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Rutinen beskriver ambulanssjukvårdens arbete med Vård i Samverkan (ViSam) som är ett arbetssätt för bedömning och informationsöverföring för patienter inskrivna i hemsjukvården.
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[bookmark: _Toc68702795][bookmark: _Toc69376457][bookmark: _Toc256000001][bookmark: _Toc161822528]Bakgrund
De mest sjuka äldre har ett särskilt stort behov av individanpassad och sammanhållen vård och omsorg. Det ställer krav på helhetssyn och samverkan över professions- och vårdgivargränser. ViSam är ett evidensbaserat verktyg för sjuksköterskor inom den kommunala hälso- och sjukvården. När en patient, som har kommunal hemsjukvård, hastigt insjuknar gör ansvarig sjuksköterska en bedömning om läkare ska kontaktas eller ej samt tillkallar ambulans. 
ViSam är en checklista som ska användas i de fall när patienter inskrivna i hemsjukvården hastigt försämras i sitt hälsotillstånd.

[bookmark: _Toc68702796][bookmark: _Toc69376458][bookmark: _Toc256000002][bookmark: _Toc161822529]Förutsättningar
Hemsjukvårdens sjuksköterska är ansvarig att följa rutin som säkerställer att beslutsstödet används vid bedömning när en patients hälsotillstånd hastigt förändras.
Om annat arbete förhindrar sjuksköterskan från att utföra ViSam och ambulans i stället larmas direkt, utför ambulanssjuksköterskan ViSam. 
Ambulanspersonalen ska då först försäkra sig om att patienten är inskriven i hemsjukvård och inte endast har hemtjänst eller trygghetslarm.
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Checklista ska följas och användas i alla dess delar. Om utfall från checklista anger krav på högre vårdnivå planeras lämpligt transportsätt baserat på patientens vårdbehov. 
Överrapportering mellan kommunsjuksköterska och ambulanspersonalen bör ske med ViSam-blankett som bas. Rapport kan ske på plats eller via telefon.  Kommunsjuksköterskans beslut överprövas inte.   
Checklistan med vitalparametrar och exklusionssymtom sammantaget avgör utfall. Trots att utfallet i ViSam visar att patienten behöver vård på antingen sjukhus eller i hemmet kan sjuksköterskan välja att, av andra orsaker, ändå fatta beslut om motsatsen. Om detta sker ska en tydlig motivering återfinnas i anteckningar både på ViSam-bladet och i Ambulink.
[bookmark: _Toc69376460][bookmark: _Toc256000004][bookmark: _Toc161822531]Vem utför?
[bookmark: _Toc68702798][bookmark: _Toc69376461][bookmark: _Toc256000005]Kommunens sjuksköterska genomför ViSam
I de fall kommunsjuksköterskan/ambulanssjuksköterskan önskar stöd i sin bedömning ska detta frikostigt bejakas av alla involverade parter.
[bookmark: _Toc68702799][bookmark: _Toc69376462][bookmark: _Toc256000006]Ambulanssjuksköterskan genomför ViSam
Ambulanssjuksköterskan efterfrågar om ställningstagande till palliativ vård är gjord samt om tillräckliga ordinationer för att kunna kvarvara i hemmet finns. 
Vid utfall ”till sjukhus” så kompletteras ViSam med Hänvisningsstöd WEST, enligt sedvanligt förfarande och ambulanssjukvårdens riktlinjer. Vid utfall ”till sjukhusnivå” kan kontakt tas med Mobilt akutläkarteam. När patienten accepteras till Mobilt akutläkarteam och höjd vårdnivå erbjuds i hemmet ska hemsjukvårdens sjuksköterska meddelas. Vid avslutad medicinsk insats sker återrapportering till primärvården och kommunal hemsjukvård av Mobilt akutläkarteam.
Vid Urin/KAD symtom kontaktas hemsjukvårdens sjuksköterska för spolning/byte av KAD. Säkerställ att det sker inom rimligt tidsförlopp alternativt överväg bedömning/åtgärd på akutmottagning.
Vid utfall ”Primärvård” och ambulanssjuksköterskan finner det lämpligt att utföra EKG/ NHISS eller annan möjlig undersökning ska detta kompletteras till den SBAR-rapport som avläggs till primärvårdsläkaren för ställningstagande till vårdnivå. För analys av EKG ska kontakt med läkare ske enligt rutin. 
Vid kontakt med annan vårdgivare ska resultatet av bedömningen både överföras muntligt (SBAR) via telefonkontakt samt skriftligen genom att beslutsstödet används som informationsblankett till nästa vårdgivare.
När patient kvarstannar i hemmet lämnas ett exemplar kvar av ViSam beslutstöd i hemmet. Telefonkontakt mellan ambulanssjuksköterska och hemsjukvårdens sjuksköterska är nödvändig för att muntlig SBAR- rapport ska kunna avläggas om tänkt vårdplan. Ansvaret för patienten övergår till kommunens sjuksköterska/primärvårdsläkare, efter given rapport, då patienten kvarstannar i hemmet.
Resultatet av bedömningen dokumenteras i Ambulink snarast möjligt. Val av utfall i processflöde: 
A. Bedömt av ambulanssjuksköterska – till akutmottagningen
B. Bedömt av ambulanssjuksköterska – kvarstannar i hemmet
C. Bedömt av kommunsjuksköterska – till akutmottagningen
ViSam beslutstöd är en checklista och ska därmed inte betraktas som en journalhandling. Sammanfattad information från underlaget dokumenteras i Ambulink och checklistan slängs som sekretessavfall. Vid avsteg från checklista, där annat beslut än rekommenderat, ska detta nogsamt dokumenteras i Ambulink.
Idag finns endast möjlighet att lägga ett vårdkedjeval/processpår. Följ prioriteringsordning enligt instruktion. Har ViSam-underlaget använts skriv det i kommentarsfältet. 
[bookmark: _Toc68702800][bookmark: _Toc69376463][bookmark: _Toc256000007][bookmark: _Toc161822532]Uppföljning
ViSam-ansvarig på Ambulanssektionen har i uppgift att följa upp samverkan gällande ViSam beslutstöd via kontinuerlig kontakt med ViSam-ansvariga sjuksköterskor under året, dessa dialogträffar sker inom ramen för Närvårdssamverkan Sjuhärad. Utöver detta har ViSam-ansvarig kontinuerlig kontakt med kommunal MAS-grupp.
MAS-gruppen önskar att MedControl-ärende skapas vid de tillfällen då kommunal sjuksköterska ej har utfört ViSam enligt överenskommelse. Observera att detta inte gäller de situationer där det akuta omhändertagandet måste prioriteras av kommunal sjuksköterska. Ej heller vid de tillfällen när det är orimligt att kommunal sjuksköterska ska ha hunnit till hämtningsplats eller när de ej fått kännedom om ärendet.
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För innehållet svarar
Helén Svedberg, ambulanssjuksköterska ambulanssjukvården, VO akutsjukvård, Södra Älvsborgs Sjukhus
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