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Kommunférbundet Skane Datum SKANE

Mall till lokalt avtal for Lakarmedverkan for
Radgivning, Stod och Fortbildning i den
kommunala halso- och sjukvarden

1. Parter
Vardenhetens namn och ort:

Kommunens namn:

2. Avtalstid

Avtalet galler fr.o.m. 20xx-xx-xx tills vidare med arlig uppféljning och
revidering. Endera parten har mojlighet att skriftligt saga upp Avtalet med tre
manaders varsel.

3. Avtalsomrade

Detta avtal reglerar endast lakarmedverkan for radgivning, stod och fortbildning i
den kommunala halso- och sjukvarden saval i ordinart som sarskilt boende.

Ansvaret for den individuella patientens vard och behandling avilar den vardenhet
som patienten ar fortecknad pa och regleras ej i detta avtal.

Olika former av sérskilda boenden bendmns boenden i avtalet.
Avtalet omfattar de boenden och hemsjukvardsomraden som anges i bilaga 2.

4. Avtalsforutsattningar

Utifran ramavtalet, bilaga 1, tecknas detta lokala Avtal. Om inget annat anges i
detta Avtal stéller vi oss bakom/accepterar det som anges i ramavtalet. Det lokala
Avtalets syfte ar att borga for en god ldkarmedverkan i den kommunala hélso- och
sjukvarden genom att stadféasta det lokala samarbetet och att, for bada parter,
tydligt dokumentera konkreta aktiviteter.

Parterna ar 6verens om att tillsammans verka for att inte situationer ska uppsta
som leder till att kommunen, pa egen hand, maste anlita ldkare. Denna
kommunala atgard ska anvandas som en lésning i sista hand.

5. Samarbetsformer

Verksamhetschefen vid vardenheten och foretradare for vard- och
omsorgsverksamheten i kommunen traffas regelbundet, dock minst X ggr/termin,
for planering och informationsutbyte.

6. Ansvar och roller

For att fortydliga detta beskrivs nedan de roller som &r aktuella och
ansvarsfordelningen mellan dem, utifran detta avtal och Ramavtal om
lakarmedverkan i den kommunala hélso- och sjukvarden.



Kontaktlakare

Atagandet i denna dverenskommelse avilar vardenheten och géller dvergripande
rad och stod till den kommunala verksamheten.

Uppdraget ar inte knutet till enskild patient eller enskild vardgivare.

Ansvaret for den individuella patientens vard och behandling avilar den vardenhet
som patienten ar fortecknad pa och regleras ej i detta avtal.

For varje hemsjukvardsomrade kan, och for varje boende ska det finnas en
ansvarig lakare, se bilaga 2.

Behandlande lakare
Ansvaret for den individuelle patientens vard och behandling avilar den
vardenhet/halsovalsenhet dér den enskilde patienten valt att bli fortecknad.

Medicinskt ansvarig sjukskoterska

Den medicinskt ansvariga sjukskoterskan uppratthaller och utvecklar den
kommunala hemsjukvardens kvalitet och sakerhet inom ramen for det
kvalitetssystem som ska finnas i verksamheten enligt Socialstyrelsens foreskrifter
och allméanna rad (SOSFS 20011:9) Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad
om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete

Den medicinskt ansvariga sjukskoterskan utdvar sitt ansvar genom att planera,
styra, kontrollera, dokumentera och redovisa arbetet med verksamhetens kvalitet
och sékerhet.

I den medicinskt ansvariga sjukskoterskans ansvar ingar bl.a. att tillse att
forfattningsbestammelser och andra regler &r kdnda och f6ljs, att det finns
behovliga direktiv och instruktioner for sjukvardsverksamheten samt att
personalen inom kommunens halso- och sjukvard har den kompetens som behovs
med hénsyn till de krav som stalls pa verksamheten.

Sjukskoterska i kommunens hemsjukvard
For varje patient med insatser fran kommunens hemsjukvard (sarskilt boende och
ordinart boende) finns en omvardnadsansvarig sjukskoterska

7. Prioriterade mal
Nedanstaende punkter ska ses som exempel.

Aldres halsa

Psykisk ohélsa

Kontinuitet

Kompetens

Patientsékerhet

Utveckling

Samverkan 6vriga halso- och sjukvardsaktorer
Overgripande/granséverskridande ansvar

Rutiner for generella ordinationer och delegation éver huvudmannagranserna
Andra omraden



8. Uppdrag och uppskattad volym
Punkterna nedan ska kunna hanforas till de prioriterade malen i punkt 7

Regelbundna métestider med sjukskoterskor pa boenden och i hemsjukvard
Kontaktlakaren avsatter X timme/vecka till boende/omrade for strategisk
vardplanering, genomgang av dvergripande medicinska rutiner mm

Kompetens
Kontaktlakaren ska ha specialistkompetens inom allmanmedicin och/eller
geriatrik.

Telefontid &t kommunens sjukskoterskor pa boenden och i hemsjukvard
Kontaktlakaren avsatter X timme/vecka for att vara tillganglig per telefon for
strategiska och dvergripande fragor.

Tid for samtal med anhdriga

Parterna ar 6verens om att kontaktlakaren avsétter tid for samtal med anhoriga i
syfte att bista med strategiska dvergripande synpunkter/svar dér sa énskas.
Kommunal halso- och sjukvardspersonal deltar dar sa 6nskas.

Medicinsk revision

Parterna ar 6verens om att genomfdra en gemensam medicinsk revision inom
boenden/hemsjukvarden vid ett tillfalle per ar. Tillsammans med kontaktlékaren
faststalls vid arets borjan en plan for lampliga rutiner/amnen/funktioner att
revidera.

Utbildningsinsatser

| dverenskommelsen ingar dven utbildningsinsatser for kommunens
sjukskoterskor, sjukgymnaster och arbetsterapeuter. Amnen for utbildningen
dverenskommes i samrad mellan parterna och ar forlagd till X tillfallen per termin
a X timmar. Utbildningen kan t.ex gélla anafylaxi och kunskap kring de generella
ordinationerna vid sadant tillstand ska inga i utbildningen.

FoU
Parterna ar 6verens om att sa langt det ar motiverat och majligt delta i varandras
forsknings- och utvecklingsarbete.

9. Uppfoljning

Brister och klagomal med anledning av detta Avtal ska foljas upp lokalt pa de
samverkansmoten som avhalls regelbundet, och minst X ggr/termin eller enligt
bilagd tidplan.

Parterna atar sig att gemensamt en gang per ar géra en rapport 6ver hur de
upplever att samverkan fungerar. Parterna ska gemensamt ta fram tidplan och mall
for denna rapport. Tidplanen bildggs avtalet

10. Avvikelsehantering

Bada parter har var for sig system for avvikelsehantering. Samtidiga insatser fran
bada parter ar vanligt forekommande kring den enskilde patienten. Om avvikelsen
inte entydigt kan foras till nagondera av parterna ska avvikelsen redovisas hos
bada. Skriftligt svar med av rapporten foranledda atgéarder ska lamnas inom en



manad fran rapporteringstillfallet. Avvikelser av gemensam karaktar tas upp pa de
lokala samverkansmétena.

11. Erséttning

Ersattningen for detta uppdrag utgdr X % av den ersattning som avsatts for
Lakarmedverkan for Radgivning, Stod och Forthildning i den kommunala hélso-
och sjukvarden i X kommun/stadsdel.

12. Ovrigt
XXXXX

Bilagor
1. Ramavtal 2007-11-25
2. Forteckning 6ver boenden och ansvariga hos respektive part

Datum:

Datum:
For Kommunen: For vardenheten:
Underskrift Underskrift

Namnfortydligande Namnfortydligande



Bilaga 2 Férteckning éver boenden och ansvariga hos respektive part

Boende eller Ansvarig Ersattare Ansvarig Erséattare
Hemsjukvardsomrade lakare MAS




