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Ramavtal om likarmedverkan

Samverkansavtal mellan kommunerna och landstinget i Kalmar liin angiende
liikarinsatser inom den kommunala hilso- och sjukvirden

1. Bakgrund

ADEL-reformen medforde en forandrad grinsdragning mellan kommun och landsting, dér
kommunerna bir ansvaret for det sérskilda boendet och for de hilso- och sjukvérdsinsatser
som utfors dir t o m sjukskdterskenivan, medan landstinget ansvarar f6r hemsjukvard och
hembesok i ordinirt boende. Dessutom ansvarar landstinget for likarinsatser inom
kommunens sirskilda boenden for dldre och funktionshindrade och dagverksamheter.
Detsamma giller i ordindrt boende nir en kommun ansvarar for den varden.

For att denna grinsdragning inte ska vara ett hinder for medborgarnas ritt till adekvat hilso-
och sjukvérd, #r det ytterst viktigt med ett gott samarbete mellan kommun och landsting.
Mbijligheten till att fa tillgang till likarinsatser skall enligt Hilso- och sjukvardslagen vara lika
oavsett administrativ utformning av vard och omsorg, &lderskategori eller funktionshinder.

Inom léinet har det funnits lokala avtal mellan virdcentral och kommun som reglerat
likarmedverkan i sirskilda boenden. Fran den 1 januari 2007 regleras likarmedverkan i
kommunal vérd och omsorg enligt 26 d § HSL. Enligt lagen skall landstinget avsitta de
likarresurser som behovs for att enskilda skall kunna erbjudas god hilso- och sjukvérd i
sirskilt boende och i de verksamheter som avses i 18 § forsta stycket HSL samt i ordindrt
boende om en kommun ansvarar for den véarden.

Enligt lagen skall landstinget och kommunerna inom landstinget sluta avtal om omfattningen
av och formerna for likarmedverkan.

Malet for ldkarinsatser inom kommunal Hﬁlso- och sjukvard skall vara god tillgdnglighet,
kontinuitet, servicenivé och kompetens.

2. Avtalets omfattning

2.1 Allmdnt

Detta avtal #r ett linsévergripande ramavtal vilket skall f5ljas upp av lokala avtal mellan
berdrda vardcentraler och den kommunala hélso- och sjukvarden. Avtalet omfattar
lakarinsatser inom allmén medicin.
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Det linsdvergripande avtalet dr bilaga nr'4 till Avtal om évertagande av hilso- och
sjukvardsinsatser i ordincrt boende mellan landstinget och kommunerna i Kalmar ldn.
P4 lokal niva undertecknas avtalen inom landstinget av behdriga verksamhetschefer inom
primédrvarden och inom kommunerna socialchef eller motsvarande.

2.2 Omfattning

Likarmedverkan skall anpassas till behoven hos de patienter som finns i den kommunala
hilso- och sjukvérden. Primérvérdsldkarens beddmning av patientens hélsotillstind och behov
av lakarbestk har tolkningsforetriade.

Likarmedverkan kan efter 6verenskommelse innehalla foljande inslag: Planerade hembesok,
konsultationer med ansvarig skoterska och direktkontakter vid akuta behov, uppfoljning av
medicinska behandlingar samt arlig uppf6ljning av likemedelsordinationer. Dessa bestks
omfattning har sin utgdngspunkt i de volymer som finns i gillande avtal for de sérskilda
boendena.

Om landstinget inte uppfyller sina skyldigheter enligt avtalet att tillhandahélla lédkare har
kommunen ritt att pa egen hand anlita ldkare och fa ersittning for sina kostnader for det fran
landstinget.' Landstinget ersitter kommunen for dessa likarkostnader motsvarande snittlénen
for likarna i kommunen och enligt samma innehall som for landstingsanstillda likare.
Ansvarig tjinsteman for det lokala avtalet inom kommunen skall kontakta och informera den
verksamhetsansvarige pa vardcentral nir kommunen anser att landstinget inte uppfyller
behovet av likarinsatser. Om kommunen avser att anlita en annan likare skall kommunen
limna information om detta till verksamhetsansvarig vid vardcentralen minst tre veckor
innan. Landstinget skall ha ritt att forsoka atgirda behovet av ldkarinsatser inom denna
tidpunkt.

Parterna skall i forsta hand forsoka losa fragan med omdisponering av resurser for att
tillgodose behovet av kontinuitet for patienterna.

3. Tillgiinglighet

Ansvarig distriksskoterska/sjukskoterska ska litt kunna na aktuell vardcentral for att fa
kontakt med ansvarig lidkare vid behov, dven vid akuta situationer.

4. Kontinuitet

Grundprincipen &r det fria valet av léikareif‘dr patientens del. Niar patienten byter boende fran
ordinért till sirskilt boende, efterstrivas en kontinuitet vad géller ldkarinsatser inom
respektive boende. I de lokala avtalen preciseras likaransvaret pa individniva. Vid lakarbrist
ska kontinuiteten for denna grupp av patienter ha en hdg prioritet.

' 26d § Hilso- och sjukvardslagen (1982:763)
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5. Informationsoverforing och dokumeintation

Informationséverféring vid in- och utskrivning fran sluten vérd skall ske enligt de faststillda
rutinerna for utskrivningsklara patienter. Aktuell, visentlig medicinsk information enligt
SOSFS 2005:27 4 kap 3 § skall medf6lja vid utskrivning. Vid utskrivningen skall framgi vem
som dr den patientansvarige likaren och en justerad vardplan skall vara upprittad fore
utskrivningen

Kommunen ansvarar for att datorer tillhandahalls pa samtliga sirskilda boenden.
Landstinget ansvarar for att landstingets datajournalsystem finns tillgdngligt i kommunens
datorer for berérda lékare.

6. Samverkan

Samverkan mellan aktorer skall vara en naturlig del i det dagliga arbetet, med vardtagarens
behov i fokus. I vardplaneringar skall alla berdrda aktorer delta.

7. Uppfoljning av behandlingsinsatser —- likemedelsgenomgangar

Likemedelsgenomgéangar skall ske minst:1 gang/ar. Omvardnadsansvarig skoterska ansvarar
for planeringen.

8. Avvikelser

Avvikelser i vard och omsorg som berdr lagen (1998:531) om yrkesverksamhet pa hdlso- och
sjukvardens omrade och SOSFS 2005:12 Socialstyrelsens foreskrifter om ledningssystem for

kvalitet och patientsckerhet inom hélso- och sjukvarden skall rapporteras. Avvikelserna foljs

upp kontinuerligt for att férebygga liknande situationer och for att forbéttra varden.

9. Fortbildning, rad och stid

I samband med konsultation och vardplanering kan utbildningsinsatser samt rad och stod
rérande enskilda patientdrenden ges av ansvarig ldkare.

Behov av fortbildningsinsats styrs av verksamhetens behov, men kan aktualiseras dven utifran
behov som primérvérdens lidkare/andra kompetenser upptécker.

Huvudminnen bor efterstrdva att bjuda in varandras personal pa gemensamma
fortbildningsaktiviteter for att stdrka teamutvecklingen och 8ka samverkan.

Respektive huvudman star for kostnader for sin personal.
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10. Uppfoljning av avtalet

Det lansGvergripande ramavtalet skall f6ljas upp kontinuerligt och utvirderas vartannat ar.
Revidering far inte ske utan att utvirdering skett.

De lokala avtalen utvirderas varje ar i lokala samverkansforum.
Ansvaret for uppfoljning av de lokala avtalen skall regleras i de lokala avtalen.

11. Avtalstid

Avtalet géller fran och med 2008-01-01.

12, ﬁndringar och tilldigg

Andringar och tilldgg i gillande avtal kan endast géras genom en skriftlig handling
undertecknad av behérig foretridare for landstinget och berérd kommun.,

13. Uppsigning

Det ldnsdvergripande ramavtalet kan ségas upp av var och en av parterna for sig.
Uppsigningstiden &r ett (1) ar. g
Uppsigningstiden for de lokala avtalen ér sex (6) méanader.

14. Tvister

Eventuella framtida tvister mellan parterna angaende likarinsatser i kommunens vérd och

omsorg ska l6sas
e i forsta hand inom verksamheterna pa tjinstemanna/chefsniva

e iandra hand i samverkansgruppen pé linsniva.



