar positivt till KSL:s rekommendation till kommunerna att anta
Overenskommelsen mellan Stockholms léns landsting, Kommunforbundet Stockholms Lén
och Forsdkringskassan betraffande personer i behov av andningshjdlp i hemmet.

Det finns ett stort behov av nira samverkan mellan landstinget, forsékringskassan och
kommunerna for att kunna bista den enskildes behov med sa bra insatser som mojligt. Stads-
ledningskontoret anser att Gverenskommelsen ska kunna underlitta och frimja det framtida
samarbetet. Forslaget klargor ansvarsfordelningen mellan parterna och bidrar till en 6kad
patientsdkerhet da den anger tydliga riktlinjer gillande delegering och ansvarsforhallanden.
Genom att reglera ansvaret ges dven den enskilde goda mojligheter att fa ett gott omhénder-
tagande och bidra till ett kvarboende i hemmet.

I detta l4dge kan stadsledningskontoret se tva ekonomiska effekter for staden. Landstinget
ar huvudman for all hélso- och sjukvardarbete i den enskildes hem. Enligt 6verenskommel-
sen har kommunen ett rekryterings- och arbetsgivaransvar for personalen som efter utfardad
delegering kommer att utfora hélso- och sjukvardsarbete enligt HSL. Landstingets dtagande
innefattar inte att bekosta vikarietickning d& den personal som ska utfora hélso- och sjuk-
véardsarbete utbildas i dessa uppgifter. Detta blir en indirekt kostnad for hélso- och sjuk-
vérdsarbetet som staden inte ansvarar for.

Forsakringskassan schablonbelopp for personlig assistans ska enligt forslaget &ven kunna
gilla personer dver 65 ér. Tidigare har staden med stor sannolikhet statt for dessa kostnader
sjdlva da personens behov dnda ar ofdrandrat. Detta innebir d& minskade kostnader for sta-



den.
De ovanstaende ekonomiska effekterna dr dock relativt marginella da antalet berérda per-
soner 4r fa.

Socialtjanst- och arbetsmarknadsnimnden

Socialtjinst- och arbetsmarknadsnimnden beslutade vid sitt ssmmantrade den
27 augusti 2009 att hanvisa till forvaltningens tjansteutlatande som svar
pa remissen samt att tjinsteutlatandet Gverlamnas till kommunstyrelsen.

Socialtjianst- och arbetsmarknadsforvaltningens tjinsteutlditande daterat den 29
juli 2009 har i huvudsak féljande lydelse.

Forvaltningens uppfattning &r att Gverenskommelsen kommer att avsevért hoja kvaliteten
i den hjdlp huvudménnen gemensamt ansvarar for gentemot personer med behov av and-
ningshjélp i hemmet. Det &r positivt att hela ldnet kommer att omfattas av verenskommel-
sen liksom mgjligheten att &ven andra mélgrupper dn de personer som har personlig assistans
kan komma att omfattas av 6verenskommelsen. Forvaltningen foreslar socialtjanst- och
arbetsmarknadsnimnden att anta "Overenskommelse mellan Stockholms Léns Landsting,
Kommunforbundet Stockholms Lén och Forsdkringskassan betraffande personer i behov av
andningshjélp i hemmet”.

Aldrenimnden

Aldrenimnden beslutade vid sitt sammantride den 15 september 2009 att god-
kdnna forvaltningens tjdnsteutlatande och 6verlamna det till kommunstyrelsen som
sitt svar pa remissen

Sdrskilt uttalande gjordes av ordféranden Ewa Samuelsson (KD), ledamoten Olle
Andretzky m.fl. (M) och ledamoten Helen Jaderlund Eckardt (FP), bilaga 1.

Aldreférvaltningens tjinsteutlatande daterat den 10 augusti 2009 har i huvudsak
foljande lydelse.

Aldreférvaltningen ir positiv till KSL:s rekommendation till kommunerna att anta
Overenskommelsen mellan Stockholms léns landsting, Kommunforbundet Stockholms Lin
och Forsdkringskassan betraffande personer i behov av andningshjélp i hemmet.

Forslaget klargor ansvarsfordelningen i det ordinédra boendet samt erséttningsnivaer som
har 4ndrats fran tidigare tre till tva nivaer och borde dirmed bli littare att anvinda. Aldre-
forvaltningen anser att denna Gverenskommelse skapar goda forutséttningar att minimera
problem som upplevs i verksamheten ex. drenden dér landstinget krdver tva personal i
utforandet av hélso- och sjukvardsuppgiften medan forsékringskassan ersitter en.

Det finns ett stort behov av néra samverkan mellan landstinget, forsékringskassan och
kommunerna for att kunna bisté den enskildes behov med sé bra insatser som mdjligt.
Aldrefrvaltningen anser att dverenskommelsen ska kunna underlitta och frimja det fram-
tida samarbetet.

Aldreférvaltningen har aktivt deltagit i framtagandet av Sverenskommelsen och har
inga ytterligare synpunkter att tillfora Sverenskommelsen. Aldreforvaltningen foreslar att
dldrendmnden godkénner dverenskommelsen for vidare befordran av drendet till kommun-
styrelsen och kommunfullméktige for beslut.



Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsnimnd

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsniimnd beslutade vid sitt sammantriide den 17
september 2009 att dberopa forvaltningens tjansteutlatande som svar till kommun-
styrelsen.

Enskede-Arsta-Vantors stadsdelsforvaltnings tjéinsteutlitande daterat den 31
augusti 2009 har i huvudsak foljande lydelse.

Landstinget &r huvudman for all hélso- och sjukvardarbete i den enskildes hem, och en-
ligt 6verenskommelsen har kommunen ett rekryterings- och arbetsgivaransvar for personalen
som efter utfardad delegering kommer att utféra hilso- och sjukvardsarbete enligt HSL.
Forvaltningen anser dock att landstingets atagande dven bor innefatta att bekosta de timmar
(dvs. 16nekostnaden) for den personal som ska utfora hilso- och sjukvardsarbete enligt HSL
utbildas i dessa uppgifter. Som 6verenskommelsen dr utformad ingar tidsatgéng for instruk-
tion och handledning f6r HSL-uppgifter i kostnadsfordelningen, ndgot som forvaltningen av
erfarenhet fran tidigare 6verenskommelse inte anser 4r tillrdckligt. Utbildningen kan i vissa
fall omfatta flera dagar och eftersom Landstinget 4r huvudman for HSL bor de ddrmed be-
kosta inte bara utbildningen, utan dven den fulla personalkostnaden under utbildningstiden.

Vidare anser forvaltningen att det i dverenskommelsen géllande erséttningen bor beaktas
att Forsdkringskassan ofta beviljar ett hdgre timbelopp for assistanserséttningen vid kom-
plexa och véardkrdvande drenden, da det stéller hogre krav pé personalens kompetens. Det
bor dirfor fortydligas i dverenskommelsen att Landstinget ersétter kommu-
nen/assistansutforaren utifran det eventuellt beviljade hogre timbeloppet, och inte enligt
schablonbeloppet.

Forvaltningen stéller sig i 6vrigt positiv till 6verenskommelsen. Forvaltningen foreslar
att nimnden godkénner forvaltningens remissvar och att det 6verldmnas till KF/KS kansli.

Ostermalms stadsdelsnimnd

Ostermalms stadsdelsniimnd beslutade vid sitt ssmmantréide den 17 september
2009 att godkénna och 6verldmna detta tjénsteutldtande till kommunstyrelsen som
svar pa remissen.

Ostermalms stadsdelsforvaltnings tjinsteutlitande daterat den 19 augusti 2009 har
i huvudsak foljande lydelse.

For att trygga brukares ritt till god och séker vard och omsorg &r en av forutséttningarna
att det finns en god och tydlig samverkan mellan hélso- och sjukvarden och socialtjdnsten.

Forvaltningen delar KSL:s uppfattning att det dr angeldget samarbetet kring personer i
behov av andningshjélp faststélls inom hela linet eftersom varje drende kan innebéra ett
administrativt merarbete och leda till diskussioner kring ansvarsfragor.

Den foreslagna dverenskommelsen bidrar enligt forvaltningens uppfattning till en 6kad
patientsékerhet da den anger tydliga riktlinjer géllande delegering och ansvarsforhdllanden
mellan kommunen och landstinget. Genom att reglera ansvaret ges goda mojligheter for att
den enskilde far ett gott omhéndertagande och bidra till ett kvarboende i det egna hemmet.

Stockholms stad ingar sedan tidigare i en 6verenskommelse med landstinget och Forsdk-
ringskassan betrdffande andningshandikappade personer. Den foreslagna 6verenskommelsen



ar tydligare i bade utformningen och innehallet. Det &r vardefullt att dverenskommelsen ger
exempel pa vad som kan avses vara medicinska insatser betraffande andningshandikappade
personer. Det &r vidare positivt att malgruppen utokas och Forsékringskassans schablonbe-
lopp dven ska tillimpas for personer som &r dver 65 ar.

I forslaget har stycket som anger att dverenskommelsen inte ska tillimpas vid drenden av
s& komplicerad art att det kravs hélso- och sjukvardspersonal dygnet runt tagits bort. For-
valtningens uppfattning &r att det &r angelédget att texten finns med som en sékerhet att den
enskilde fér tillgang till adekvat utbildad personal nér det dr nodvéandigt. Likasé har en hin-
visning till § 6 uteldmnats i § 4 sista stycket, denna hanvisning bor for tydlighetens skull
dven finnas med i den foreslagna 6verenskommelsen.

Sammanfattningsvis stéller sig forvaltningen positiv till att en lansdvergripande dverens-
kommelse tréffas da det underldttar samarbetet mellan huvudménnen samt 6kar mojligheten
for fler brukare/patienter i aktuell malgrupp att fa en mer jamstélld och jamlik vard inom
lanet.

Kommunstyrelsens pensioniirsrad

Kommunstyrelsens pensioniirsrad beslutade vid sitt sammantride den 8 septem-
ber 2009 att lagga drendet till handlingarna utan erinran.



Bilaga 1
RESERVATIONER M.M.

Aldrenimnden

Sdrskilt uttalande gjordes av ordféranden Ewa Samuelsson (KD), ledamoten Olle
Andretzky m.fl. (M) och ledamoten Helen Jaderlund Eckardt (FP) enligt f6ljande:

Aldrenimnden vill sérskilt understryka betydelsen att folja kostnadsutvecklingen si att
inte staden far bara kostnader som egentligen borde belasta annan huvudman.

Det ar ocksé angeldget att kontinuerligt utvardera och préva hur den foreslagna 6verens-
kommelsen fungerar och huruvida rollférdelningen verkligen ar den optimala.



