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Hemsjukvård i Sörmland – ett ansvar för både
kommunerna och landstinget.

I Sörmland har kommunerna ansvar för hälso - och sjukvårdsinsatser
på primärvårdsnivå, i ordinärt boende för patienter från 18 år och
äldre.
Ansvaret gäller alla diagnoser och innefattar hemsjukvård, hembesök,
rehabilitering, habilitering och vissa hjälpmedel.

Öppenvårdsbesök ska i första hand ske på mottagning.
Hembesök, såväl till patienter som är inskrivna i hemsjukvård som till
patient er som inte är inskrivna i hemsjukvården, ska erbjudas de som
på grund av sjukdom, funktionsnedsättning eller social situation inte
på egen hand eller med stöd kan uppsöka vårdcentral eller mottagning.
Behovet av insats och rimligheten att ta sig till mott agningen avgör
om insatsen ska utföras i hemmet eller på mottagning. Bedömningen
är beroende av den aktuella situationen och kan innebära att
kommunen gör hembesök vid särskilda tillfällen hos en patient som
normalt behandlas på mottagningen.

Landstinget s ansvar för hälso - och sjukvård i ordinärt boende
• Läkarinsatser (se Avtal om läkarmedverkan samt lokala

överenskommelser)
• Specialiserad sjukvård i hemmet/SSIH
• Hembesök och hemsjukvård för barn upp till 18 år
• Habilitering och rehabilitering på special istnivå
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• Förskrivning av inkontinenshjälpmedel för personer som inte är 

inskrivna i hemsjukvård  
• Förskrivning av höftskyddsbyxor för personer som inte är 

inskrivna i hemsjukvård  
• Provtagningsutrustning och material för av landstinget 

ordinerade prover  
• Utrustning och tillbehör för behandlingsinsatser som ordinerats 

av sjukhuset  
• Kompetensöverföring till kommunens personal i samband med 

enskilda patientärenden  
• Läkemedel och nödvändigt material för 

läkemedelsadministration  
• Bårplatser för avlidna i ordinärt boende  
• Demensutredningar  
• Bedömning av funktionsförmåga hos patient ansluten till 

vårdcentralens rehabiliteringsteam för sjukskrivna  

Kommunens ansvar för hälso- och sjukvård i ordinärt boende   
• Hemsjukvårdsinsatser till och med sjuksköterske-, 

arbetsterapeut- och sjukgymnastnivå  
• Planerade och oplanerade hembesök  
• Förskrivning av hjälpmedel i hemmet  
• Förskrivning av inkontinenshjälpmedel för personer inskrivna i 

hemsjukvård  
• Förskrivning av höftskyddsbyxor för personer inskrivna i 

hemsjukvård  
• Förbrukningsartiklar som omfattas av bassortiment på 

primärvårdsnivå enligt särskilt upprättad förteckning  
• Ansvaret gäller hela dygnet för personer över 18 år  

Hemsjukvård och hembesök  
Hemsjukvård eller hembesök förutsätter att hälso- och sjukvård kan 
bedrivas i hemmet med god patientsäkerhet.   
Vid hemsjukvård ska vårdplan vara upprättad av legitimerad personal 
både från vårdcentralen/specialistkliniken och från kommunen.  
Respektive huvudman ansvarar för att vårdplanen dokumenteras.  
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Vårdbehovet kan vara varaktigt eller begränsat till en bestämd 
tidsperiod.  
Behov av hembesök kan identifieras på sjukhus, 
öppenvårdsmottagningar eller i hemtjänsten. Hembesök kan vara 
planerade eller oplanerade. Med oplanerade besök avses behov av 
snabb insats vid oförutsedda behov.   

Kommunens sjuksköterska/arbetsterapeut/sjukgymnast får, efter 
bedömning av legitimerad personal i landstinget, ett uppdrag att göra 
hembesök. Uppdraget ska meddelas kommunen via ”Mina planer”  

Samordnad vårdplanering vid utskrivning från sjukhus  
Rutiner för utskrivningsklara patienter följer ”Riktlinjer för 

samordnad vårdplanering och informationsöverföring”.  
Informationsöverföring/upprättande av vårdplan ska i tillämpliga delar 
ske i Mina planer  

Landstinget och länets kommuner har enats om vilka åtgärder som kan 
utföras i hemmet om patientsäkerhet kan uppnås. Tillhörande 
checklistan ska användas vid vårdplaneringen i samarbete mellan 
sjuksköterska i kommunen och vårdavdelning/mottagning vid 
ordination av riskfyllda och/eller ovanliga åtgärder, som t ex infusion 
och TPN, total parenteral nutrition. Vid varje ordinationstillfälle ska 
patientsäkerheten beaktas och en individuell bedömning göras av den 
ordinerande läkaren. Överenskommelse och checklista finns på 
Närvårdens hemsida, Landstingets Sörmlands externa hemsida, 
Samverkanswebb 
Information av betydelse för fortsatt behandling i hemmet vilket i 
normalfallet innebär epikris/behandlingsmeddelande, 
ordinationer/recept och läkemedelslista ska överföras och 
informationen ska finnas tillgänglig för mottagande personal i 
samband med att patienten kommer hem.  

Vid utskrivning ska sjukhusets personal försäkra sig om att patienten 
har läkemedel och förbrukningsmaterial för de första tre dagarna.  
  
Medgivande  
Patientens medgivande ska alltid inhämtas vid 
informationsöverföringen mellan huvudmännen.   
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Avgifter  
Beslut om patientavgift fattas av respektive huvudman och kan 
därmed vara olika i olika kommuner. I kommunen ingår 
patientavgiften för hembesök i nationellt beslutad maxtaxa. Hembesök 
som utförs av kommunen ingår inte i landstingets högkostnadsskydd.   

Läs mer  
Mer information finns på Närvårdens hemsida, Landstingets 
Sörmlands externa hemsida under fliken Samverkanswebb 
https://samverkan.dll.se/for-vardgivare/narvard/hemsjukvard/  

https://samverkan.dll.se/for-vardgivare/narvard/hemsjukvard/
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