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Sammanfattning

Inventering av 6verenskommelser, rutiner for samverkan
Reglerna och rutinerna uppfattas i huvudsak som tydliga men samtidigt for
omfattande och inte anpassade till psykiatrin.

I granskningen av akter har det framkommit att det alltfor ofta saknas flera
dokument.

Informationsoéverféringen mellan huvudmannen sker ofta via faxmedde-
lande. Detta uppfattas av flera som omstandligt och féraldrat.

I granskningen hanvisas till att det i vissa fall anvénds en férenklad process
vid samordnad vardplanering (svp), t ex nar vardinsatserna ar oférandrade.
Rehabilitering namns som ett omrade dar behov av lokala avtal finns.

Hur fungerar samverkan och informationsdverforing i praktiken? Vem
deltar i processen?

I princip samtliga granskningsrapporter betonar att samarbetet fungerar
ganska bra eller acceptabelt. Men detta beror inte pa avtal och administra-
tiva regler. Orsaken ar goda personliga kontakter mellan personalen fran de
olika huvudmannen. I nagra granskningsrapporter framgar det att samarbetet
behover forbattras. Man har t ex olika synsatt om vilka behov som
patienterna har.

| en granskningsrapport patalar man att insatser inom psykoterapi och kura-
tiv hjalp maste fungera och dessa omraden maste fa resurser som svarar upp
mot en véal fungerande psykiatri.

Ansvaret for dubbeldiagnos (missbruk och psykisk sjukdom) &r inte reglerat
i avtalet. Detta ger upphov till diskussioner mellan huvudménnen om vem
som ar ansvarig for att hantera problem med dessa personer.

Hur sker informationséverforing och omprévning avseende lakemedel?
Overgripande framgar att medicinhanteringen i de flesta fall fungerar val
och orsaken till detta beror pa att samma it-baserade journal/lakemedels-
system anvands i bade dppen och slutenvarden inom psykiatrin.

Det uppfattas som ett stort problem ndr patienterna inte tar sin medicin nér
de upplever sig sjalva som béttre eller t o m botade fran sin sjukdom.

Sekretess
Genom granskningarna framkommer att sekretessen och informationséver-
foringen av denna fungerar tillfredsstallande
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Psykiatrins stod i fortsatt vard och omsorg
| granskningsrapporterna ges manga exempel pa genensamma projekt och
utbildningar som de bada huvudméannen genomfor tillsammans.

En 6vergripande bedémning &r att samverkan och gemensamma diskussio-
ner mellan kommuner och Regionen inte alltid forekommer pa hogre orga-
nisatorisk niva inom alla delar av Skane. Omorganisationer och téta
chefsbyten anges som orsak till detta. Samtidigt skall ndmnas att det finns
goda exempel pa motsatsen.

Det &r av storsta vikt att samverkan och informationsutbyte fungerar pa led-

ningsniva eftersom detta torde vara en viktig forutséttning for att det skall
fungera bra pa verksamhetsniva.

Region Skane
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1 Inledning, bakgrund, syfte

I juni 2006 beslutade revisorerna i Region Skane och revisorerna i ett antal
av kommunerna i lanet att samverka i tva revisionsprojekt: Samverkan kring
psykiskt funktionshindrade samt Samverkan kring vard och omsorg av
aldre.

En styrgrupp har sedan tidigare bildats med revisorer fran Regionen och
revisorer fran fyra kommuner. De senare ar utsedda av Kommunforbundet
Skane. Regionens revisionskontor har administrerat arbetet med
styrgruppens sammantréaden och revisionsbitrddenas granskningar.

Det beslutades att uppdraget att genomfora granskningarna skulle tilldelas
respektive kommuns sakkunniga revisionsbitraden. FOr Regionens del
beslutade revisorskollegiet att man av praktiska skal skulle anvanda sig av
samma sakkunniga bitrdden som respektive kommun upphandlat.

Regionens revisorer har sedan tidigare tecknat ramavtal med fem olika
foretag avseende upphandling av forvaltningsrevision. Tva av dessa var
aktuella for att genomfora granskningarna i samverkan med kommunerna;
Ernst & Young samt Ohrlings PwC.

En forutsattning var att de olika granskningarna skulle presenteras pa ett lik-
artat satt i de granskningsrapporter som skulle uppréttas, en per kommun.
Det beslutades ocksa att resultatet av granskning avseende Regionens
del/ansvarsomrade skulle presenteras i dessa granskningsrapporter.

Pa uppdrag av revisorskollegiet tog Region Skanes Revisionskontor pa sig
uppgiften att organisera, administrera och sammanfatta granskningarna,
vilka genomfdérdes under hosten och vintern 2006/07.

Avsikten med foreliggande rapport ar att ge en dvergripande sammanfatt-
ning av resultatet fran de nio granskningar som genomférdes avseende
Samverkan kring psykiskt funktionshindrade. | dessa granskningar del-
tog nio av kommunerna samt Regionen. De nio kommunerna &r Tomelilla,
Sjobo, Ystad, Lund, Lomma, Angelholm, Bjuv, Klippan samt Astorp.

Huvudsyftet med granskningarna var att visa hur de skanska kommunerna
och Region Skane samverkar kring vardplanering och informationséver-
foring mellan de bada huvudmannen.

En gemensam projektplan for de nio olika granskningarna diskuterades och
faststélldes i samrad mellan representanter for revisorerna i kommunen och
Regionen, Regionens revisionskontor samt de berdrda revisionsbyraernas
konsulter.

For mer detaljerad information och resultat avseende respektive granskning
hanvisas till de nio olika granskningsrapporterna. Resultatet av granskning-
arna kommer att presenteras och diskuteras vid ett seminarium i april 2007.
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Enligt socialtjanstlagen samt halso- och sjukvardslagen har huvudmannen
skyldighet att samverka kring vard och omsorg om psykiskt funktionshind-
rade. Socialstyrelsen har gett ut foreskrifter och allmanna rad betraffande
informationséverforing och samordnad vardplanering (svp). Sedan februari
2004 finns dessutom ett avtal om rutiner m m for svp mellan Skanes kom-
muner och Region Skane. (Efter revidering kommer ett nytt avtal att gélla
fr o m varen 2007).

Genom psykiatrireformen 1995 fick kommunerna ansvar for bostad, boen-
destdd och arbete/sysselséttning for psykiskt funktionshindrade medan
landstingets/regionens ansvar kom att omfatta diagnostik, behandling och
psykisk rehabilitering.

Samordnad vardplanering syftar till att tillsammans med patienten samordna

planering av dennes fortsatta vard och omsorg i forsta hand vid éverforing
fran en vardform till en annan.

Region Skane
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2 Sammanfattande resultat av granskningarna

2.1 Inventering av 6verenskommelser, rutiner for samverkan
Avtal fran 2004 finns mellan Region Skane och Skanes samtliga kommuner
om samordnad vardplanering (svp). Huvuddragen i avtalet omfattar rutiner
och processer avseende

inskrivningsmeddelande

kalla till svp

genomfodra svp samt

underratta om att patienten ar utskrivningsklar.

Socialstyrelsen har dven gett ut foreskrifter och allmanna rad om hur
huvudmannen skall samarbeta.

Reglerna och rutinerna uppfattas i huvudsak som tydliga men samtidigt for
omfattande. De uppfattas av personalen som om de &r anpassade och
utformade for den somatiska varden och &ldrevarden. De anses saledes inte
vara anpassade till psykiatrin. Harav foljer, menar personalen, att det finns
icke relevant information som maste fyllas i pa blanketter m m. Flera menar
att det ofta forutsatts en langre vardperiod for att kunna hinna med och fylla
I blanketter for de olika momenten.

Det framkommer att det finns behov av férenklade rutiner for patienter som
ar inlagda i kortare perioder, ca 5 dagar.

I granskningen av akter har det visat sig att det alltfor ofta saknas flera
dokument, t ex inskrivnings- och/eller utskrivningsmeddelande. | minst en
granskning framkommer det att granskarna beddmer att avsaknaden av
dokumentation i samband med vardplaneringen innebar allvarliga brister.

Informationsoéverféringen mellan huvudmannen sker ofta via faxmedde-
lande. Detta uppfattas av flera som omstéandligt och foraldrat. Det finns dven
risker for att faxmeddelandet kommer till obehérig mottagare.

I granskningen hanvisas till att det i vissa fall anvénds en férenklad process
vid svp, t ex nar vardinsatserna ar oférandrade. Man efterlyser dven ett
lokalt samarbetsavtal som skulle klargéra samarbetsformer och ansvar pa
lokal niva for respektive part. Rehabilitering ndmns som ett omrade déar
behov av lokala avtal finns.

2.2 Hur fungerar samverkan och informationséverforing i
praktiken? Vem deltar i processen?

I princip samtliga granskningsrapporter betonar att samarbetet fungerar bra,

ganska bra, tillfredsstallande, relativt val eller acceptabelt. Orsaken hértill ar

inte dokumentation och administrativa regler. Orsaken &r de goda personliga

kontakter och relationer som finns mellan personalen fran de olika huvud-

mannen.
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| flera omraden forefaller det vara en forutséttning att de personliga kontak-
terna finns, och utan dessa hade samverkan fungerat betydligt sdmre. Man
namnder ocksa att berdrda hanterar drendena praktiskt genom att anvanda
telefon i stor utstrackning.

Det underlattar ocksa att personer med psykiskt funktionshinder ofta har
langa sjukdomsperioder och blir da kéanda hos personal savél inom kommu-
nen som i Regionen.

| detta sammanhang ar det viktigt att berérda gor en riskbeddmning av vad
som kan intraffa om personal t ex slutar och de personliga kontakterna héar-
igenom upphor. Vilka negativa konsekvenser kan detta fa for samarbetet
och for patienterna? Darfor ar det viktigt att, sa lang det ar mojligt, rutiner
och dverenskommelser dokumenteras sa att samverkan fortsatter att fungera.

I ndgra granskningsrapporter framgar det att samarbetet behdver forbattras.
Orsakerna till detta anges vara att nagon funktion eller enhet inte hinner med
att delta i samarbetet pa ett tillrackligt grundligt satt eller att det inte funge-
rar pa ledningsniva exempelvis p g a tata chefshyten. Det ges exempel pa ett
tidigare gott informationsutbyte som upphort att fungera men avsikten ar att
det skall komma igang igen efter vissa insatser. Det framhalls att det rader
brist pa psykiatriker vilket naturligtvis ger upphov till risker.

| en granskningsrapport patalar man att insatser inom psykoterapi och kura-
tiv hjalp maste fungera och dessa omraden maste fa resurser som svarar upp
mot en val fungerande psykiatri.

Det framgar aven att det finns olika synsétt mellan kommunen och Regio-
nen om vilka behov som klienterna har.

Det ges exempel pa olika personalkategorier som deltar i svp och 6vrig
samverkan. Utifran beskrivningarna forefaller det som om det varierar mel-
lan olika delar i lanet. Avseende Regionen framgar det att ldkare ofta & med
men dven Gvrig personal fran 6ppenvardsteamet. Fran kommunen namns
psykiatrisamordnare, bistandshandlaggare, sjukskaterskor samt personal
fran boendestod. Anhdriga namns vid ndgot enstaka tillfalle.

I nordvastra delen av lanet har det framkommit att rattspsykiatrin inte foljer
de riktlinjer som finns for svp. Detta framkommer dels genom intervjuer
dels i den drendegranskning som genomforts. Utbildningsinsatser har satts
in for att forbattra kunskapen och styra upp arbetet.

Ansvaret for dubbeldiagnos (missbruk och psykisk sjukdom) &r inte reglerat
i avtalet mellan kommunerna och Regionen. Detta ger upphov till diskus-
sioner mellan huvudmannen om vem som &r ansvarig for att hantera
problem med dessa personer.
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2.3 Hur sker informationsoverféring och omprévning
avseende lakemedel?
Overgripande framgar att medicinhanteringen fungerar val i de flesta fall.

Det ndmns ofta i granskningsrapporterna att medicinhanteringen och infor-
mation kring denna fungerar i de flesta fall bra och orsaken till detta beror
pa att samma it-baserade journal-/lakemedelssystem anvands i bade 6ppen-
och slutenvarden inom psykiatrin. I ndgon granskningsrapport framkommer
att man maste dubbelkolla medicineringen p g a av att man inte vagar lita pa
att lakemedelslistan &r korrekt.

Det framkommer ocksa att 6ppenvarden sakerstaller att aktuell medicinering
fran slutenvarden ar riktig. Oppenvarden anges som ansvarig for att fore-
skriven medicinering fungerar i praktiken. Kommunens personal gor bety-
dande insatser for att patienternas medicinering skall fungera.

Distriktssjukskoterskorna ar oftast de som ansvarar och ser till att medicine-
ringen hos patienterna fungerar. Dessa deltar ocksa ofta pa svp. Andra per-
sonalkategorier som ocksa namns i detta sammanhang ar boendestddjarna
som aven de har bevakning av medicinhanteringen hos klienterna.

| ett par omraden redogors for att patienterna vanligtvis besoker 6ppen-
varden t ex varje eller varannan vecka for att fa ny medicinering eller injek-
tioner. Denna kontakt innebar en kontinuerlig uppféljning av medicine-
ringen fran den psykiatriska 6ppenvardens sida.

Det uppfattas som ett stort problem nér patienterna inte tar sin medicin nér
de upplever sig sjalva som béttre eller t o m botade fran sin sjukdom.

2.4 Sekretess

Genom granskningarna framkommer att sekretessen och informationsover-
féringen av denna fungerar tillfredsstéllande. Det informeras dven om att
menprovning gors (myndigheten provar om det &r till men for patienten om
information utldmnas).

Vid aktgranskningarna har det d&ven framkommit att sarskild blankett om
sekretess ocksa vanligtvis anvands i samband med svp.

25 Psykiatrins stod i fortsatt vard och omsorg

I granskningsrapporterna ges manga exempel pa gemensamma projekt och
utbildningar som de bada huvudméannen genomfor tillsammans. Bl a namns
s k Miltonprojekt vilka genomfors eller har genomforts i de flesta omraden.

Ett syfte med projekten kan vara att vidareutveckla former for omhanderta-
gande, inventering av behov, utvardering och olika gemensamma utbild-
ningar for personal hos de bada huvudméannen. Statshidrag utgar for dessa
projekt.



pawm 2007-03-14

Region Skane

9(9)

| de projekt dar inventeringar genomfors av aktuella personer i malgruppen
ger inventeringen bra underlag av behov, underlag for att planera
verksamheten och beddéma resursbehovet. Det framhalls att det &r viktigt att
detta material far utgora underlag for samverkan mellan kommunen och
Regionen.

Det ges dven flera andra exempel pa olika samarbetsorgan och tréaffar pa
olika nivaer mellan personer i kommun och Region.

En 6vergripande bedémning ar att samverkan och gemensamma diskussio-
ner mellan kommuner och Regionen inte alltid férekommer pa hégre orga-
nisatorisk niva inom alla delar av Skane. Omorganisationer och tata
chefsbyten anges som orsak till detta. Samtidigt skall ndmnas att det finns
goda exempel pa motsatsen.

Det &r av storsta vikt att samverkan och informationsutbyte fungerar pa led-
ningsniva eftersom detta torde vara en viktig forutsattning for att det skall
fungera bra pa verksamhetsniva i den direkta varden av patienterna.

Det hénvisas aven till att Regionen skall handleda och utbilda kommunens
personal. | granskningsrapporterna framgar det att detta ocksa genomfors i
vissa kommuner, dock inte alla.
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