
NÄRVÅRDSAVDELNINGEN (NÄVA)
Ett samarbete mellan Region Jämtland Härjedalen och Strömsunds kommun!



När NÄVA blev NÄVA
 År 2001 beslutade landstingsfullmäkige och kommunfullmäktige att samverka och

samordna sina resurser för kommunal korttidsvård och primärvårdens

slutenvårdsplatser i en gemensam avdelning med 18 vårdplatser. Detta i och med att en

ny vårdavdelning skulle byggas i anslutning till den nybygda hälsocentralen.

 Den 2 februari 2004 flyttade kommunens korttidsplatser in, då hade landstingets

slutenvårdsplatser funnits i den nya lokalen sen 1maj 2003.

 Fördelningen är 9 vårdplatser för primärvårdens slutenvård och 9 platser för 

kommunal korttidsvård.

 I det politiska beslutet ingår samverkan om sjuksköterskekompetens under jour-

/beredskapstid samt att landstinget åtar sig att tillhandahålla sjuksköterskekompetens

under jourtid till kommunens sjukhem Solbacken.

 Verksamheten skall bedrivas i enlighet med Socialtjänstlagen (SoL) och Hälso- och

sjukvårdslagen(HSL).



NÄVAs uppgift

 Strömsunds kommun:

 Korttidsvård, 9 vårdplatser, helårsdrift.

 Korttidsplatserna är avsedda för personer som ansökt kommunens biståndsenhet
och fått beslut om korttidsplats enligt socialtjänstlagen (SoL). Målgruppen är
personer med sammansatta behov av socialtjänst och hälso-och sjukvård som
inte kan tillgodoses i bostaden. Exempelvis de som är utskrivningsklara från
regionvård och specialicerad vård inom länet, personer i behov av rehabilitering, 
omvårdnad och medicinska insatser samt palliativ vård.

 Biståndsbeslut om korttidsvård enligt SoL verkställs på NÄVA av regionens
personal som arbetar på avdelningen. Den enskilde skall få sitt behov av såväl
socialtjäntinsatser som hälso- och sjukvårdsinsatser enligt hälso- och
sjukvårdslagen (HSL) tillgodosett.

 I biståndsbeslutet skall ett tydligt angivet mål finnas för personens vistelse på
NÄVA.



 För att ge god och säker vård och för att möta personernas samlade behov

tillhandahåller NÄVA personal, lokaler och utrustning som NÄVA förfogar

över.

 Lokalerna skall vara ändamålsenliga och innehålla erfordelig medicinskteknisk

utrustning.

 Avdelningen bemannas i tillräcklig omfattning med personal som behövs för 

uppdraget. All personal är anställd av regionen förutom arbetsterapeuter och

fysioterapeuter som är anställda av kommunen.

 Personer på korttidsplats kan vid behov, utan patientavgift omfattas av de 

läkarbesök som sker vid ordinarie avdelningsrond. För hembesök av läkare

utöver detta betalar personen fastställd patientavgift.



 Regionen:

 Regionen åtar sig att tillhandahålla 9 platser enligt SoL för kommunal korttidsvård enligt

beskrivningen ovan.

 Utöver kommunens korttidsplatser bedrivs även sluten primärvård, för hälso- och

sjukvårdsinsatser enligt hälso- och sjukvårdslagen (HSL). Dessa platser regleras inte av 

avtalet. Sen 2017 är endast 5 regionplatser öppna, intialt pga läkarbrist men sen pga

sjuksköterskebrist. Förhandlingar om att få öppna 3 palliativa platser pågår i dagsläget.

 Beslut om inläggnig dagtid på primärvårdsplatserna fattas av avdelningsläkaren och på

jourtid av jourhavande läkare. Inläggning kan göras via alla hälsocentraler i Strömsunds

kommun samt från Östersunds sjukhus i samråd med NÄVA-ansvarig läkare.

 NÄVAs personal kan vid behov hjälpa jourhavande läkare på jourmottagningen.

 Hantering av avvikelser i hälso-och sjukvård sker enligt gemensamt beslutad rutin mellan
kommunerna i Jämtlands län och Region J/H. 



 Tillfällig utökning:
 Både kommunen och regionen kan vid behov göra förfrågan till den andra

parten om att tillfälligt kunna nyttja vårdplats utöver det antal som

överenskommits i avtalet.



Administrativt stöd: 

 Personalfrågor, ekonomirutiner och övrig förekommande administration 
hanteras av regionen. 

Dokumentation:

 Dokumentationen skall föras utifrån krav för hälso-och sjukvård

i patientdatalagen samt i för socialtjänst i socialtjänstlagen och gällande

föreskrifter. Idagsläget dokumeteras det i Life Care för korttidspatienterna

och i Cosmic på regionpatienterna. All läkemedelsdelning sker nu mera med 

utgång från Cosmic/utdelningsvyn.



 Avvikelser:
 Läkare med medicinskt ledningsansvar (MLU) inom basområde

Stömsund/Backe primärvård har det medicinska ansvaret för NÄVAs 

korttidsplatser.

 Hantering av avvikelser i hälso-och sjukvård sker enligt gemensamt beslutad

rutin mellan kommunerna i Jämtlands län och Region J/H.

 Administrativt stöd:
 Personalfrågor, ekonomirutiner och övrig förekommande administration 

hanteras av regionen. 



Av Annica Oscarsson Ehrs Leg. Sjuksköterska Närvårdsavdelningen (Näva) 

Strömsund

Anders Ehnberg Distriktsläkare Strömsunds Hälsocentral
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