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Overenskommelse mellan Farsta stadsdelsférvaltning, Skarpnécks
stadsdelsférvaltning och Psykiatri Sédra Stockholm (PSS),
Stockholms Léns sjukvardsomrade (SLSO) om samverkan kring
personer med psykiska funktionsnedsattningar

Denna 8verenskommelse har beslutats av Farsta och Skarpnicks stadsdelsforvaltningar och av
SLSO Psykiatri Sédra Stockholm, nedan kallat parterna, Denna lokala dverenskommelse ér
utarbetad som komplement till den centrala Overenskommelsen om samverkan kring vuxna
med psykisk sjukdom/funktionsnedséttning, som #r tréiffad mellan Stockholms lins landsting
och KSL Kommunfrbundet Stockholms Lin under 2012,

1. Mal och syfte for samverkan

Malet for samverkan #r att det for den enskilde skall sakna betydelse vem av parterna som
ansvarar for virden, Parternas samverkan skall utvecklas sé att den enskilde far adekvat vérd,
behandling och stéd utifrdn sina behov. Denna éverenskommelse skall skapa en sadan
tydlighet i ansvarsfordelning och samverkansformer att den enskildes behov bést tillgodoses.

Parterna har lagstadgat ansvar for att samverka sd att enskilda individer méter vilfungerande
organisationer och att resurserna utnyttjas effektivt. Denna dverenskommelse skall fortydliga
och komplettera lagstifining, foreskrifter och tidigare dverenskommelser som kyévs for en god
samverkan och for att oklarheter skall undanréjas.

Samverkan fir inte forsvaras av oklar ansvarfrdelning i de interna organisationerna.
Nedan finns en skiss éver den lokala samverkansorganisationen,
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) Samverkan kring den enskilde, k2013 -po-
Brukarniva handliggare inom socialtjéinsten 3-03-10
och behandlande personal inom Pis
psykialrin,
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Lokalt samverkansméte 3

- ggr/termin inklusive
Enhetsniva avvikelserapportering

Farsta och Skarpniicks sdf
Enhetschef, bitr enhetschef -+
PSS, Enhetschef, Samordnare,
medicinskt ansvarig dverlidkare,
chefssjukskoterska
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Samverkansmite 1gg/termin
Avdelningschefer, enhetschefer
Avdelningsnivé stdra stadsdelsforvaltningarna,
EAV, Farsta, Skarpniick och
Sodermalm

Verksambhetschef, enhetschefer,
samordnare PSS
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V. Samverkan Stadsdelsdirektor
Verksambetsnivé Farsta eller Skarpniick +
Verksamhetschef PSS
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2. Overenskommelsens omfattning

Denna &verenskommelse omfattar boende i Farsta och Skarpnéicks stadsdelsomréde med en
psykisk funktionsnedsittning och som har behov av samordnade insatser frdn parterna.
Parterna har, inom sina respektive verksamhetsomréden och regelverk, ansvar for att dessa
individer fAr stod, behandling, service samt hiilso- och sjukvérd.

3. Former for samverkan

Samverkan kring den enskilde individen sker mellan behandlande personal for PSS och
socialtjinstens handliggare i stadsdelsdelarna Farsta och Skarpnéick.

PSS ach Farsta och Skarpnécks sdfis ansvariga for respektive enheter, PSS
stadsdelsfOrvaltningarnas enheter for socialpsykiatri samt enheten fér utredning och
oppenvird vuxens enheter, triiffas vid lokal samverkan 3 ggi/termin. P4 motet deltar
enhetschefer, bitriidande enhetschef, samordnare, medicinskt ansvarig dverlékare och
chefssjukskdterska. Avvikelserapportering sker i detta forum.,

Enskede Atsta Vantéy, Farsta, Skarpniick och Sédermalms stadsdelsforvaltningars
avdelningschefer och enhetschefer inom socialpsykiatri, tréiffas en géng per termin med
verksamhetschefen for Psykiatrin Stdra och enhetschefer, samordnare,

Psykiatri S6dra Stockholms (PSS) verksamhetschef och stadsdelsdirektoren i Farsta eller
Skarpnick triiffas for samverkan vid behov.

4. Informationsutbyte

Var och en av parterna har skyldighet att i god tid informera den andra infor fordndringar i
verksamheten och upphandlingar som har betydelse for denne. Parterna skall delge varandra
goda exempel pa samverkan.
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5. Avvikelsehantering

Brister i samverkan, resurser eller arbetssitt mellan parterna skall 15sas av de
direktinblandade, Frigor som inte kan l6sas direkt skall av de berbrda féras vidare, i forsta

hand till nérmaste respektive chef.

Parterna utvecklar ett gemensamt system for avvikelsehantering rorande brister i samverkan,
resurser eller arbetssiitt,

Avvikelserapporter skall dtgirdas omgdende av den som tar emot rapporien, Vid behov sker
Atgérderna i sanwdd med den andra parten. Stadsdelen och psykiatrin sammanstéller infor
vatje lokalt samverkansméte de avvikelserapporter man har tagit emot (bilaga 1). I de fall
oenighet rader mellan parterna om &tgéirder for den enskilda ska detta rapporteras till lokalt
samverkansmote. Samverkansmotet skall utarbeta atgiirdsforslag till foljd av

avvikelserapporterna.

Avvikelserna ska dokumenteras separat och foljs upp kommande samverkansmote.
Uppfdljning av avvikelsehantering gors arligen i samband med revidering av denna
dverenskommelse.

Psykiatrin och stadsdelen ansvarar var for sig for information till verksamheterna om
kontaktviigar for avvikelsehantering.

6. Parternas ansvarsomraden

Respektive part har enligt lagar och forordningar ansvar for vard, behandling, boende,
sysselsttning med mera for personer med psykiskt funktionsnedséttning och
beroendeproblematik, En utforlig redogérelse for parternas ansvarsomraden beskrivs i den
centrala 6verenskommelsen ”Overenskommelse om samverkan kring vuxna med psykisk

sjukdom/funktionsnedsittning”(bilaga 2).
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6. 1. Exempel pa grupper dir behov av samverkan dr vanligt

e Hemlésa eller personer som riskerar att bli heml8sa som foljd av sin psykiska
funktionsnedséttning.

Personer med schizofieni eller schizofieniliknande tillstdnd.

Personer med neuropsykiatrisk funktionsnedséttning,

Personer med missbruks- eller beroendeproblem och psykisk sjukdom.
Personer inom kriminalvirden som har behov av vérd och stéd.

Aldre personer dver 65 ar.
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7. Individnara samverkan

7.1 Samordnad individuell plan

En samordnad individuell plan ska uppréitas om sdf eller PSS bedémer att den behdvs [t ait
den enskilde ska fa sina behov tillgodosedda. Behovet kan uppmiérksammas genom att den
enskilde onskar hjéilp och stéd pé ett omrade som en annan huvudman har ansvar for, Den
enskilde och dennes néirstiende kan ocksé ta initiativ till en individuell plan och deras
uppfattning om behovet bor tillméitas stor betydelse.

Den enskilde mdste samtycka till att en individuell plan upprittas.

Av planen skall framgé
- den enskildes behov och dnskemal
- mdl och tidsplan
- vem som ansvarat for att behoven tillgodoses
- niir uppfiljning skall ske och vilka som skall delta
- socialtjdnstens och psykiatrins bedémningar och beslut

Den individuella planen skall kontinuerligt foljas upp och utvirderas av
stadsdelsforvaltningens handliggare och psykiatrins behandlande personal tillsammans med

den enskilde.

Parterna ska under 2013, utarbeta ett gemensamt system fir samordnad vérdplanering dér
parterna anviéinder samma blankett (bilaga 3) for uppriéttande av planen.

Parterna ansvarar Omsesidigt for att planen fljs upp och utvérderas.

7.2 Respekt for den enskilde

Vid alla kontakter ska den enskilde bemdtas med respekt. Det & dennes behov och
problematik som star i centrum och ska uiredas av parterna gemensamt. Den enskildes behov
och snskemal skall ligga till grund for all véird och stdd. Eventuell oenighet mellan parterna
far 16sas i strskild ordning och vid behov understéillas cheferna for psykiatrin respektive
socialpsykiatrin.
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7.3 Sekretess vid samverkan
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»Maojligheterna till samverkan mellan myndigheter och andra samhdllsakiorer i enskilda
drenden bygger i princip alltid pa den enskildes samtycke i enlighet med lagstifining om
sekrefess.

Sekretess hindrar inte ait en uppgift ldmnas om en enskild eller néivstdende till denne, fiin en
miyndighel inom hélso- och sjukvérden till en annan myndighet inom hdélso- och sjukvérden eller
socialljéinsten om det behovs for att ge den enskilde nédvéindig véird, behandling eller annat stod
och denne:

o infe har fillt 18 dr,

o fortgdende missbrukar alkohol, narkotika eller flyktiga

lésningsmedel eller
o vdrdas med stéd ay LPT eller LRV

Detsamma géiller uppgift om en gravid kvinna eller ndgon ndéirstdende till henne, om uppgiften
behaver léimnas for en nddvindig insats till skydd for det véiintade barnel.

Om den enskilde inte kan ge sitt samtycke pd grund av sitt halsotillstdnd eller av andra skdl,
hindrar inte sekvefess atf uppgifier som behiévs for nidvindig vérd, omsorg, behandling, eller
annat stod ldmnas frén den allmdnna vérden till annan, allmdn eller enskilt, bedriven vard eller

socialjdinsi.

Ett annat undantag néir den enskildes samtycke inte kidivs, géller barn som far illa eller riskerar
atl fara illa. Socialtjénsten behover pa olika sdtt fi kénnedom om dessa barn for atf kunna
erbjuda stéd eller skydd. Vid anmdilan fién hdélso- och sjukvarden till socialtjdinsten bryts
sekretess av anméilningsskyldigheten.

Likasd har socialtjéinsten réitt att fi ta del ay information av de som dr anmdilningsskyldiga, enligl
samma sekretessbrytande regel”, Enligt ”Overenskommelse om samverkan kring vuxna med

psykisk sjukdom/funktionsnedsittning.

8. Utskrivhingsklara och vardplanering

Nér en patient skrivs in i Psykiatri Stdra Stockholms (PSS) heldygnsvérd och det beddms
finnas ett behov av vérd eller omsorg efter utskrivning skall ett inskrivningsmeddelande
skickas till stadsdelen och/eller landstingets dppna hilso- och sjukvérd.

En patient #r utskrivningsklar nér han eller hon av den behandlande likaren inte léingre
bedéms behdva vérd vid en enhet inom PSS heldygnsvérd. Beddmer ansvarig behandlande
ldkare att det finns behov av vérd eller stéd efter utskrivning skall PSS kalla stadsdelen till en
samordnad vardplanering. Detta skall ske i samrdd med den enskilde.

Nér patienten #r utskrivningsklar och en vardplan & uppriittad och justerad, intréider i enlighet
med betalningsansvarslagen 6y viss héilso- och sjukvérd, ett betalningsansvar for staden 30
vardagar efter det ait stadsdelen mottagit kallelse till vardplanering,

Stadsdelsforvaliningen éir inte betalningsansvarig om patienten kvarstannar inom
heldygnsvérd till foljd av att PSS inte kan erbjuda personen sdan dppen psykiatrisk vérd PSS
ansvarar for och som vardplanen anger skall limnas,
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Parterna foljer de rutiner for samverkan vid in- och utskrivning av patienter i sluten vird som
har faststiillts av den centrala dverenskommelsen ach lagstiftning.

9. Placering pa HVB

I den samordnade individuella planen kan psykiatrin och stadsdelen komma fram till att en
placering pa eit hem for vard och boende (HHVB) &r nddvéndig. En sddan placering fordrar
dock alltid den enskildes anstkan. Placering skall ske vid sdant HVB som uppfyller krav pa
god kvalitet med héinsyn till vard, behandling, boende och sysselsittning med mera,
Upphandlade HVB-hem ska anvindas. Avsteg frin upphandlade HVB-hem méste motiveras
sérskilt, I den samordnade individuella planen anges den enskildes behov av de insatser som
sdf respektive PSS ansvarar for under vistelsen. Vid placering pd HVB svarar sdf
socialpsykiattin for boende, omsorg och social rehabilitering medan PSS svarar for all héilso-
och sjukvérd.

9.1 Uppféljning av verksamheten vid HVB

Parferna &t dverens om att samordna uppftljningen av verksamheten vid HVB d#r det finns
elt gemensamt ansvar, Stadsdelsforvaltningens uppféljning av boende, omvéardnad och
sysselsiittning kompletteras med PSS uppfoljning av hélso- och sjukvérd.

10. Rutin for hot- och valdsituationer

Medarbetare inom kommun och landsting samverkar mellan vardgivare, detta medfor att
arbetet r ibland forlagd till annan verksamhet éin den ordinarie. Det kan héinda att personen
utsiitts for hot eller vald. Denna rutin syfiar till att trygga medarbetare om sédana situationer
uppstér och klargdra ansvaret for medarbetare som tjénstgor i annan verksamhet #n den
ordinarie

- Respektive arbetsgivare ansvarar for ait arbetet ordnas s att riskerna for hot och véld
forebyggs och att arbetet utfors sa sikert som méjligt, arbetsmiljéansvar.

- Respektive enhet har egna rutiner for situationer kring hot och véld, det #r
arbetsgivarens ansvar att detta 4r kéint och fljs av alla,

- Respektive verksamhet ansvarar for att riskbedémning gors.

- Ansvaret ligger pd respektive huvudman for akuta insatser och information till den
utsaties chef (detta dr inget val for medarbetare) samt att uppfoljning kring hiindelsen
sker av den “egna” chefen,

- Samverkans situationer dér hot- och vald forekommit ska avvikelserapporteras.

11. Gemensam utbildning och kompetensutveckling

Vidareutbildning och kompetensutveckling ér avgbrande for verksamhetens kvalitet, Parterna
skall utveckla gemensamma former for verksamhetsutveckling.
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12. Uppfoljning av dverenskommelsen

Denna 6verenskommelse skall foljas upp av parterna gemensamt ett ar efter det aft
dverenskommelsen triider ikraft. Uppféljningen initieras av stadsdelsdirekidrerna i Farsta eller
Skarpnéick och verksamhetschefen for Psykiatri Sodra Stockholm.

13. Overenskommelsens giltighet
Denna 6verenskommelse géller fidn och med 2013-09-01 och tills vidare.

Respektive part dger vétt att skriftligt stiga upp Sverenskommelsen med sex manaders varsel.

Denna dverenskommelse har uppriittats i tva exemplar av vilka parterna tagit var
sitt.
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