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Parter

1.1.

1.2.

Tjenesteavtale nr. 5 er inngétt mellom Redey kommune og Helgelandssykehu-
set HF. - '

Med Helgelandssykehuset HF menes spesialisthelsetjenestene som uteves av
Helgelandssykehuset HF ved helseforetakets sykehusenheter og ambulant virk-
somhet.

1. Bakgrunn

2.1.

2.2,

2. Formal

Utarbeidelse av tjenesteavtale 1 - 11 mellom Redey kommune og Helgelands-
sykchuset HF (pa:rtene) er palagt ved Lov om kommunale helse- og omsorgs-
tjenester av 14. juni 2011 § 6-2 (helse- og omsorgstjenesteloven) jfr. Lov om
spesialisthelsetjenester § 2-1 e.

Tjenesteavtale 5 er pa samme mate som de andre tjenesteavtalene samt felles
samarbeidsavtale rettslig bindende med mindre annet fremgar av selve avtalen.
Ved motstrid héndteres uenighet etter reglene i Kap 11 (Uenighet og tvist) i
felles samarbeidsavtale.

Formal med tjenesteavtale 5 er &:

3.1.

3.2

3.3.

3.4.
3.5.
3.6.

bidra til at pasienter og brukere mottar et helhetlig tilbud om helse- og om-
sorgstjenester pa tvers av forvaltningsnivaer.

klargjore ansvars- og oppgavefordeling mellom kommune og helseforetaket
ved innleggelse i sykehus.

sikre god samhandling mellom partene nar tilbudene fra kommune og helsefo-
retak er gjensidig avhengig av hverandre.

sikre kontinuitet i behandlingsforlepet, for brukere/pasienter og pararende.
sikre forsvarlig informasjonsutveksling mellom behandlingsniva.

redusere risikoen for uheldige hendelser.

3. Virkeomrade

... Virkeomrade for tjenesteavtale 5. er:

4.1.

4.2.

ansvar og oppgavefordeling ved utskrivning fra sykehus nar pasienten antas &
ha behov for kommunale helse- og/eller omsorgstjenester.

for fagomradene somatikk, psykisk helse og rusbehandling.
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4. AvKklaringer - Forutsetninger

5.1

5.2.

5.3.

5.4,

5.5.

Kommunen forholder seg til helseforetakets spesialisthelsetjenester som ett sy-
kehus.

Med utskrivningsklar pasient menes at lege ved sykehuset har vurdert pasien-
ten som utskrivningsklar, at pasienten har behov for kommunale helse- og om-
sorgstjenester, og at Forskrift om kommunal medfinansiering av spesialisthel-
setjenesten og kommunal betaling for utskrivningsklare pasienter §§ 9-12 er
fulgt.

For pasienter med behov for langvarige og koordinerte tjenester skal det opp-
nevnes koordinatorer 1 kommune og helseforetak.

Nar elektronisk kommunikasjonslesning for samhandling mellom kommune og
helseforetak er innfert, skal denne benyttes. Der det er utviklet egne fagspesi-
fikke maler for meldingsutveksling, skal disse benyttes.

I pavente av elektronisk kommunikasjonslosning skal felgende skjema benyt-
tes: :

5.5.1. skjema for Varsel om innlagt pasient — 24 timers varsel (vedlegg 1),
5.5.2. skjema for Funksjonskartlegging (vedlegg 2) og
5.5.3. Skjema for Varsel om utskrivningsklar pasient (vedlegg 3).

5. Varsel til kommunen om innlagt pasient

Helseforetakets ansvar og oppgaver

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

Nar en pasient legges inn pa sykehus, skal helsepersonellet pé sykehuset gjore
en vurdering av om pasienten kan ha behov for hjelp fra den kommunale helse-
og omsorgstjenesten etter utskrivning fra sykehuset.

Viser vurderingen at pasienten kan ha behov for hjelp fra den kommunale
helse- og omsorgstjenesten etter utskrivning, skal sykehuset varsle kommunen
om dette innen 24 timer etter innleggelsen.

Varselet gis pr. telefon og ettersendes skriftlig ved skjema Varsel om innlagt
pasient — 24 timers varsel.

Varselet skal normalt gis mellom k1. 08.00 og 14.00. Helseforetaket skal
dokumentere at skjema. Varsel om innlagt pasient — 24 timers varsel er sendt.
Partene forplikter seg til 4 prioritere & fa elektronisk meldingsutveksling pé

6.4.

plass s& snart som mulig.

Skjema Varsel om innlagt pasient — 24 timers varsel inneholder blant annet:
6.4.1. pasientens status 7

6.4.2. antatt forlep

6.4.3. forventet utskrivningstidspunkt
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6.5.

6.6.

6.7.

Sykehuset skal ved behov innhente aktuelle supplerende opplysninger fra
pasient, annen institusjon, hjemmetjeneste, fastlege, sykehjemslege og
pargrende.

Dersom det antas & vaere behov for omfattende eller langvarig behandling pé

“sykehus, eller det pa grunn av pasientens helsetilstand ikke er mulig & foreta

vurderingene innen 24 timer etter innleggelse, skal vurderingene foretas og
kommunen varsles s snart det lar seg gjere.

Sykehuset skal varsle kommunen snarest dersom det blir endringer i forventet
utskrivningstidspunkt eller hjelpebehov. Skjema Varsel om innlagt pasient — 24
timers varsel skal benyttes og merkes med endringsvarsel.

6. Samarbeid mellom helseforetak og kommune under oppholdet

Helseforetakets ansvar og oppgaver

7.1.

7.2.

7.3.

7.4.

7.5.

7.6.

7.8.

For pasienter med behov for langvarige og koordinerte tjenester skal sykehuset
oppnevne koordinator som skal ha ansvar for 4 koordinere opplysninger til
kommunen, planlegge utskriviing og ved behov organiserer samarbeidsmeter
evt. videokonferanser med kommunens helse- og omsorgstjeneste.

For pasienter med behov for langvarige og koordinerte tjenester skal
koordinator ved sykchuset drafte behovet for individuell plan med kommunens
helse- og omsorgstjeneste.

Dersom pasienten behever kommunale helse- og omsorgstjenester, har
sykehuset, 1 samrad med pasient, ansvar for & kontakte riktig instans i
kommunen.

For & avklare hjelpebehov skal sykehuset, ved behov, invitere kommunen til
samordningsmate pd sykehus eller i pasientens hjem. Dette skal skje i
samarbeid med pasienten. '

Funksjonsvurdering skal sendes kommunen sa snart behovet er klarlagt. Det
skal ikke sokes om spesifikk tjeneste. Vedlagte skjema for
Funksjonskartlegging skal benyttes.

Dersom pasienter som mottar helse- og omsorgstjenester der i sykehuset, skal
det gis melding til kommunens helse- og omsorgstjeneste sa raskt som mulig.

J-forkant-av-henvisning til-habilitering / rehabilitering utenfor-helseforetaket, ..o

skal sykehuset drefte dette med kommunenes helse- og omsorgstjeneste.

Laveste effektive omsorgsniva (LEON-prinsippet) skal legges til grunn ved
ansvars- og oppgavefordelingen mellom kommunen og foretaket.
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Kommunens ansvar og oppgaver

7.9.

7.10.

Kommunen skal dokumentere at Varsel om innlagt pasient — 24 timers varsel
er mottatt.

Kommunen skal behandle seknader em kommunale helse- og omsorgstjencster
fortlepende, og gi tilbakemelding uten unedig opphold. Ved

seknadsbehandlingen forutsettes det at det foreligger funksjonskartlegginger og
medisinske opplysninger fra sykehuset.

7. Rutiner for samhandling ved utskrivning fra sykehus

Helseforetakets ansvar og oppgaver

8.1.

8.2.

8.3.

8.5.

8.6.

En pasient er utskrivningsklar nér lege pa sykehus vurderer at det ikke er behov
for ytterligere behandling i spesialisthelsetjenesten. Vurderingen skal vare basert
pa en individuell helsefaglig vurdering, og folgende punkter skal vaere vurdert og
dokumentert i pasientjournalen:

8.1.1. Problemstillingen(e) ved innleggelse, slik disse var formulert av
innleggende lege, skal vare avklart.

8.1.2. @vrige problemstillinger som har fremkommet skal veere avkiart.
8.1.3. Dersom enkelte spersmal ikke avklares skal dette redegjores for.

8.1.4. Det skal foreligge et klart standpunkt til diagnose(r), og videre plan for
oppfelging av pasienten.

8.1.5. Pasientens samlede funksjonsnivi, endring fra forut for innleggelsen,
og forventet framtidig utvikling skal vare vurdert.

8.1.6. Dersom pasienten har behov for spesialisthelsetjenester som er utenfor
den aktuelle behandlingsenhetens ansvarsomréde, skal sykehuset
beskrive plan for behandling.

Niér en pasient er definert som utskrivaingsklar, skal sykehuset straks varsle
kommunen i en utskrivningsklarmelding. Se vedlagt skjema for Varsel om
utskrivningsklar pasient.

Sykehuset skal i utskrivningsklarmelding alltid redegjere for de vurderingene
som er gjort 1 h.h.t punktene 8.1.1. — 8.1.6.

mellom kl. 08.00 og 14.60.

Sykehuset kan overfore utskrivningsklar pasient nér kommunen har bekreftet
at et kommunalt helse- og omsorgstjenestetilbud til pasienten er klart.

Ved utskrivning fra sykehuset skal epikrise eller tilsvarende informasjon
sendes det helsepersonell som trenger opplysningene for 4 kunne gi pasienten

Varselet gis pr. telefon og ettersendes skrifilig. Varselet skal normalt gis
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8.7.

8.8.

8.9.

forsvarlig oppfoelging, jfr. Medisinsk-faglig innhold i epikriser. Rapport
R32/02 KITH. Den gode epikrise samt Forskrift om pasientjournal § 9 og Lov
om helsepersonell § 45.

Sykehuset skal ved utskrivelse sende nedvendige medisinske opplysninger til
kommunen, herunder pleierapport og eventuelle rapporter fra fysio- og / eller
ergoterapeut om videre behandling av pasienten. Papirkopi skal falge
pasienten. Resultater fra prever eller annen informasjon som ikke foreligger
ved utskrivning skal ettersendes straks de foreligger. Medisinsk ansvarliges
vurderihg og anbefalinger skal sendes sammen med opplysningene.

Lege ved sykehuset skal ta kontakt med fastlege nar det er medisinsk
indikasjon for dette i forhold til oppfelging av pasienten.

Sykehuset skal gi tilstrekkelig informasjon slik at kommunen kan iverksette
eller viderefore individuell plan.

Kommunens ansvar 0g oppgaver

8.10.

8.11.

8.12.

8.13.

8.14.

Kommunen skal etter & ha mottatt varsel om utskrivningsklar pasient straks
bekrefte om kommunen kan ta imot pasienten. Slik tilbakemelding skal
fortrinnsvis gis mellom ki. 08.00 og 14.00.

Kommunen skal vurdere om og evt. hvilke kommunale helse- og
omsorgstjenester som skal iverksettes pd grunn av opplysninger i
utskrivningsklarmelding.

Dersom kommunen ikke kan ta imot pasienten, skal sykehuset varsles om nar
et kommunalt tilbud antas & vaere klart.

Kommunen skal informere kontaktperson i behandlende enhet ved sykehuset
om kommunal saksgang og vedtak som har betydning for pasientens
utskriving. '

Kommunen skal opprette koordinator og eventuelt individuell plan.

8. Praktiske forhold som skal avklares ved utskriving

Helseforetakets ansvar og oppgaver

9.1.  Béade sykehus og kommune skal sikre at pasienten far tilfredsstillende S
hjelpemidler i tide slik at manglende hjelpemidler ikke blir til hinder for
utskrivning fra sykehuset.

9.2.  For a hindre avbrudd i iverksatt behandling, skal sykehuset sikre at pasienten

vederlagsfritt far med seg tilstrekkelig mengde av nadvendige medikamenter

~og utstyr inntil pasienten selv, evt. med kommunens hjelp, kan skaffe seg

medikamentene. Hva som skal sendes med pasienten avklares med mottakende
helsepersonell i kommunen. 7
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9.3.

9.4.

9.3.

9.6.

9.7.

9.8.

9.9.

9.10.

9.11.

Ved forandringer i medikasjon skal nye resepter folge pasienten. Dosert
medisin for perioden fra utskriving og til og med neste virkedag skal folge
pasienten dersom det er behov for det. I spesielle tilfeller kan det avtales
utlevering av medisiner utover en virkedag nér lokale forhold tilsier det.

Nye medikamenter som krever individuell refusjon fra HELFO skal vare sokt
om fra sykehuset under innleggelse. Spesialisthelsetjenesten ma serge for
reitererte resepter til slik behandling, og til medikamenter som ikke kan
forskrives av alimennleger. Sparsmal angéende reseptforskriving av slike
medikamenter skal rettes til sykehuset, og ikke til fastlege.

Dersom pasienten ikke er 1 stand til det selv, skal sykehuset informere
parerende om utskrivningen.

Dersom det er nedvendig med snarlig oppfelging hos fastlege, skal sykehuset
sorge for at fastlege far beskjed om dette snarest mulig, og senest
utskrivningsdagen.

Sykehuset skal rekvirere pasienttransport tilpasset pasientens situasjon, og har
ansvaret for all pasienttransport og felgetjeneste uavhengig av pasientens
behandlingssted og funksjonsnedsettelse.

Ved transport til privat hjem gjelder sykehusets ansvar inntil pasienten har
kommet inn i hjemmet. Ved transport til kommunal institusjon, overferes
ansvaret til kommunen nar pasienten er tatt imot av institusjonspersonalet.

Pasienter med behov for kommunale helse- og omsorgstjenester skal
fortrinnsvis skrives ut fra sykehuset pa hverdager.

Pasienter som har behov for kommunale helse- og omsorgstjenester, skal vaere
ankommet egen bolig eller institusjon innen ki. 15.00 utskrivningsdagen.
Dersom transportforholdene tilsier at dette ikke er mulig, kan annet klokkeslett
avtales.

Behandlende lege pa sykehuset skal vardere om det er medisinsk nedvendig
med ledsager under hjemtransport.

9. Utskrivning i forbindelse med fgdsel

10.1.

10.2.

10.3.

P23 utskrivningsdatoen melder utskrivende jordmor ved fedeavdelingen
utskrivningsdatoen til kommunens helsesester pr telefon.

Ved utskrivning fra fadeavdelingen sendes jordmorepikrise til helsestasjon pr
brev samt elektronisk til fastlege.

Evt. epikrise sendes fastlege, jfr. Forskrift om pasientiournal § 9 og Lov om
helsepersonell § 45.
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10.

11.

Betalingspl:ikt for utskrivningsklare pasienter

11.1.

11.2.

11.3.

11.4.

11.5.

11.6.

Sykehuset skal rapportere at pasienten er utskrivningsklar til Norsk
Pasientregister. Kopi sendes kommunen.

Helgelandssykehuset HF har ansvar for a4 utstede faktura til kommunen for
betaling for utskrivningsklar pasient. . Det tilstrebes ménedlig fakturering, og
30 dagers betalingsforfall. Det tilstrebesat relevant grunnlag for & gjennomga
fakturagrunniag vedlegges , etter mal fra Helsedirektoratet.

Betalingsplikten inntrer fra og med det degnet pasienten blir erkleert
utskrivningsklar og vilkarene i Forskrifi om kommunal medfinansiering av
spesialisthelsetienesten og kommunal betaling for utskrivningsklare pasienter
$¢ 9 -10er oppfylt, og kommunen har gitt beskjed om at den ikke kan ta imot
pasienten. Betalingsplikten inntrer ogsd dersom kommunen ikke har svart pa
varselet etter § 10 om utskrivningsklar pasient. Det dognet pasienten skrives ut,
inngéar ikke i betalingsplikten.

Betalingsplikten for utskrivningsklare pasienter bortfaller dersom punktene 8.1
-8.4,8.6-8.7,9.9-9.10 i denne avtalen ikke er overholdt.

Hvis en pasient skrives ut for avtalt utskrivningsdato, skal dette motregnes 1
sykehusets krav til kommunen.

Dersom utenforliggende forhold tilsier at det ikke er mulig & transportere
pasienten fra sykehus, gjelder ikke betalingsplikten i pavente av transport.

Sarskilte forhold

14.1.

14.2.

14.3.

Kompetanseoverfering

I saker der det er behov for kompetanseoverfering, veiledning til kommunalt
personale, opplaering 1 bruk av utstyr skal ikke pasienten erkleres
utskrivningsklar fer slik opplaering og veiledning er gitt fra sykehusets side.
Kommunens vurdering av om der foreligger et slikt veiledningsbehov er i
tvilstilfelle utslagsgivende. Veiledningen skal vare vederlagsfri.

Intern overforing i spesialisthelset] enesten

Dersom en pasient er innlagt pa en avdeling pa et sykehus, men skal overfares
til en annen avdeling, et annet sykehus eller annen behandling i

b spesialisthelsetjenesten, er pasienten ikke & regne som utskriikﬁingsklafi D

forskriftens forstand.
Permisjoner fra sykehuset

Permisjoner for pasienter som har behov for kommunale helse- og
omsorgstjenester under permisjonen, skal avtales og planlegges 1 samrad med
kommunen.
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14.4.

14.5.

14.6.

14.7.

Utskrivning nér pasienten har kommunal langtidsplass 1 institusjon

For pasienter med kommunal langtidsplass i institusjon kan punktene 8.2 — 8.4
og 9.9 - 9.10 fravikes. Sykehuset skal ta direkte kontakt med angjeldende
“institusjonsavdeling for avtale om utskrivning.

Behov for ytterligere behandling i ventetid for utskrivning

For utskrivningsklare pasienter som féar behov for ytterligere behandling i
ventetid for utskriving, skal sykehuset informere kommunen uten ugrunnet
opphold. Skjema Varsel om innlagt pasient — 24 timers varsel benyttes og
merkes med endringsvarsel. Beregningen av antall utskrivningsklare degn
stoppes inntil pasienten er utskrivningsklar igjen. Dette skal dokumenteres i
form av ny utskrivingsklarmelding, se skjema Varsel om utskrivningskiar
pasient. )

Avvisning av tilbud om kommunale helse- og omsorgstjenester

Dersom utskrivningsklar pasient velger a takke nei til tilbudte kommunale
helse- og omsorgstjenester, bortfaller kommunens ansvar for pasienten.
Dersom helseforetaket velger 4 forlenge pasientens sykehusopphold i slike
titfeller, bortfaller kommunens betalingsplikt jfr. Forskrift om kommunal
medfinansiering av spesialisthelsetjenesten og kommunal betaling for
utskrivningsklare pasienter § 13,

Uenighet om betalingsplikt for utskrivningsklare pasienter

Ved uenighet om vilkér for utskrivningsklare pasienter er oppfylt, inntrer ikke
betalingsplikten for uenigheten er lost gjennom lokal tvistelasningsnemnd eller
‘nasjonal tvistel@sningsnemnd.

12. Avvik

13.1.

13. Uenighet - tvistelgsning

Avvik i forhold til denne tjenesteavtalen reguleres av felles samarbeidsaviale
Kap. 10. Se ogsa vedlagte skjema — Melding om avvik. '

14.1.

Uenighet og tvist mellom Redoy kommune og Helgelandssykehuset HF etter
denne tjenesteavtalen reguleres av felles samarbeidsavtale Kap. 11.
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14. Mislighold

15.1. Mislighold i forhold til denne tjenesteavtalen reguleres av felles samarbeidsavtale
Kap. 12. ' :

15. Gjennomgang

Det vises til vedlagt protokoll.

16. Iverksetting, varighet og oppsigelse

17.1. Denne tjenesteavtalen trer i kraft 1.2.2012 og gjelder inntil ny tjenesteavtale
foreligger.

17.2.  Andre forhold knyttet til oppsigelse av denne tjenesteavtalen reguleres i felles
samarbeidsavtale Kap. 13.

17. Innsending av avtale til Helsedirektoratet

18.1. Innsending av denne tjenesteavtalen reguleres av felles samarbeidsavtale Kap.
14.

18. Sentrale dokumenter

Tjenesteavtale 5 baserer seg i hovedsak pa felgende dokumenter:

— Lov om kommunale helse- og omsorgstjenester med forskrifter, herunder sarlig
Forskrift om kommunal medfinansiering av spesialisthelsetjenesten og
kommunal betaling for utskrivningsklare pasienter samt Forskrift om
habilitering og rehabilitering, individuell plan og koordinator.

— Lov om spesialisthelsetjenesten m.m. med forskrifter.

-~ Lov om helsepersonell med forskrifter, herunder saerlig Forskrift om
... basientjournal av 21.desember 2000 med senere endringer.

— Lov om psykisk helsevern m.m. med forskrifter.
— Lov om pasient- og brukerrettigheter med forskrifter.

—  Bruk av elektronisk henvisning og epikrise. IS-1922 Helsedirektoratet. Dern gode
henvisning ‘

10
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— Medisinsk-faglig innhold i epikriser. Rapport R32/02 KITH. Den gode epikrise

— Nasjonal veileder Samhandlingsreformen - Lovpdlagte samarbeidsavtaler
mellom kommuner og regionale helseforetak/helseforetak.

Sted, dato: [é;ﬂ/w%m, So. 0/ /2 Sted, dato: Mo il 2/, —(y

Raday kom_r_’nupe'v/ ordfprer Helgelandssykehuset HF

v/administrerende direktor

- Vedlegg

—  Skjema for Varsel om innlagt pasient — 24 timers varsel (vedlegg 1)
— Skjema for Funksjonskartlegging (vedlegg 2)

— Skjema for Varsel om utskrivningsklar pasient (-vedlegg 3)

— Skjema - Melding av avvik mellom kommunene og Helgelandssykehuset HF (vedlegg
4)

—~ Skjema - Rutine - melding og hdndtering av avvik mellom kommunene og
Helgelandssykehuset HF (vedlegg 5)
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[AVDELING]
(TELEFONNR]

HELGELANDSSYKEHUSET
HELGELAANTEN SKIEMTJE-GAETIE HELSE @%@ NORD

VARSEL OM INNLAGT PASIENT - 24 TIMERS VARSEL

24 timers varsel [_] endringsvarsel [_]

Ref.nr. [NPR NUMMER]

[STED] den [DATO]

Melding til omsorgstjenesten i

Unntatt offentlighet
Offentllghetsloven §13 forste ledd og Forvaltningslovens § 13

kommune

Pasienten ble innlagt ved Helgelandssykehuset [STED] den [INNLEGGELSESDATO] ved
[AVDELING]. Etter vir vurdering pr. dato vil pasienten ha behov for videre kommunale tiltak ved

utskrivelse fra sykehuset.

PERSONALIA

Fadsels- og personnummer:
Navn:

Adresse: ‘
Postnummer/poststed:’
Telefon:

HOVEDPARORENDE
Slektskap

Navn:

Adresse: _ ‘
Postnummer/poststed:
Telefon:

Pasienten er innlagt fra (sted):

INNLEGGELSESARSAK:
PASIENTENS STATUS:

ANTATT FORLGP:

[PERSONNUMMER]
[FORNAVN] [ETTERNAVN]

[ADRESSE]
' [POSTNUMMER] [POSTSTED]

[TELEFONNR]

[SLEKTSKAP]
[FORNAVN] [ETTERNAVN]

[ADRESSE]
" [POSTNUMMER] {POSTSTED] -

[TELEFONNR]

, dato: . klokkeslett:

FORVENTET UTSKRIVNINGSTIDSPUNKT:

Pasient og/eller parerende er inforxﬁert: (Ja/Nei)

Signatur:

Dato:




@t HELGELANDSSYKEHUSET

FUNKSJONSKARTLEGGING

T
-
S

Al

FORONATT

Fadselsnr.:
Navn:
Adresse:
Postnr.: | Poststed: |
Telefon:
Fastlege:

Y T R R
ST G 2 3 R

; : 2 AL o C
Sivilstatus:
ugift [ ] gift / samboende [ ] enke / enkemann [] skilt / separert [_] gift m/ektefelle i institusjon [_|

2

Pasienten bor: alene [ | sammen med:

Kommentar:

Adresse: - o ' TIf:

e e e

e

B

A R

Underskrift:

Ergoterapeut: ' _ Uaktuelt: ||
Dato:

Underskrift:

Side 1 av4



"
(& HELGELANDSSYKEHUSET
FUNKSJONSKARTLEGGING
Kreftsykepleier: . — | Uaktuelt: [ |
Evt. andre (ernaeringsfysioldg, diabetessykepleier m.m.): - | Uaktuelt: [ ]
Psykiatrisk vardering: _ 7 + | Usktuelt: [_]

For slagpasienter: :
Score pé siste Barthel Index: Dato:
Score pa siste SSS (Scandinavian Stroke Scale):  Dato:
For demente:

Scorepasiste MMS .- . . . Dato:

ADL- sjoner Selv- Litt hjelp | Mye Hjelp til | Kommentar

hjulpen ‘ hjelp alt
Personlig hygiene ' I

Pa-/avkledning

Sta opp/legge seg

Ga pi WC

Spise/drikke

Medisinansvar

Syn:
Harsel:
Tale:

Savn:

Orientert for tid og sted: JA| | NEI[ ]

Kognitiv status:

Kost: Normal [ | Diabetes | | Glutenfri [_] Allergier [ ] Annet:

Alktivitet/mobilitet:

Er pasienten kontinent | Har pasienten permanent |Behov for kateterisering: | Inkontinent for
for urin? kateter? JAL] NEIL] avforing?

- |JAL] NEIL] -
JAT] NEI[] Skiftet dato: ............... Hyppighet: ........ e {JAL ] NEI[ ]

Side 2 av 4



@ HELGELANDSSYKEHUSET

FUNKSJONSKARTLEGGING

KNISKE HIBEPEMIDIEER

e

Behov:

Er det sekt om tekniske hjelpemldler Ja [] Nei [:[ hvis j ja
hvilke:

Behov for boligkartlegging:

Annet:

N Ef EE'E \f?’éz QM{ %E@ e a?maﬁ;% Bl ‘ 0O %"a" D UIS SKR

3 ARk
Gt it PR IS LR Bata St

rr—— - = o
D A AsEz] ’r‘v “‘“ﬁ'i""» 491 S (g)‘ S
2 ,.<‘-3 mk‘z/p S \”%‘%P S - e ﬁ}é&;%& }'ﬁ" e m"j:

Kommunen har i henhold: til forskrifter og vedtak i Kommunestyret egenbetahng pa de fleste
tjenester.

Side3 av4




@ HELGELANDSSYKEHUSET

FUNKSJONSKARTLEGGING

SORNAD
Det ssakes herved om kommunale helse og omsorgst}enester ved utsknvmng fra sykehus Det bes
om at kommunen vurderer hvilke tjenester som kan veare aktuelle.

\MI VKK

ot

J eg glr med dette kommunen Ved helse- 0g omsorgstj enesten fullmakt tll & innhente de
opplysninger som anses som relevante for behandling av min seknad. Samtykket gjelder for
folgende instanser: fastlege, sykehus, sosialtjenesten, NAV og hgnmgskontor Opplysning kan
videreformidles til aktuelle samarbeidspartnere.

Som seker kan du reservere deg mot innhenting av opplysninger. Hvis du ensker 4 reservere deg,
skriv her de instanser reservasjonen gjelder for: '

Jeg bekrefter at déttéjsém-t'ykkét gis frivillig og at det ndr som helst kan trekkes tilbake.

Som tjenestemotiaker har jeg rett til 4 reservere meg mot at diagnoseopplysninger blir sendt inn til
IPLOS-registeret. Ved reservasjon sett kryss:

Datoi.eeerrverenen Dato:............

L T e Y T T Y Y 1 L T R N T Yy Y

sykepléiers sign. pasient / parerendes sign.

Side 4 av 4




HELGELANDSSYKEHUSET .
HELGELAANTEN SKIEMTJE-GAETIE HELSE oo NORD

[AVDELING]
[TELEFONNR]

Varsel til kommunen om utskrivningsklar pasient

Unntatt offentlighet
Offentlighetsloven §13 forste ledd og Forvaltningsloven § 13
Ref.nr. [NPR NUMMER]

[STED] den [DATOY]

Melding til omsorgstjenesten i [ KOMMUNE] kommune.

Pasienten ble innlagt ved Helgelandssykehuset [STED] den [INNLEGGELSESDATO] ved
[AVDELING]. Etter vr vurdering pr. dato vil pasieaten ha behov for videre kommunale tiltak ved

utskrivelse fra sykehuset.

Tidlig varsel ble gitt:

PERSONALIA

Fadselsnummer: [PERSONNUMMER]

Navn: [FORNAVN] [ETTERNAVN]

Adresse:

Postnr./poststed:

Nummerering av punktene nedenfor

AVKLARING AV PROBLEMSTILLINGER VED INNLEGGELSEN
OVRIGE AVKLARTE PROBLEMSTILLINGER
PROBLEMSTILLINGER SOM IKKE ER ENDELIG AVKLART
DIAGNOSE(R) OG VIDERE PLAN FOR OPPFOLGING

FUNKSJONSNIVA - ENDRING OG FORVENTET FREMTIDIG UTVIKLING

PLLAN FOR BEHANDLING DERSOM BEHOV FOR SPESIALISTHELSETJENESTE
UTENFOR HELGELANDSSYKEHUSET

.. Pasienten er erkleert utskrivningsklar i henhold til Forskrift om kommunal behandling for ... .. .. .. .. .. ... .. ...

utskrivingsklare pasienter den [UTSKRIVNINGSKLAR DATO]

Signatur: Dato; Klokkeslett:

Kontaktperson: ' Tif.nr. for kontakt:



Vedlegg 1 - til avitalens generelle del Ver. 04.01.12

Melding om aWik
mellom kommunene og Helgelandssykehuset HF

Navn Tiitel

Arbeidssted Tif ' _e-post

Signatur ncermeste leder:

Ambulanse- | Hgmme- Administrativi
konior fleneste fleneste nivé

Sykehjem

Somatisk
avdeling

Psykiatrisk Laboratoriv | Ambulanse-
avdeiing m/jus.enhet fieneste

Navn pd avd./enhet

Beskriv kort avviket

Hva er, etter din oppfatning, Grsak til hendelsen?

Er hendelsen ogs® meldt som "pasienthendelse” tit behandlende enhet | kommune eller sykehuset, Helsetilsynet i fylket,
kvalitetsutvalget i sykehuset eller klientutvalget | kommunen?

{sett kryss) Ja Nei

Kvalitetsuty
algeti

Helgelandss
kehuset HF

Behandlende
_enheti .

Helgelandssykeh
uset HF

Klientutvalget i
kommunen

Helsetilsynet i
fylket

Behandlende
enhet i kommunen

Hvis ja, 1il hvilken enhet?
anonymisert kopi
vedleggs(sett kryss)

#Behandlin vvike -
Dato for mottatt melding: Dato for sendt bekreftelse pd mottak:
Tileggsdokumentasjon innhentet Ja Nei
Mate med involvert avdeling / enhet Ja Nei

Resultat av saksbehandling:

{kryss av)

Utarbeide ny Klargjering av Utarbeide ny Klargjering av Mate mellom Annet
prosedyre eksisterende retningslinje eksisterende retningslinje | parter -

prosedyre

Dato: Signatur (lesbar):




Vedlegg 2 til avtalens generele del _ Ver 04.01.12

Rutine for melding-og hindtering av nenskede samhandlingshendelser mellom
kommunene og Helgelandssykehuset HF

Avvik
Det vises til avtalens generelle del kap. 12 om avvikshandtering

Hendelser som avviker fra vedtatte avtaler knyttet til sambandling mellom kommuner og
helseforetaket skal meldes til kommunen ved XX og helseforetaket ved XX

Hensikten er 4 sikre at uonskede hendelser blir behandlet etter omforente regler, samt
kartlegge sarbare omrader, forbygge gjentagelser og redusere antall uenskede hendelser.
Innsendte avvik brukes i forbedringsarbeidet, bade i forhold til paklaget instans og som
erfaringsoverforing til andre instanser. i kommunene og Helgelandssykehuset HF.

Melding om avvik

Hendelser som en medarbeider oppfatter som avvikende fra alle vedtatte avtaler meldes som
en ugnsket samhandlingshendelse pa felgende mate: _
1. Medarbeideren fyller ut skjema (Vedlegg 1 til avtalens generelle del)
”Avviksmelding — uenskede samhandlingshendelser mellom kommunen og
Helgelandssykehuset HF”. Utfylt skjema sendes narmeste overordnede.

2. Leder gjennomgar meldingen og sender skjema videre via post eller e-post til:
Kommunen ved XX og Helgelandssykehuset ved XX.

3. Kommunen og Helgelandssykehuset registrerer den uﬁnskede samhandlingshendelsen
og sender skjemaet videre til aktuell instans for behandling. Meldingen skal behandles
fortlepende og sekes vare ferdigbehandlet i lopet av 4 uker.

Det gis tilbakemelding ogsa til innsender{(melder).

4. Ved uenighet tas saken opp i lokal tvistelesningsnemd.

Berorte avdelinger/enheter ma sgrge for & involvere ansatte 1 egen organisasjon shik at
arsaksforhold blir klarlagt, informasjon blir gitt for &4 forebygge gjentagelse og tiltak blir
iverksatt.

*K'ommun'en'og'H'elgelan'dssykehuset're'gistrerer m‘eldingene; Oversiktover—
samhandlingsavvik presenteres pa avtalt tidspunkt for Overordnet samarbeidsorgan og
Dialogkonferanse.

Dersom klage fra pasient eller avviksmelding vedrerende konkret pasientbehandling ogsa
oppfattes som et samhandlingsproblem, skal hendelsen meldes pa vanlig mate til
Fylkesmannen, og i tillegg meldes som samhandlingsavvik (se over).



