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Mottagare: Namnder och verksamheter i kommuner Nr 6/2016
med ansvar for vard och omsorg, medicinskt ansva- Juni 2016
riga sjukskdoterskor, medicinskt ansvariga for reha-

bilitering, huvudman i enskild verksamhet med an-

svar for vard och omsorg, kommunala namnder med
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ning samt vardgivare

Detta meddelandeblad ersatter meddelandeblad nr 5/2015.

Medicinskt ansvarig sjukskoterska och
medicinskt ansvarig for rehabilitering

Kommunerna ansvarar for viss halso- och sjukvard enligt 18 § halso- och sjukvardslagen
(1982:763), HSL. Enligt 24 § HSL ska det finnas en sjukskoterska med ett sarskilt medi-
cinskt ansvar, en sa kallad medicinskt ansvarig sjukskéterska (MAS) inom den kommunala
halso- och sjukvarden. En kommun kan dela in sin verksamhet i olika verksamhetsomraden
och ha olika MAS:ar for dessa. Om ett verksamhetsomrade i huvudsak omfattar rehabilite-
ring far en arbetsterapeut, fysioterapeut eller sjukgymnast ha det ansvar som MAS annars
har (24 § andra stycket HSL och andra punkten i 6vergangshestammelse [2013:1143] till
paragrafen). Han eller hon kan da kallas for medicinskt ansvarig for rehabilitering (MAR).

MAS och MAR-funktionen kom till nar ansvaret for viss halso- och sjukvard fordes 6ver
fran landstingen till kommunerna. Lagstiftaren ansag da att vissa arbetsuppgifter maste ut-
foras av en medicinskt sakkunnig person med sadan utbildning och erfarenhet att det fanns
rimliga méjligheter att fullgdra dem pa ett fran patientsakerhetssynpunkt tillfredsstallande
satt. Med hansyn till patientsakerheten ansags det nodvandigt att skapa garantier for att
dessa uppgifter alltid skulle ligga pa en person med tillracklig kompetens. Man jamforde
med den davarande regleringen av landstingens halso- och sjukvard dar krav fanns pa att
det vid en enhet for diagnostik eller vard och behandling skulle finnas en sarskild ldkare
som svarade for den samlade ledningen av verksamheten. (Prop. 1990/91:14 Om ansvaret
for service och vard till aldre och handikappade m.m. s. 68 ff.)

Bara legitimerade sjukskoterskor, sjukgymnaster och fysioterapeuter ar behériga till an-
stallning i sina respektive yrken inom kommunal hélso- och sjukvard (1 § och 6 § forord-
ningen [1998:1518] om behdrighet till vissa anstallningar inom hélso- och sjukvarden
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m.m.). Utéver legitimation behdver den som ska ha ett sarskilt medicinskt ansvar, ocksa ha
viss yrkeserfarenhet (prop. 1990/91:14 s. 155).

Verksamhetsomrade

Det ska finnas en MAS eller en MAR inom de verksamhetsomraden som kommunen be-
stammer (24 § HSL). Kommunen ska alltsa bestamma verksamhetsomraden med en MAS
eller MAR for varje sadant omrade. Ett verksamhetsomrade kan vara geografiskt, t.ex. en
del av kommunen eller en viss vardinrattning. Ett verksamhetsomrade kan aven vara en viss
uppgift, t.ex. all fysioterapi vid kommunens olika boendeformer for service och omvardnad.
(Prop. 1990/91:14 s. 69)

En viktig fraga vid utformning av verksamhetsomraden ar att MAS och MAR kan full-
gora sina uppgifter och sitt ansvar. Ett alltfor omfattande verksamhetsomrade kan t.ex. gora
det svart for MAS eller MAR att ansvara for att patienterna far en saker och andamalsenlig
halso- och sjukvard av god kvalitet och far den halso- och sjukvard som en lékare forordnat
om (7 kap. 3 8 patientsdkerhetsforordningen [2010:1369], PSF). Se mer om ansvar och
uppgifter nedan.

Organisatorisk stallning

Det ar inte sérskilt reglerat vilken organisatorisk stdllning MAS och MAR ska ha inom den
kommunala halso- och sjukvarden. De kan t.ex. vara placerade i kommunens centrala for-
valtning eller i en verksamhet. En viktig fraga nar det kommer till den organisatoriska stall-
ningen &r att den ger MAS och MAR mojlighet att fullgora sina uppgifter och sitt ansvar.

Privata utforare

En kommun far sluta avtal med ndgon annan om att utféra hélso- och sjukvard som kom-
munen ansvarar for (18 § femte stycket HSL). Aven fér kommunal halso- och sjukvard som
utfors av ndgon annan enligt ett sadant avtal ska det finnas MAS eller MAR och denna
halso- och sjukvard ska alltsa inga i nagot verksamhetsomrade som kommunen bestamt. Det
ar inte reglerat var MAS eller MAR ska vara placerad i dessa fall. Det finns inga formella
hinder varken mot en placering hos kommunen eller mot en placering hos utforaren. Lik-
som for kommunens egen verksamhet ar det viktigt att MAS och MAR har en sadan organi-
satorisk placering och ett sadant verksamhetsomrade att de kan fullgéra sina uppgifter och
sitt ansvar. En privat utférare medfor sarskilda forutsattningar for detta. Regler om tyst-
nadsplikt kan t.ex. forsvara for en MAS eller MAR som ar placerad hos kommunen att full-
gora sitt uppdrag gentemot en annan utforare.

MAS, MAR och verksamhetschef

Det ar verksamhetschefen som har det samlade ansvaret for en hélso- och sjukvardsverk-
samhet. Om MAS eller MAR inte ocksa ar verksamhetschef blir de alltsd underordnade
henne eller honom, om de ar placerade i verksamheten. Verksamhetschefen eller nagon
annan kan dock inte ta ifran MAS och MAR de uppgifter och det ansvar som de har enligt
lagar och andra forfattningar, annat &n om verksamhetsomradet andras eller uppdraget som
MAS eller MAR helt eller delvis tas ifran befattningshavaren. (Jfr prop. 1995/96:176 For-
starkt tillsyn 6ver halso- och sjukvarden s. 104)

Ansvar och uppgifter

Liksom andra befattningshavare kan den som & MAS eller MAR ha ansvar och uppgifter
som arbetsgivaren bestdammer. Visst ansvar och vissa uppgifter som MAS och MAR har ar
dock sarskilt reglerade. Har redogors forst kort och dversiktligt for de sérskilt reglerade



ansvarsomraden och uppgifter som MAS och MAR har och darefter utvecklas de olika an-
svarsomradena och uppgifterna nagot.

I regel torde det vara lampligt att en och samma person inom varje verksamhetsomrade
fullgor alla de uppgifter som ska omfattas av det sérskilda medicinska ansvaret. Det ar dock
inget som hindrar att kommunen kan utse olika personer for olika delar av detta ansvar. Vid
ledighet for den person som har ett sdrskilt medicinskt ansvar ska annan sarskild person
med kompetens forordnas att fullgora den uppgiften. (Prop. 1990/91:14 s. 156)

MAS och MAR ansvarar enligt 24 8 HSL for att

1. detfinns sddana rutiner att kontakt tas med lékare eller annan hélso- och sjukvardspersonal nér en
patients tillstand fordrar det,

2. beslut om att delegera ansvar for varduppagifter &r forenliga med sakerheten for patienterna,
anmalan gors till den namnd, som ansvarar for ledningen av kommunens halso- och sjukvard, om
en patient i samband med vard eller behandling drabbats av eller utsatts for risk att drabbas av
allvarlig skada eller sjukdom.

MAS och, i tillamplig omfattning, MAR ansvarar enligt 7 kap. 3 8 PSF for att

1. patienterna far en séaker och andamalsenlig halso- och sjukvard av god kvalitet inom kommunens
ansvarsomrade,

2. journaler fors i den omfattning som foreskrivs i patientdatalagen (2008:355),
3. patienten far den halso- och sjukvard som en lakare férordnat om,
4. rutinerna for lakemedelshanteringen ar andamalsenliga och fungerar val.

Inom den kommunala hélso- och sjukvarden ar det ocksd MAS som ska utféra sadana upp-
gifter som annars ska utforas av verksamhetschefen enligt Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad (SOSFS 2000:1) om lakemedelshantering i halso- och sjukvarden (1 kap. 4 §
SOSFS 2000:1). En sadan uppgift ar enligt 4 kap. 3 § SOSFS 2000:1 att svara for att beslut
om delegeringar ar forenliga med sékerheten for patienterna.

Saker och andamalsenlig halso- och sjukvard av god kvalitet

Regeln om MAS och, i tillamplig omfattning, MAR:s ansvar i 7 kap. 3 § forsta punkten
PSF, att patienterna far en saker och andamalsenlig halso- och sjukvard av god kvalitet,
innebdr inte att de ensamma har detta ansvar. Kommunen har det grundldggande ansvaret
som sjukvardshuvudman och som vardgivare och aven privata utférare kan vara vardgivare
och ha det ansvar som det innebdr. Kommunen har ansvaret att erbjuda en god halso- och
sjukvard at dem som omfattas av den kommunala halso- och sjukvarden (18 § HSL). Vard-
givaren ansvarar bl.a. for att planera, leda och kontrollera verksamheten pa ett sétt som le-
der till att kravet pa god vard i HSL uppfylls (3 kap. 1 § patientsakerhetslagen [2010:659],
PSL). All halso- och sjukvardspersonal har ocksa ett eget ansvar for hur de utfor sitt arbete
(6 kap. 1-2 8§ PSL).

Lakares ordination och kontakt med lakare m fl.

Enligt 7 kap. 3 § forsta stycket 3 PSF ansvarar MAS for att patienten far den hélso- och
sjukvard som en lakare forordnat om. Enligt andra stycket i bestammelsen galler detta ocksa
MAR i tillamplig omfattning. Denna reglering hanger ihop med uppdelningen av ansvar
mellan landsting och kommun. Kommunens ansvar for halso- och sjukvard omfattar inte
sadan halso- och sjukvard som meddelas av ldkare (18 § fjarde stycket HSL).

Aven ansvaret for MAS och MAR enligt 24 § forsta stycket 1 HSL, att det finns sédana
rutiner att kontakt tas med lakare eller annan halso- och sjukvardspersonal nar en patients
tillstand fordrar det, har samband med uppdelningen av ansvar mellan landsting och kom-
mun. Det ansvaret ror dock ocksa behov av kontakt med halso- och sjukvardspersonal inom
kommunens hélso- och sjukvard.



Lakemedelshantering

MAS ansvarar enligt 7 kap. 3 § forsta stycket 4 PSF for att rutinerna for lakemedelshante-
ringen ar andamalsenliga och fungerar val. Enligt andra stycket i bestammelsen galler detta
ocksd MAR i tillamplig omfattning. Vad géller MAR kan dock sarskilt erinras om den be-
gransning som foljer av 24 § andra stycket HSL, att en MAR:s verksamhetsomrade i huvud-
sak ska omfatta rehabilitering. Om det forekommer lakemedelshantering inom verksam-
hetsomradet som inte ryms inom MAR:ens kompetens bor hon eller han forstas inte ansvara
for rutinerna for denna. | en sadan situation kan t.ex. ansvaret for rutinerna for lakemedels-
hanteringen brytas ut och istallet infogas i en MAS verksamhetsomrade aven for den verk-
samhet som i dvrigt ingar i MAR:ens verksamhetsomrade.

Aven vardgivaren har ett allmant ansvar for att ha ett ledningssystem som innehaller de
processer och rutiner som behdvs for att sakerstalla verksamhetens kvalitet (Socialstyrel-
sens foreskrifter och allmanna rad [SOSFS 2011:9] om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete).

MAS ansvarar ocksa enligt 1 kap. 4 § SOSFS 2000:1, for vissa uppgifter som inom annan
halso- och sjukvard ankommer pa verksamhetschefen. Den uppgift som framst torde vara
aktuell &r att ansvara for att beslut om delegeringar ar férenliga med sakerheten for patien-
terna (4 kap. 3 § andra stycket SOSFS 2000:1). | ansvaret ingar att besluta om iordningstal-
lande eller administrering av lakemedel far delegeras eller om vissa begransningar ska fin-
nas. Se mer om delegering av arbetsuppgifter nedan.

Dokumentation

MAS ansvarar enligt 7 kap. 3 8 forsta stycket 2 PSF for att journaler fors i den omfattning
som foreskrivs i patientdatalagen (2008:355), PDL. Enligt andra stycket i bestdmmelsen
galler detta ocksd MAR i tillamplig omfattning. Detta ar inte MAS och MAR:s ansvar en-
samt utan vardgivaren, det vill siga kommunen eller en privat utforare som &r vardgivare,
ska t.ex. sékerstélla att det finns rutiner for hur patientuppgifter ska dokumenteras i patient-
journaler. Enligt 3 kap. 1 § PDL ska patientjournal foras vid vard av patienter. | 3 kap. 3 §
PDL finns en bestdmmelse om att vissa personer ar skyldiga att fora patientjournal. Det &r
bl.a. de som har legitimation eller sarskilt forordnande att utdva ett visst yrke inom hélso-
och sjukvarden. Aven nar sdan personal inte deltar i arbetet ska patientjournal dock foras
vid vard av patienter. En del av MAS och MAR:s arbete for att fullgora sitt ansvar pa omra-
det kan t.ex. vara att delta i framtagande, implementering och uppféljning av rutiner for
journalforing.

Delegering av arbetsuppgifter

Delegering ar en speciell form av arbetsfordelning inom hélso- och sjukvarden. Att delegera
ar att 6verlata befogenhet, alltsa vad nagon far géra. Halso- och sjukvardens regelverk stal-
ler framst krav pa hur arbetsuppgifter ska utforas, inte vem som far utféra dem. Delegering
behdvs darfor oftast inte for att fordela en arbetsuppgift. Delegering ar framfdrallt aktuellt
nér iordningstéllande och administrering av lakemedel ska utforas av personal som annars
inte har behdrighet att géra det. (Vem far gora vad i halso- och sjukvarden och tandvarden?
s. 18. Socialstyrelsen; 2015)

MAS och MAR:s ansvar enligt 24 8 forsta stycket 2 HSL, att beslut om att delegera an-
svar for varduppgifter ar forenliga med sakerheten for patienterna, ar ett évergripande an-
svar som kompletterar det ansvar som andra har. Det kravs t.ex. inte att MAS eller MAR
sjalva star for delegeringar. Som framgar ovan har all halso- och sjukvardspersonal ett eget
ansvar for hur de utfor sitt arbete, alltsa dven nar de delegerar arbetsuppgifter. Halso- och
sjukvardspersonal far bara delegera en arbetsuppgift till nagon annan om det ar forenligt
med kravet pa en god och saker vard. Den som delegerar en arbetsuppgift till nagon annan
ansvarar ocksa for att han eller hon har férutsattningar att utfora uppgiften (6 kap. 3 § PSL).
| Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 1997:14) om delegering av arbets-



uppgifter inom halso- och sjukvard och tandvard finns ytterligare regler och rad som blir
aktuella vid delegering. Bl.a. ska varje delegeringsbeslut dokumenteras och beslutet ska
galla for viss tid, hogst ett ar, eller for bestamt tillfalle.

Anmalan till namnd av vardskador m.m.

Enligt 24 § forsta stycket 3 HSL ansvarar MAS och MAR for att anmalan gors till den
namnd, som ansvarar for ledningen av kommunens hélso- och sjukvard, om en patient i
samband med vard eller behandling drabbats av eller utsatts for risk att drabbas av allvarlig
skada eller sjukdom. Denna regel hédnger ihop med ansvaret som kommunen och andra
vardgivare har att anmala handelser som har medfort eller hade kunnat medféra en allvarlig
vardskada till Inspektionen for vard och omsorg (3 kap. 5 8 PSL, lex Maria) och det ansvar
som all halso- och sjukvardspersonal har att rapportera risker for vardskador samt handelser
som har medfort eller hade kunnat medfcra en vardskada till vardgivaren (6 kap. 4 § PSL).
MAS och MAR:s ansvar kan fylla en sérskild funktion inom den kommunala halso- och
sjukvarden eftersom personalen inom denna inte nddvandigtvis ar halso- och sjukvardsper-
sonal i samma utstrackning som inom landstingens halso- och sjukvard (jfr 1 kap. 4 § PSL).

Utformningen av MAS och MAR:s ansvar for att anmélan gors till den kommunala
namnden fungerar i vissa fall daligt ihop med den nuvarande utformningen av dvriga be-
stammelser om anmalnings- och rapporteringsskyldighet. Som framgar ovan ar det vardgi-
varens ansvar att anmala till Inspektionen for vard och omsorg och halso- och sjukvardsper-
sonalens ansvar att rapportera till vardgivaren. Om vardgivaren ar en privat utférare och
inte kommunen maste regler om tystnadsplikt beaktas om kommunen ska meddelas.



Denna information (art nr 2016-6-29) kan laddas ner och bestéllas fran Socialstyrelsens
webbplats: www.socialstyrelsen.se/publikationer. Den kan dven bestillas fran Socialstyrelsens
publikationsservice, e-post publikationsservice@socialstyrelsen.se eller fax 035-19 75 29.
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