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1 Bakgrund

Enligt egenvérdsforeskriften SOSFS 2009:6 kan en hilso- och
sjukvardsatgird utforas som egenvard om ansvarig behandlande
yrkesutovare bedomer att det kan ske pa ett sdkert sitt. Om en hélso- och
sjukvardsatgird bedoms kunna utféras som egenvérd klassas den inte ldngre
som en hilso- och sjukvardsédtgird och lyder dirmed inte under hélso- och
sjukvardslagen.

Beslut om vad som kan betraktas som egenvard respektive hilso- och
sjukvard ska fattas av den lékare, arbetsterapeut, fysioterapeut eller
sjukskdterska som ordinerat dtgirden. Om en person behover hjélp med
handrickning for att klara av att utfora sin egenvérd kan detta ske inom
ramen for ett SoL eller LSS beslut och kommunal hemsjukvard behover inte
bli aktuellt. Egenvéarden ska bidra till att den enskilde far mojlighet att leva
sitt liv utan tita kontakter med hélso- och sjukvarden.

11 Syfte

Riktlinjens syfte ar att tydliggora vilka krav som stélls pd hilso- och
sjukvarden vid egenvardsbedomningar och att egenvardsbedomningarna ska
utga fran vad som &r patientsékert 1 varje enskilt fall.

1.2 Mal

Det 6vergripande malet &r att ge bésta mdjliga livskvalitet och bevara
sjalvstandigheten under trygga forhallanden for den enskilde.

1.3 Definitioner

1.3.1 Halso- och sjukvard

Med hélso- och sjukvard avses enligt Hélso- och sjukvardslagen (SFS
2017:30) atgérder for att medicinskt forebygga, utreda och behandla
sjukdomar och skador. Till hidlso- och sjukvérden hor dven sjuktransporter
samt att ta hand om avlidna.

1.3.2 Egenvard

Med egenvard menas en hélso- och sjukvardsédtgird som legitimerad
yrkesutdvare inom hélso- och sjukvarden bedomt att en person sjélv kan
utfora. Den egenvard som brukaren utfor sjilv eller med hjélp av ndgon
annan riaknas inte som hélso- och sjukvard. Daremot ar den legitimerade
personalens beddmning, planering och uppf6ljning att betrakta

som hélso- och sjukvérd.

2 Regelverk

Hélso- och sjukvardslagen (SFS 2017:30)

Patientsékerhetslagen (SFS 2010:659)

Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9)

Bedomning av om en hilso- och sjukvardsétgird kan utféras som egenvard
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(SOSFS 2009:6)

Lagen om samverkan vid utskrivning fran sluten hélso- och sjukvérd (SFS
2017:612)

Socialstyrelsens foreskrifter och allmdnna rad om ordination och hantering
av ldkemedel 1 hélso- och sjukvarden (HSLF-FS 2017:37)

Socialtjanstlagen (SFS 2001:453)
Lagen om stdd och service for funktionshindrade (SFS 1993:387)

3 Ansvar

Omradeschef for hilso- och sjukvardspersonal ansvarar for att
legitimerad personal har tillrdcklig kompetens for att bedoma,
planera, folja upp och dokumentera egenvard.

MAS/MAR ansvarar for att
det finns rutiner och riktlinjer géllande egenvard
det finns samverkansavtal med andra vardgivare gillande
egenvardsbedomningar.

Legitimerad hilso- och sjukvirdspersonal ansvarar for att
beddéma om en hélso- och sjukvardsuppgift ar att betrakta som
egenvard inom sitt ansvarsomrade
overlamna kopia pa planeringen och beslutet av egenvarden till
individen och eventuellt bistindshandlaggaren.

Chef for handliaggare ansvarar for att
handldggarna har kunskap om i vilka situationer kontakt ska tas med
legitimerad personal for att f4 en bedomning om en atgird ska
betraktas som egenvard eller hélso- och sjukvérd

Handliggare ansvarar for att
motta ansdkan om handrickning vid egenvérd fran den enskilde
samrada med ansvarig legitimerad personal gillande
egenvardsbeslutet
dokumentera bistandsbeslut i samband med egenvard.

Omrédeschef for baspersonal ansvarar for att
personalen har tid och kompetens for att utfora handrackning vid
egenvardsbeslut.

Baspersonal ansvarar for att
utfora handrackning vid egenvard efter instruktion fran legitimerad
personal
kontakta legitimerad personal vid fordndringar som paverkar
egenvardsbeslutet.
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4 Metod

41 Bedomning

Vilka dtgérder som utgdr egenvérd kan inte anges generellt utan dr beroende
pa omstandigheter i varje enskilt fall. Enligt gidllande foreskrifter ska
beddmningen goras i samrad med den enskilde och utifrén dennes fysiska
och psykiska hélsa samt att ta hiansyn till livssituation 1 6vrigt. Om personen
inte sjdlvstandigt kan utfora egenvarden beror beddmningen pa hur stodet
och hjilpen ser ut. En atgidrd kan beddémas olika beroende pa om det &r en
nirstaende eller personal som utfor atgarden. Det innebér att en atgérd hos
en individ kan bedomas som egenvérd om nérstaende utfor atgédrden och
som hélso- och sjukvard om det dr personal som ska utfora atgérden.

Om individen behover hjélp med sin egenvérd och det inte finns en aktuell
egenvardsbedomning, kan verksamheten tillsammans med den enskilde
kontakta ordinatoren for att fa en bedomning och planering utford.

I samband med planering vid utskrivning av patienter i slutenvérd ska den
behandlande ldkaren gora bedomningen om en atgard som ordinerats inom
slutenvard kan utforas som egenvard. Lakaren ansvarar i dessa fall dven for
beddmning gillande ordinationer fran andra professioner, t.ex.
arbetsterapeut och fysioterapeut.

4.1.1 Egenvardsbeddémning av legitimerad personal i kommunen

Legitimerad personal i den kommunala hélso- och sjukvéirden kan gora
beddmningen om egenvard utifran sitt eget professionella ansvarsomrade.
Det gar inte att gora en egenvardsbeddmning pa en ordination frdn en annan
legitimerad yrkesutdvare som t.ex. ldkare. En sjukskoterska kan bedoma om
t.ex. sdromldggningar och stédstrumpor. Fysioterapeut och arbetsterapeut
kan bedoma om t.ex. trdning. Egenvardsbedomning som har med ldkemedel
att gora utfors alltid av likare.

4.1.2 Narstaende och egenvard

Narstaende till vuxna personer har ingen laglig skyldighet att hjélpa till med
egenvard. Manga nirstaende vill dock hjilpa till med egenvard men den
som gor egenvardsbeddmningen maéste se till den nirstaendes situation och
vaga in behov av stdd och hjélp fran hilso- och sjukvéarden sa egenvarden
kan utforas pa ett sékert satt. Om situationen foréndras, t.ex. om personens
tillstdnd forsdmras eller den nérstaende inte langre kan, eller vill, ta ansvaret
for atgérden maste den ansvarige inom hélso- och sjukvarden gora en ny
egenvardsbedomning utifran de nya forutséttningarna.

I de fall dér nérstdende ska utfora viss insats och personal pa t.ex.
korttidsboende skall utfora viss insats, t.ex. nirstdende delar ldkemedel 1
dosett som personal sedan ger till den enskilde, sa &r det viktigt att komma
Overens om och dokumentera vem som bér ansvar for vad. Personalen som
delar ut ldkemedel som dispenserats pé ett felaktigt sétt kan inte héllas
ansvarig annat dn for den normalt forekommande rimlighetsbedomningen. I
det fall den enskilde &r ansluten till i kommunens hemsjukvard har
kommunens sjukskdterska inget ansvar for ldkemedel som nérstdende delat
upp 1 dosett, under forutséttning att sdédan 6verenskommelse finns
dokumenterad.

Egenvard



Giltighetstid: 2022-01-18 Version: 4 Galler for: Vard och stdd
2023-12-31 7(10)

4.1.3 Legal foretradare och egenvard

En legal foretradare kan inte ga in i ett d&rende och ta ansvar sa att
bedémningen blir egenvard.

4.1.4 Egenvard vid kognitiv svikt

Har den enskilde en nedsatt kognitiv formaga (exempelvis p.g.a.
demenssjukdom, vissa psykiska funktionsnedséttningar eller
utvecklingsstorning) som innebér att han eller hon inte har formaga att forsta
och klara av att skota sin medicinering sa att det dr hélso- och
sjukvardspersonal som ska skota hanteringen av den enskildes likemedel.
Undantag fran detta dr om nérstdende ar beredd att ta ansvar samt bedoms
kunna bisté den enskilde i egenvarden, se mer information ovan under
rubriken Ndrstdende och egenvdrd.

Har individen ett bra stdd pd annat sétt &n nirstdende s att atgarden kan
utforas pa sdkert sétt kan det bli friga om egenvard dven i andra fall, t.ex.
nér ett fatal personliga assistenter &r knutna till den enskilde och de kénner
honom eller henne vil. I andra fall kan beddmningen bli den motsatta om
det &r stor omséttning pa personal eller om verksamheten saknar bra rutiner
for hur man hanterar lakemedel.

Nir det géller insatser som ror annat én hantering av ldkemedel, behover en
nedsatt kognitiv formaga inte leda till beddmningen att egenvard ar
uteslutet. Riskbedomningen blir i dessa fall avgdrande.

4.1.5 Barn och egenvard

Foréldrar kan ménga ganger ta ansvar for sitt barns egenvard hemma och
blir experter pé sina egna barn. Aven vid mer avancerade atgérder lir sig
ofta fordldrarna hur barnet ska skotas om pa ett sékert och tryggt sitt. Om
mer avancerade atgiarder behovs ar det viktigt att fordldrarna far tillracklig
information om vad egenvérden innebér och att man planerar egenvarden
tillsammans.

Nir ett barn borjar i forskola, skola eller far en insats fran socialtjdnsten
inklusive LSS t.ex. en plats pé ett HVB eller i ett korttidsboende, maste en
ny beddmning goras utifrdn de nya forutsédttningarna. Den legitimerade
yrkesutdvaren inom hilso- och sjukvérden som har gjort den forsta
beddmningen ansvarar for att omprova egenvarden och maste analysera
personalens forutsittningar att klara av att utfora den aktuella atgérden pa ett
sakert satt. Hilso- och sjukvarden maste i dessa fall samrada med
socialtjénsten, LSS, forskolan eller skola.

Vardnadshavarna kan inte ldmna Gver ansvaret att t.ex. ge likemedel till
personal i skolan eller pé ett boende utan att ansvarig inom héalso- och
sjukvarden har gjort en ny bedomning utifran egenvardsforeskriften.
Verksamheten eller skolan kan tillsammans med virdnadshavarna ta kontakt
med den ansvarige ordinatdren och begéra en ny bedomning utifran
eventuella nya forutsittningar.

4.1.6 Mottagande enhet kan eller vill inte utféra egenvard

Om ansvarig pa mottagande enhet, t.ex. rektor, anser att personalen inte kan
hjélpa eleven med egenvard pa ett sékert sdtt méste ansvarig inom hélso-
och sjukvarden tillsammans med skolan komma &verens om hur man 16ser
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situationen. Det kan t.ex. innebéra att personal fran kliniken aker till skolan
for att informera och instruera personal sa att egenvarden kan utforas pé ett
sdkert och tryggt sitt. Det dr alltid hélso- och sjukvarden som bedomer vad
som dr hilso- och sjukvard och vad som kan utfoéras som egenvard pa ett
patientsdkert sétt.

4.1.7 Riskanalys

I egenvardsbedomningen ska inga en analys av om utférandet av egenvarden
kan innebéra att individen utsétts for risk att skadas. Framkommer det i
analysen att det kan finnas risk for skada far inte hilso- och
sjukvardsétgirden bedomas som egenvard. Ansvaret for atgarden ligger da
pa hilso- och sjukvarden.

4.2 Beslut
Beddmning om egenvérd kan mynna ut i tre olika beslut:

1. Uppgiften kan inte 6verlaimnas som egenvard. Det innebér att
uppgiften ér att betrakta som en hélso- och sjukvérdsatgérd och att
legitimerad personal har ansvar for utférandet och uppfoljningen.
Uppgiften kan delegeras/instrueras till baspersonal.

2. Uppgiften kan utforas av individen sjilv. Uppgiften dr da att betrakta
som egenvard vilket innebdr att den enskilde sjilv har ansvar for
utforandet efter instruktion. Den legitimerade personalen har ansvar
for planering och uppfdljningen av beslutet.

3. Individen behdver hjdlp och stéd med att utfora uppgiften. Uppgiften
ar att betrakta som egenvérd vilket innebér att den enskilde sjélv har
ansvar for utforandet efter instruktion men vid behov ska instruktion
dven ges till utforaren. Den legitimerade personalen har ansvar for
planering och uppfoljningen av egenvardsbeslutet.

En beddmning av egenvard kan delas upp i olika beslut vid t.ex.
lakemedelshantering. Om den enskilde behover hjilp med dosettdelning
men dérefter klarar att ta sina ldkemedel sjilv s ar dosettdelning en hilso-
och sjukvardsinsats medan att ta ldkemedel ur dosetten ar egenvard.

4.3 Planering

Om individen har behov av stdd och hjilp i samband med egenvarden
ansvarar den som gjort beddmningen for att en planering gors tillsammans
med den enskilde. Den enskilde ska delges en kopia av dokumentationen
avseende planeringen. Det &r viktigt att planeringen av egenvarden gors sa
att den kan utfOras pa ett sdkert sitt.

Om andra ocksé berdrs av egenvarden ska planeringen goras 1 samrad dven
med dem. Det kan t.ex. vara nérstdende, socialtjinsten, andra vardgivare,
vardenheter och/eller skolan. I vissa fall maste den enskilde ans6ka om
bistidnd for att f4 hjdlp med egenvarden.

I dokumentationen av planeringen ska det framga:
- vilken/vilka atgérder som har bedomts som egenvard
- om den enskilde sjédlv eller med hjélp av nagon annan ska utfora
egenvarden
+  hur informationen och instruktioner till dem som ska utféra
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egenvarden ska ges

- vilka atgédrder som ska vidtas och vem som ska kontaktas, om
individen har drabbats av eller utsatts for risk att drabbas av skada
eller sjukdom i samband med egenvarden

- vilka dtgéarder som ska vidtas och vem som ska kontaktas, om
individens situation fordndras

+  hur och nir beddmningen av egenvarden ska foljas upp

+ ndr en omprovning av beddmningen av egenvarden ska goras.

4.4 Uppfoljning
Den kommunala hilso- och sjukvardspersonalen ska regelbundet f6lja upp

och omprova egenvardsbeslut som de fattat, dock minst en gang per ar.
Uppfdljningen ska dokumenteras 1 journalen.

Vid uppfoljning ska foljande aspekter belysas:

+  Fungerar kommunikation och information runt vardtagaren/brukaren
pa ett sidkert sitt?

«  Hur fungerar det praktiskt? Finns reell kompetens hos
vardtagaren/brukaren, nirstdende eller personal for att klara av
egenvarden?

+  Hur fungerar det organisatoriskt? Fungerar hjdlpen runt vardtagaren/
brukaren om t.ex. den som ska hjélpa blir sjuk?

- Hur fungerar (i forekommande fall) teknik, utrustning och apparatur?
Handhas de korrekt och sdkert?

«  Hur fungerar och f6ljs rutiner och riktlinjer?

- Har det skett fordndringar 1 vardtagarens/brukarens situation som har
betydelse for bedomningen?

- Har det skett avvikelser ddr medarbetare rapporterat att de upplevt att
egenvarden inte har fungerat pé ett sdkert sdtt? Om sa har skett ska
ordinatoren kontaktas for ny beddmning.

5 Ovrigt

5.1 Information till individen eller narstaende

Individen och/eller nérstdende ska informeras om vad egenvérd innebir
bade muntligt och skriftligt. Det innebér att den som gor bedomningen ska
informera om att den atgird som den enskilde utfor sjilv eller utfors av
ndgon nidrstdende, inte rdknas som hilso- och sjukvard. Dérfor omfattas den
inte av hdlso- och sjukvérdslagstiftningen.

5.2 Dokumentation

Legitimerad personal ska dokumentera bedémning och analys av egenvard i
individens journal. Det dr viktigt att den som gér bedomningen redovisar
sina stdllningstaganden. Dokumentationens omfattning beror pa varje enskilt
fall och hur komplex bedémningen dr. Bedomning och planering av
egenvard dokumenteras i verksamhetssystemet under sokordet Personlig
vard som ar ett undersokord till Aktivitet/delaktighet.

Egenvardsintyg skrivs i verksamhetssystemet under sokordet Intyg och
lamnas ut till den enskilde och i forekommande fall till handldggare nir
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beslut ska fattas om SoL/LSS-insats som stdd till egenvard.
Genomforandeplanen ska beskriva hur egenvard utfors praktiskt och avsteg
frdn egenvardsbeslutet dokumenteras i social dokumentation.

5.3 Samordnad individuell plan enligt HSL och SoL

Den enskilde kan behova insatser bade fran socialtjdnsten och fran hilso-
och sjukvarden. D4 ska kommunen tillsammans med regionen uppritta en
samordnad individuell plan (SIP) enligt géllande lagstiftning 1
Socialtjanstlagen och Hélso- och sjukvardslagen. Den enskilde ska alltid
lamna samtycke innan SIP kan uppréttas. Syftet med den samordnade
individuella planen dr att huvudménnen samarbetar och tillgodoser
individens samlade behov av hilso- och sjukvard och socialtjanst. Om det
redan finns en plan (t.ex. i Cosmic Link 2) enligt ndgon annan bestdmmelse
eller pa frivillig grund, ricker den sa linge den uppfyller samtliga
foreskrivna krav.

Av den samordnade individuella planen (SIP) ska det framga:
- vilka insatser som behdvs
- vilka insatser respektive huvudman ska svara for
- vilka dtgédrder som vitas av ndgon annan dn kommunen eller
landstinget
« vem av huvudminnen som har det 6vergripande ansvaret for planen.

5.4 Delegering

Niér baspersonal utfor egenvard &t en individ sé géller samma ansvar som
ndr baspersonalen utfor 6vriga uppgifter t.ex. skoter den enskildes
personliga hygien. Om baspersonal sjdlvstindigt ska utfora hilso- och
sjukvardsuppgifter kan det endast ske efter skriftligt delegeringsbeslut eller
ordination av legitimerad personal som har formell kompetens.

5.5 Signeringslistor

Signeringslistor for t.ex. ldkemedel behovs inte om insatsen dr bedomd som
egenvard. Om den enskilde sjélv vill ha signeringslista sa kan det anvindas
men behover 1 dessa fall inte sparas i journal.

5.6 Avvikelser

Egenvéardsbedomningen gors under yrkesansvar enligt
Patientsdkerhetslagen. Om den den enskilde drabbas av eller utsitts for risk
att drabbas av vardskada pd grund av bedomningen om egenvard, ska det
rapporteras som en avvikelse. Om nagon drabbas av eller riskerar att utséttas
for missforhdllande i samband med att socialtjansten eller LSS utfor
egenvard ska dven detta rapport som avvikelse.
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