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Rutin for vardkedjearbete

Bakgrund

En rutin behovs for att beskriva arbetssétt och ansvar i samarbetet mellan
heldygnsvardavdelningar och 6ppenvardsmottagningar som vardar
samma patientgrupper i inom Psykiatri Affektivas subspecialiserade
organisation, det vill sdga inom en vardkedja. Foreliggande dokument
belyser huvudprinciper i samarbetet och har en 6verordnad funktion i
forhallande till specifika dokument som skapats for enskilda vardkedjor.

Overgangar fran heldygnsvard till oppenvaérd &r en kénslig fas i
patienters vard, dar vi vet att det finns risker for att vardskador uppstar.

Psykiatri Affektiva ar en stor organisation inom vilken gemensamma
riktlinjer behovs for att sakerstélla att vardkedjearbetet ar enhetligt
mellan olika vardkedjor, att det ar effektivt och haller hog kvalitet.

Samarbete forutsatts aven mellan heldygnsvardavdelningar och
oppenvardsmottagningar som inte ingar i samma vardkedja, enligt
principerna i foreliggande dokument.

Syfte

Syftet ar att sakerstalla att samarbetet inom vardkedjor sker pa ett
patientsakert satt och haller hog kvalitet, med sa korta ledtider som
mojligt.

Definition av vardkedja

En vardkedja bestar av en eller flera heldygnsvardavdelningar som
samarbetar med en eller flera 6ppenvardsmottagningar vilka har
vardansvar for samma patientgrupp enligt den subspecialiserade
organisationen.

e 80, 81-82, 86 och Mottagning for personlighetssyndrom
e 361 och Neuropsykiatrimottagning Véster och
Neuropsykiatrimottagning Oster
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e 362 och 366 och Bipolarmottagning

e 361, 362 och 366 och Affektiv Mottagning 1
e 80, 81-82 och 86 och Affektiv Mottagning 2
e 618 och Atstorningsmottagning Hogsbo

Aven om avdelningar arbetar subspecialiserat sa ar patientgruppen pa
avdelningen vid ett givet 6gonblick i praktiken ofta heterogen, vilket
forutsatter samarbete dven utanfor vardkedjan, i enlighet med principerna
i foreliggande rutin. Patienter som vardas pa en avdelning utanfor sin
vardkedja kan éverforas till ratt avdelning under vissa forutsattningar,
enligt rutin: Overféring av patient mellan vérdavdelningar (vgregion.se).
Avdelningar vardar dven regelbundet patienter som tillhor andra
verksamhetsomraden, vilka sa snart som mojligt bor flyttas till avdelning
inom ratt verksamhetsomrade, enlig rutin: Overféring av patienter mellan
psykiatriska verksamheter vid SU (vgregion.se)

Inskrivningsfas

Patienter kommer till heldygnsvarden via direktinlaggning, psykiatrisk
akutmottagning eller brukarstyrd inlaggning.

Direktinlaggning

Patienter som blir akut forsamrade under 6ppenvardsmottagningarnas
Oppettider skall kontakta sin Gppenvardsmottagning, som skall erbjuda
kontakt, bedéma patienten och vid behov genomféra direktinlaggning
enligt rutin for direktinlaggning: Direktinldaggning inom heldygnsvard
(varegion.se). Verksamheten stravar efter att anvanda direktinlaggning i
forsta hand eftersom direktinlaggning har flera fordelar: den &r mer
skonsam for patienten som slipper vantetid pa akuten, patienten far ofta
en battre bedomning av lakare i 6ppenvarden som kanner patienter, och
bade akutmottagning och heldygnsvardavdelning avlastas genom att
patienten kommer direkt till avdelning fran 6ppenvard.

Psykiatrisk akutmottagning

Patienter som blir akut forsamrade utanfor 6ppenvardsmottagningarnas
Oppettider vander sig till psykiatrisk akutmottagning, dar beslut om
inldggning fattas vid behov.

Brukarstyrd inlaggning

En annan vag som patienter kan bli inlagda pa ar brukarstyrd inlaggning,
om ett sddant kontrakt har upprattats. Aven om brukarstyrd inldggning i
forsta hand ar tankt for patienter med personlighetssyndrom, sa kan
upplagget aven anvandas i dvriga vardkedjor om en patient uppfyller
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kriterierna for det, se rutin: Brukarstyrd inldggning inom PsyKiatri
Affektiva (vgregion.se)

Hur far en mottagning reda pa att

patienten vardas pa en avdelning?

Vid direktinlaggning fran 6ppenvarden skrivs information om
inlaggningen in i 6ppenvardsjournal. | andra fall far 6ppenvarden (fast
vardkontakt, behandlare, lakare, teamsamordnare) kdnnedom om att en
patient vardas inneliggande i forsta hand via enhetens pagaendelista. Av
oppenvardsmottagningens pagaendelista framgar dven vilken avdelning
som patienten vardas pa och dverflyttning till annan avdelning syns pa
det sattet. Teamsamordnare har ansvar for att kontrollera pagaendelistan
regelbundet. Nér det géller patienter som har kommunala insatser (eller
bedéms ha behov av att sddana inleds) skall heldygnsvardavdelningen
dessutom skriva inskrivningsmeddelande till alla berdrda parter i
SAMSA. Patienter som inte har pagaende kontakt med nagon mottagning
hanteras i SAMSA enligt SAMSA-rutinen och i enlighet med specifika
overenskommelser inom de olika vardkedjorna. Se rutin: Samverkan och
SAMSA (vgregion.se)

Under vardtid pa avdelning

SIP-mote

For patienter med kommunala insatser, eller som kommer att behdva
kommunala insatser, skall 6ppenvarden kalla till SIP-méte i SAMSA,
efter kommunikation med avdelningen. Om patienten markerats som
“utskrivningsklar” i SAMSA och SIP-mote initierats, ska Gppenvarden
skicka kallelse inom tre dagar. Pa avdelning sker om behov foreligger
dven vardplanering tillsammans med kommun, men som ligger utanfor
ramen for SIP. Vid vardplanering sker bedémning om 6ppenvarden
behdver delta fran fall till fall.

Inreach-insatser

For vissa patienter kan det vara aktuellt med inreach-insatser. Patienter
som kan vara aktuella for inreach-insatser ar patienter med fyra eller fler
inlaggningar, alternativt fler &n 30 varddygn, under en
tolvmanadersperiod.

Inreach-insatser under tiden patienten vardas inneliggande pa avdelning
har som malsattning att mojliggora for patienten att bli utskriven och
kunna tillgodogora sig 6ppenvard. Aktuella insatser ar sadana som
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forutsatter en kompetens som inte finns pa heldygnsvardavdelningen, till
exempel:

e psykologisk behandling

o fardighetstréning

e psykologisk utredning/beddémning/kartlaggning

e arbetsterapeutiska eller fysioterapeutiska interventioner eller
beddmningar

Varje vardkedja bor ha palitliga kontaktvagar gallande patienter som &r
aktuella for dessa insatser, till exempel kontaktpersoner pa respektive
enhet gallande inreach-arenden (det kan vara sarskilt utsedd inreach-
ansvarig eller till exempel sektionsledare eller
vardenhetschef/enhetschef). Savél heldygnsvard som 6ppenvard har
ansvar for att uppmarksamma patienter som uppfyller kriterier for
inreach-insatser genom att dessa flaggas i
belaggningslistor/pagaendelistor inom savél heldygnsvard som
Oppenvard:

1. Patientens team i 6ppenvarden ska kontakta
heldygnsvardavdelningen nar en av dess patienter uppfyller kriterier
for inreach-insatser.

2. Heldygnsvardavdelningen ska skriva en bevakning till fast
vardkontakt i 6ppenvarden nar en patient uppfyller kriterier for
inreach-insatser.

Inreach-insatser dokumenteras i 6ppenvardsjournal, med
informationsaterforing till berord avdelning. De skall i forsta hand
genomforas i oppenvardens lokaler men vid behov aven pa
heldygnsvardavdelning. Pa varje 6ppenvardsmottagning bor det finns
resurs ungefarligen motsvarande 80% av en tjanst som vid behov kan
anvéndas for inreach-insatser. Exakt hur resursen formellt hanteras
bestams av vardkedjan och i slutanden av enhetschef for
oppenvardsmottagningen. Till exempel kan en specifik medarbetare ha
uppdraget, eller sa kan insatserna fordelas pa olika personer fran fall till
fall beroende pa den unika situationen.

Utskrivningsfas

Gaéllande patienter som ar aktuella i SAMSA skrivs
utskrivningsmeddelande i SAMSA. Pagaende patienter inom Psykiatri
Affektiva bor fa en sa kallad tid i handen, se rutin nedan. Nya patienter
som behoéver uppfdljning inom vardkedjan (eller i en annan vardkedja)
far en nybesdkstid i handen, se rutin: Uppféljning av patient efter
utskrivning fran psykiatrisk akutmottagning/vardavdelning (vgregion.se)
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Samarbete kring patienter nar de inte

vardas inneliggande

Patienter som uppfyller kriterier for inreach-insatser bor &ven vara
foremal for extra insatser nar de inte ar inlagda, med malsattningen att
undvika inlaggningar eller halla dem sa korta som majligt.

Patienter som ofta vardas inneliggande oavsett om de uppfyller
kriterierna for inreach-insatser eller inte skulle kunna vara aktuella for
brukarstyrd inldggning, om de uppfyller kriterier for det (se lankad rutin
ovan). Forberedelser och kontraktsskrivning skots enligt rutin i
oppenvarden, men heldygnsvardavdelning som ser behovet kan ta
kontakt med patientens fasta vardkontakt och foresla insatsen.

Generell kommunikation inom en
vardkedja

Vardkedjorna har ett ansvar att etablera former for kontakt och utbyte av
information, till exempel géllande féréandringar i behandlingsutbud,
teamstrukturer, fluktuationer i bemanning eller liknande, men aven for
att kunna samarbeta pa ett optimalt satt i enskilda patientarenden. Det
kan ske till exempel i form av vardkedjemoten dar enhetsledningarna och
andra utvalda medarbetare traffas pa regelbunden basis, exempelvis
inreach-ansvarig nar sadan finns, eller inadjungerad kontaktperson pa
avdelning/fast vardkontakt/behandlare i 6ppenvard for en patient vars
vard ar foremal for diskussion.

Vardkedjor kan aven till exempel inratta aterkommande digitala
lakarmoten for att diskutera varden av inneliggande patienter, dar
ansvarig lakare pa avdelning kan staimma av med patientens lakare i
oppenvarden.

Inreach-ansvarig i 6ppenvard, nar sadan finns, kan regelbundet medverka
pa teamkonferens i heldygnsvarden, dels i syfte att vara en
kommunikationslank mellan enheterna, dels for att bista i diskussionen
om enskilda patienters vard inom ramen for inreach-insatser.

Ansvar

De lokala processteamen for respektive vardprocess (bipolar sjukdom,
affektiva tillstand, neuropsykiatriska tillstand, personlighetssyndrom,
atstorningar) ansvarar for att foreliggande 6vergripande rutin foljs och att
specifika former for vardkedjearbetet ar beslutade, kommunicerade och
kanda inom vardkedjan.
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