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Inledning

Socialstyrelsen har gett ut foreskriften Beddmning av om en halso- och sjukvardsatgard

kan

utforas som egenvard (SOSFS 2009:6, 2011:23, 2012:10). I foreskriften tydliggor
Socialstyrelsen vad som galler vid dessa bedomningar och stéller krav pa att halso- och
sjukvarden utgér fran vad som 4r patientsikert i varje enskilt fall. I meddelandebladen

fran Socialstyrelsen juni 2009 och april 2013 fortydligas detta ytterligare

Rutin finns for samarbete med andra aktorer . "Rutin for samverkan i samband med
egenvard mellan Landstinget Kronoberg och lanets social- och skolforvaltningar 2017 -

2019.

Denna rutin ar lokal for Vaxjo kommun.
Rutin

Initiering av egenvardsarende nér personal ska utféra egenvarden

Behovet av en egenvardsbedomning och upprattande av plan for egenvarden kan
upptackas av olika aktorer i kommunen eller av en enskild person. Den som har
ordinerat insatsen maste da fa kinnedom om att ett behov av egenvardsbeddmning

foreligger. Detta kan ske pa olika satt beroende pa situationen:

e Vid ordination av leg. personal inom kommunen;
Om nagon annan ir den som har ordinerat en insats uppticker att det finns ett

behov av egenvardsbedomning kontaktas ordinatoéren. Om den som har ordinerat
insatsen finns inom kommunen tar ordinatéren kontakt med
bistdndshandlaggare. En egenvardsbedomning inklusive riskbedémning gors och

en plan upprattas. Bistdindshandlaggaren fattar beslut om insatsen.

¢ Vid ordination av leg. personal hos annan vardgivare:
Om den som har ordinerat insatsen finns hos annan vardgivare tar den som har

upptackt behovet kontakt med bistandshandlaggare som kontaktar ordinatoren.
En egenvirdsbeddmning inklusive riskbedomning gors och en plan upprittas.

Bistdndshandldggaren fattar beslut om insatsen.



e Nar enskild person initierar drendet:
Den enskilde tar kontakt direkt med bistdndshandlaggare och ansdker om

bistand. Bistdndshandlaggaren tar kontakt med ordinatoren.

En egenvardsbedomning inklusive riskbeddmning gors och en plan upprattas.

Bistdndshandlaggaren fattar beslut om insatsen.

| avvaktan pa beslut
Medan patienten vantar pa ett beslut ligger ansvaret {or insatsens utforande pa
hélso- och sjukvarden. Det ar da den leg. personalen i kommunen som gor

beddmningen om insatsen ska utféras som hemsjukvard.

Bedomning
Den legitimerade yrkesutovare som ordinerar en insats inom hélso- och sjukvarden ska

alltid gora en beddmning av om insatsen kan utféras som egenvérd

Bedomning ska ske i samrdd med patienten och utgd fran patientens livssituation.
Patienten ska informeras om vad egenvard innebdr, delta i planeringen och sjalv 6nska
om nagon narstdende ska delta. Som en del i beddmningen ska det ingd en riskanalys.
Detta ska ske med respekt for patientens sjidlvbestdimmande och integritet samt behov
av trygghet och sikerhet. Om patienten behover praktisk hjilp ska den som beddémer
egenvarden samrdda med ndrstdende, socialtjanst, forskola/skola eller annan aktor.
Riskbedémningen kan ske i form av mote mellan de olika aktorerna, den

enskilde /foretradare och ev. nirstadende eller via annan form av samrad. Om det finns
andra planer upprattade for den enskilde ska dessa anviandas som underlag for
bedomningen t.ex. samordnad individuell plan (SIP) eller samordnad vardplan. De
aktorer som behovs for att gora bedomningen och/eller som ar aktuella for att utféra
egenvarden ar skyldiga att delta vid riskbeddmningen och att lamna den information
som behdvs. De som har varit delaktiga vid riskbedomning ska dokumentera detta i den

enskildes journal.

Ar 4tgirden beddmd som egenvard kan det vara en del av socialtjansten inklusive lagen
om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS) och forskola /skolans ansvar. Om
verksamhetsansvarig bedomer att berord personal inte kan hjdlpa till att utfora
egenvarden maste ansvarig inom hélso- och sjukvarden tillsammans med berorda

komma overens om hur man ska l6sa situationen.



Vilka &tgirder som innebér egenvard kan inte anges generellt utan ar beroende av
omstandigheterna i varje enskilt fall. Utifran en riskbedomning i det enskilda fallet
avgors om insatsen kan utforas som egenvard. Har en patient ett bra stod kan det bli
fraga om egenvard om atgarden kan utforas pa ett sakert satt. Riskbedomningen
sakerstaller att patienten inte utsatts for risk att skadas. Narstaende och personliga
assistenter kan ha forvarvat stor kunskap om en patients behov och kan i vissa fall klara

av att utfora atgarder som normalt kraver medicinskt utbildad personal.

Forildrar kan ménga ganger ta ansvar for ett barns egenvérd. Aven vid mer avancerade
atgarder lar sig ofta foraldrarna hur barnet ska skotas pa ett tryggt och séakert satt. En
analys av riskerna maste goras utifran forhéllandena i det enskilda fallet. Den som gor

beddmningen maste vara lyhord for familjens situation och behov av hjalp och stod.

Information om vad begreppet egenvard innebar och vid behov instruktion for
egenvardsinsatsen ska ges till patienten och eller annan person som ska utfora

egenvarden.

Det ar viktigt att dokumentera badde bedomningen samt informationen som ar given till

patienten. Ar insatsen bedomd som egenvérd kan patienten anséka om bistand.

Planering av egenvard
Den som ordinerar insatsen och i samrad med andra gor bedomningen ansvarar for att

en planering for egenvarden genomfoérs och att egenvardsplan uppréttas.

Stdllningstagande for handlédggare/SoL/LSS/SFB - Bistandsbeslut
Samréd ska ske vid beddmning och planering av egenvérdsinsats. Egenvardsplanen

ligger till grund fér beddmning och beslut av egenvard.

Har patienten behov av hjalp med att utféra egenvarden/atgiarden kan den ansoka om

bistdnd for hjalp /handrackning med egenvarden.

Egenvard som utfors av personal kraver sarskilt beslut enligt SoL, LSS eller beslut fran
Forsakringskassan om assistansersattning enligt socialforsékringsbalken (SFB) dar
service och omvardnad ingdr. Egenvardsplanen ar en del av underlaget som ligger till

grund for beslut. Egenvardsplanen ska forvaras i personakten.



Om patienten redan ar beviljad en insats kan &tgirden i vissa fall rymmas inom
insatsen. D4 ska den aktuella atgarden 6verlamnas pa ett sdkert sitt sa att patienten
inte riskerar att vara utan stod. Egenvardsplanen ska da ligga till grund for
beskrivningen av insatserna i genomforandeplanen. P4 detta satt sakerstalls

utférandet av egenvardsinsatserna.

Uppfoljning och omprovning
Den som gjort beddomningen ska ansvara for att egenvarden foljs upp regelbundet och
omprovas om forutsiattningarna andras. Detta ska ske minst en gang/ar eller i enlighet

med det som bestamts i planeringen, om det inte r uppenbart obehovligt.

Ibland 6verfors ansvaret till annan och det ska da framga av planeringen. Omprévning

och uppfoljning dokumenteras i patientens journal.

Om en narstaende, som inte dr anstalld, ska hjélpa patienten med egenvard ar det mojligt att bedéma
atgarden som egenvard under forutsattning att riskbedémningen visar att patienten inte utsatts for risk
att skadas.

Dokumentation
Bedomning, planering och uppfoljning betraktas som en héalso- och sjukvardsinsats och

ska
dokumenteras i patientens hélso- och sjukvardsjournal.

Planeringen ska omfattas av relevanta delar. Nar personal ska utféra egenvarden ska
planering dokumenteras pa blanketten "Egenvardsplan, se bilaga eller genom en
journalanteckning i hilso- och sjukvardsjournalen. Om journalanteckning anvands ska
den ha samma innehall som blanketten egenvard och skrivas ut for utlamnande till alla
berorda parter. En kopia av planeringen lamnas till patienten samt till handlaggare som
underlag for beslut och for forvaring i personakten om patienten beviljats eller kommer
att beviljas hjalp med egenvard enligt Socialtjanstlagen (SoL) eller LSS. Egenvardsplanen
skannas ocksad in i den sociala journalen i verksamhetssystemet. Blanketten kan dven

anvandas nar patienten sjalv eller anhorig/narstaende ska utfora egenvarden.

Dokumentationen ska omfatta:
1. Vilken insats som har beddmts som egenvéard.
2. Om patienten sjalv eller under eget ansvar med hjilp av ndgon annan ska utfora

egenvarden.



3. Hur information och instruktioner till dem som ska utféra egenvarden ska ges.

4. Vilka atgarder som ska vidtas och vem som ska kontaktas, om patienten har drabbats
av eller har utsatts for risk att drabbas av skada eller sjukdom i samband med
egenvarden.

5. Vilka atgarder som ska vidtas och vem som ska kontaktas, om patientens situation
forandras.
6. Hur och nar bedomningen av egenvarden ska foljas upp.

7. Datum for omprovning av egenvardsbedomningen.

De insatser som beskrivs i egenvardsplanen ska inga i genomférandeplanen.

Egenvardsinsatser dokumenteras i social journal pa samma satt som Ovriga insatser. Det
vill sdga att det som avviker frdn genomforandeplanen ska dokumenteras som handelse

av betydelse.

Sarskild signeringslista finns for egenvardsinsatser och kan anvandas nar det ar lampligt.

Ifylld signeringslista sparas i den sociala journalen.
Utférandet av egenvardsinsatser ska inte dokumenteras i hdlso- och sjukvardsjournalen.

Ldkemedel

Bedoémningen av om en patient sjilv eller med hjilp av ndgon annan kan skdta sina
lakemedel ska utgd fran samma forutsattningar som vid 6vrig egenvard. En narstdende
eller virdnadshavare kan ha ansvaret for egenvirden. Ansvaret kan inte overlitas av den
narstdende /vardnadshavaren pa personal inom kommunens verksamheter.

Egenvardsbeddmning maste dock alltid goras av leg. personal.

Egenvard i och utanfér hemmet
En hélso- och sjukvardsinsats kan bedomas som egenvard nir en person dr hemma och
en narstdende eller virdnadshavare tar ansvaret, men som halso- och sjukvard nar

personen ar pa t.ex. vaxelvard, dagverksamhet, korttidsboende eller i férskola /skola.

Bedomningen méste goras utifrdn de olika forutsdttningar som géller pa respektive plats
som patienten vistas pa. Den som gor bedomningen ska radgora med de personer som
ansvarar for verksamheten pa respektive plats. En bedémning maste goras for varje

situation som patienten befinner sig i.

Exempel:



En vardnadshavare kan inte 6éverldmna ansvaret for egenvarden till personal pa ett
korttidsboende utan att den legitimerade halso- och sjukvardspersonalen har gjort en
bedomning enligt SOSFS 2009:6 for hur egenvarden ska fungera nar patienten vistas pa

boendet.

En narstdende kan hjilpa sin make med likemedlen nér han vistas i hemmet, men for

hans vistelse pa dagverksamhet kravs en ny bedoémning av hans lakare.

En person kan ha ansvar for egenvard nar det galler en insats, men inte nar det giller en

annan.
Exempel:

En person kan skota sin inhalationsbehandling och ta sina tabletter men inte

iordningstalla sin dosett.

En person kan ha ansvar for att ta sina vid behovslakemedel, men inte for 6vrig

lakemedelshantering.

Rehabilitering och egenvard

Insatser som ordineras av fysioterapeut/sjukgymnast eller arbetsterapeut kan ocksa
bedoémas som egenvard. Exempel kan vara, andningsgymnastik, behandling /traning av
fysiska funktioner sdsom balans, forflyttning, rorelse och styrka, viss kontrakturprofylax,

patagning av ortopediska skenor och TENS-behandling.

Ovrig hélso- och sjukvérd

Exempel pd insatser forutom lakemedel som kan beddémas som egenvard:

Omlaggning av sér, ta av och pd pumpstovel, ta av och pa ordinerade stddstrumpor,

benlindning, RIK - intermittent kateterisering och stomivard.

Instruktion och handledning i samband med egenvard

Om patient eller nirstdende behover viss instruktion och/eller handledning for att
utfora en egenvardinsats sd hindrar inte det att insatsen kan beddémas som egenvard. I
egenvardsplanen faststélls vem som &r ansvarig for instruktion och handledning till

utforaren och hur information och instruktioner ska ges.



Avancerad hélso- och sjukvard som egenvard

Egenvard kan rora sig om relativt avancerade sjukvardsuppgifter. Utfallet av

bedomningen om den typen av insatser kan vara olika beroende p& om det ar personal

eller narstdende som ska utféra dem. Anstélld personal bor inte utfora den hér typen av

insatser som egenvard, medan det kan vara fullt majligt att en narstaende kan gora det.

En nirstdende som ar anstélld som personal bor inte heller utféra avancerade hilso- och

sjukvardsuppgifter som egenvard. Det finns tva skal till detta, patientsakerhetsskal och

arbetsgivaransvar.

Bilaga - exempel

1.

Funktionsnedsatt pojke 10 ar har behov av hjalp med ldkemedel och matning i
knapp 6 ggr. dagligen. Ansvarig lakare p& barnkliniken bedomer att insatserna ar
egenvard i hemmet, skolan och pa korttidsvistelse enligt LSS. I hemmet utfor
foralder och personliga assistenter egenvarden och péa korttidsvistelsen ar det
den fasta personalen som utfér egenvarden. I skolan har han en personlig
assistent som utfor insatserna. Egenvardsplan ar upprattad av ansvarig lakare
som ska kontaktas om patientens situation fordndras, eller om patienten har
drabbats av eller riskerar att drabbas av sjukdom eller skada i samband med
egenvarden. Lakaren ar ocksa ansvarig for omprovning och uppféljning av
egenvardsbedomningen. Personalen far instruktion och handledning av

sjukskoterska pa barnkliniken.

Funktionsnedsatt kvinna 45 ar som ar i behov av lakemedel tre ganger dagligen
och krampldsande ldkemedel i form av klysma vid krampanfall. Fordldrarna
overlamnar lakemedel i hemmet. Kvinnan vistas pa korttidsboende enligt LSS pa
eftermiddagar och varannan helg. Lakare pa vardcentralen ansvarar for
ordination av lakemedel. I hemmet ar ldkemedelshanteringen bedomd som
egenvard av lakaren och fordldrarna utfor insatserna. Pa korttidsboendet ar
lakemedelshanteringen beddmd som hélso- och sjukvard och personalen har
delegering av sjukskoterska pa landstinget for att utfora insatserna. Nar kvinnan
ar i hemmet 6verlamnar fordldrarna lakemedel fran originalférpackning och pa
korttidsboendet ar lakemedel iordningstéllt i dosett av sjukskoterska, och
overldmnas av personalen. Vid forandringar i hilsotillstdndet och i ordinationer

ska bade fordldrarna och sjukskoterskan vara delaktiga och informeras.



3. Man 86 ar med demensdiagnos bor med hustrun. Ar i behov av likemedel 4 ggr
per dygn. Hustrun iordningstéller ldkemedel i dosett i hemmet. Nar
mannen ar i hemmet ar lakemedelshanteringen bedomd som egenvard av lakaren
pa vardcentralen som mannen gar till. Mannen gar p4 dagverksamhet for
personer med demenssjukdom tre dagar i veckan. Nar han ar dar ar
lakemedelshanteringen bedémd som halso- och sjukvérd. De lakemedel som
mannen tar pa dagverksamheten iordningstélls av sjukskoterska i kommunen och

overlamnas av delegerad personal.

4. Kvinna 89 ar med demensdiagnos som bor i ordindrt boende med sin make. Hon
tar tabletter tre ganger per dag och har insulinbehandlad diabetes. Hon far ocksa
insulin tva ganger dagligen. = Ansvarig lakare finns pa vardcentralen. Han har
bedomt att lakemedelshanteringen ar egenvard i hemmet och maken ansvarar
dar. P4 vaxelvardsplatsen har sjukskdterskan i kommunen ansvar for
lakemedelshanteringen. Hon delegerar overlamnande av lakemedel och

insulingivning till omvardnadspersonalen.

5. Man 65 ar som haft en stroke och har nedsatt rorlighet i vanster sida och som har
insulinbehandlad diabetes. Han har inga hélso- och sjukvardsinsatser fran
kommunen. Han ar helt adekvat och kan uttrycka sig i tal och skrift, men kan inte
av fysiska skdl hantera sin insulininjektion. Likaren har bedomt att
insulininjektioner kan utforas som egenvérd av personalen i hemtjansten. Han
har upprattat en egenvardsplan och insatsen ar beviljad enligt socialtjanstlagen
av handlaggaren i kommunen. I egenvardsplanen star det att sjukskoterskan pé
vardcentralen dr ansvarig for instruktioner och handledning. Det innebér att
sjukskoterskan utbildar personalen i hur de ska ge injektionen. Sjukskoterskan
har dock inget ansvar for hdlso- och sjukvarden for patienten. Ansvarig for att
informera ldkaren vid forandringar i tillstdndet eller om n&got skulle intraffa som
gor att det finns en risk for vrdtagaren ar omvardnadspersonalen eller patienten

sjalv.

6. En 16-4rig pojke som ar nyanldnd i Sverige bor pa ett HVB-hem. Han ar ordinerad
lakemedel for somnsvarigheter och ar insulinbehandlad diabetiker. Han behover
hjalp med injektionen, men vet sjalv hur mycket insulin han ska ha och nér.

Egenvardsbedomningen ar gjord av ldkare pa barnkliniken och personalen pa
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HVB-hemmet ska bara hjalpa till med att ge insulindosen nar pojken sjalv ber om
den. Egenvardsplan ar upprattad av ansvarig ldkare som ska kontaktas om
patientens situation forandras, eller om patienten har drabbats av eller riskerar
att drabbas av sjukdom eller skada i samband med egenvarden. Lakaren ar ocksa
ansvarig for omprovning och uppfoljning av egenvardsbedomningen. Personalen

far instruktion och handledning av sjukskoterska pé barnkliniken.
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