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Fyra tillfällen, varav två fysiskt 

Utifrån uppdraget fokus på
• Personcentrerad vård
• Hur fungerar samverkan idag kring den palliativa 

patienten?
• Möter rådande skrivning i bilaga 7 dagens och 

morgondagens patienter/vårdtagares behov?
• Vad fångar dagens HS-avtal upp?
• Konklusion och dialog utifrån hypotes

Arbetsprocess 
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• Viss utmaning att begränsa diskussion till uppdraget

• Behov framkom från kommunrepresentanter kring 
läkarstöd och kompetens rörande allmän palliativ 
vård

• Olika tolkningar av vad bilaga 7 är/ska vara
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”Region och kommuner ska samverka så att en enskild, som 
kommunen har ansvar för, får övrig vård och behandling som hans 
eller hennes tillstånd fordrar” 

Ref: 16 kap. 2 § hälso- och sjukvårdslagen, HSL

Region Skåne ansvarar för: 
• allmän palliativ vård till patienter som vårdas inom slutenvård 
• läkarstöd till den kommunala allmänna palliativa vården 
• den specialiserade palliativa vården

Kommunen ansvarar för: 
• allmän palliativ vård i ordinärt boende eller i särskilt boende upp 
till och med sjuksköterskenivå. Läkarstöd ska utgå från 
primärvården 
• hemtjänst enligt Socialtjänstlagen (SoL)

Ref: HS-avtalet 2016

Utgångspunkter
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2009 
”Överenskommelse 
om palliativ vård i 

Skåne”

2016 
”Avtal om 

ansvarsfördelning och 
utveckling avseende 

hälso- och sjukvården 
i Skåne”

2018
Kunskapsstyrnings-

organisationen
”Äldres hälsa och 

palliativ vård”

Tidslinje
Utveckling samarbete palliativ vård

2021 Målbild 
Aktivitets- och tidsplan 
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Klippt ur  ”Överenskommelse om palliativ vård i Skåne”, 2009-11-27

Samverkan kring den palliativa patienten är avgörande för att målet med en god palliativ vård på lika villkor ska kunna uppnås. 
För varje patient ska en individuell vårdplan upprättas…….

Region Skåne och Skånes kommuner ska gemensamt tillse att medborgarna tillförsäkras palliativ vård av hög kvalitet och på 
lika villkor. Verksamheten bedrivs som basal resp. specialiserad palliativ vård…..

Region Skåne ansvarar för

• basal palliativ vård till patienter som vårdas inom slutenvård

• läkarstöd till den kommunala basala palliativa vården

• den specialiserade palliativa vården, vilken utgår från särskilda enheter. Dessa enheter bedriver avancerad sjukvård i hemmet
(ASiH), specialiserad slutenvård inkl hospice, samt erbjuder konsultstöd till den basala palliativa vården. 

Kommunen ansvarar för:

• basal palliativ vård i ordinärt boende eller i särskilt boende upp t o m sjuksköterskenivå. Läkarstöd ska utgå från primärvården.

• hemtjänst enligt Socialtjänstlagen (SoL).

……. 

För patient utan pågående hemsjukvårdsinsatser som är inskriven i ASIH och bor i ordinärt boende har Region Skåne det 
medicinska ansvaret och ansvarar för alla hälso- och sjukvårdsinsatser som utförs i patientens hem. 

För patient med pågående hemsjukvårdsinsatser som är inskriven i ASIH och bor i ordinärt boende har kommunen ansvaret för 
basal palliativ vård upp t o m sjuksköterskenivå och Region Skåne ansvarar för specialiserad palliativ vård.
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Behov utveckling i samverkan kring 
palliativ vård

Aktivitets- och tidplan avseende god 
och nära vård inom ramen för 
Vårdsamverkan Skåne 2022–2025

Tillgänglig och säker dokumentation Gemensamma digitala lösningar

Personcenterat arbete där Primärvården ska vara navet. Personcenterat arbets-och förhållningssätt, 
Patientkontrakt och Samordnad individuell plan, SIP 
Utveckling av insatser för tidvis sviktande

Saknas tidig identifikation av allmän palliativ vård samt 
läkarstöd i dessa frågor

Etablera en jämlik läkarmedverkan på primärvårdsnivå 
för den kommunala hälso-och sjukvården

Kompetensutvecklingen är väldigt viktig för alla parter, 
samverkan kan bli bättre inom detta område 

Kompetenssamverkan
Kompetensplattform

Vården upplevs idag  uppdelad för patienten, synsättet 
kring ett gemensamt ansvar kring patienten behöver 
utvecklas 

Utveckling av teambaserad vårdform för de mest sjuka

När är det allmän respektive specialiserad vård? 
Patient kan gå in och ur dessa stadier
Lokala överenskommelser kommer alltid behövas kring 
varje enskild patient 

Kompetens
Kunskapsstryrning
SIP/Mina Planer
Utveckling av teambaserad vårdform för de mest sjuka

Rehabperspektiv saknas i bilaga 7 Rehabilitering
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”Region och kommuner ska samverka så att en enskild, som kommunen har ansvar för, får övrig
vård och behandling som hans eller hennes tillstånd fordrar”,

16 kap. 2 § hälso- och sjukvårdslagen, HSL

Vad behöver patienten?

När behövs hjälpen?

Var och av vilka kan hjälpen utföras?

SIP
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Unika patienter helt inskrivna ASiH, hemkommun i Skåne, 2022

Medelvårdtid: 52 dagar
Medianålder:  69 år
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Unika patienter inskrivna Palliativ slutenvård, hemkommun i Skåne, 2022
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Medelvårdtid: 11 dagar
Medianålder:  73 år
Direktövertag från sjukhus
ASIH patienter roterar in
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Ca antal patienter/dygn/kommun 2022

Bjuv 2 Helsingborg 18 Klippan 4 Malmö 36 Sjöbo 4 Tomelilla 2

Bromölla 3 Hässleholm 14 Kristianstad 15 Osby 3 Skurup 3 Trelleborg 5

Burlöv 3 Höganäs 6 Lomma 4 Perstorp 2 Svedala 2 Vellinge 4

Eslöv 4 Höör 3 Lund 14 Simrishamn 5 Staffanstorp 4 Ystad 9

Åstorp 4 Ängelholm 8 Örkelljunga 2 Östra Göinge 2 Båstad 5 Hörby 3

Kävlinge 3 Landskrona 7 Svalöv 1
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Överenskommelse om palliativ vård, bilaga 7 tas bort

Motivering till förslag till beslut:

- Identifierade behov ryms inom ramen för rådande HS avtal 
och därtill kopplad aktivitets- och tidsplan, god och nära vård. 

- Skrivning om ansvarsfördelning riskerar att motverka 
samverkan 

- Olika tolkningar skapar otydlighet och lokala rutiner, skapar 
ojämlik vård.

- Bilaga 7 saknar ett nära vård-perspektiv

Arbetsgruppens förslag till beslut
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• Personcenterat arbetssätt
• Läkarstöd
• Kompetens
• Teamsamverkan – ”Så länge vi utgår från patientens behov 

fungerar det, när vi ska sätta in patienten i ett speciellt fack 
kompliceras samverkan”

Önskad prioritering i fortsatt utveckling
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Avtal om ansvarsfördelning och utveckling 
avseende hälso- och sjukvården i Skåne 2016-01-
19

Målbild och handlingsplan avseende god och nära 
vård inom ramen för Vårdsamverkan Skåne

Aktivitets- och tidplan avseende god och nära vård 
inom ramen för Vårdsamverkan Skåne 2022-2025

Specialiserad vård i hemmet | SKR

Referenser

https://vardgivare.skane.se/siteassets/4.-uppdrag-och-avtal/kommunsamverkan/samverkansavtal/avtal-om-ansvarsfordelning-och-utveckling-avseende-halso-och-sjukvarden-i-skane.pdf
https://v%C3%A5rdsamverkansk%C3%A5ne.se/wp-content/uploads/sites/25/2021/10/Malbild-handlingsplan-Nara-vard-HS-avtal-24-sept.pdf
https://skr.se/5.2070d58a1817fca64d32a17.html
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