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1 Sammanfattning 

Hjälpmedelsverksamheten (inklusive nutritionsuppdraget) redovisas i Driftsnämnd 
ambulans, diagnostik och hälsas årsrapport (DN ADH). 

Inom hemsjukvården har nämnden utifrån sitt uppdrag under 2021fortsatt följa 
Trygg och effektiv utskrivning. Nämnden har under året aktivt diskuterat och varit 
delaktig i utvärdering och uppföljning gällande hemsjukvård och Trygg och effektiv 
utskrivning, samt det löpande arbete som pågår med utveckling och prioritering av 
indikatorer. Precis som föregående år, har särskilt fokus legat på uppföljning av 
aktuell verksamhet utifrån påverkan av pågående covid-19-pandemin. 

Nämnden har under perioden i stort genomfört sina sammanträden enligt planering, 
förutom sammanträdet i december som ställdes in. På grund av riktlinjer som givits 
relaterat till pågående covid-19-pandemi har endast ett sammanträde kunnat 
genomföras fysiskt. Nämnden har under året genomfört 7 sammanträden. 

Resultatet överförs till 2022 och återförs till kunderna i relation till kostnader under 
2021, beloppet som återförs till kunderna uppgår till 8 926,5 tkr 



 

 

2 Hälso- och sjukvård 

Reviderad Överenskommelse om hemsjukvården i Halland 2021-2028 gäller från 
2021-04-01. 

Bakgrund: I samband med Äldrereformen 1992 gjordes en överlåtelse av del av 
hemsjukvården i ordinärt boende från landstinget Halland till kommunerna i Halland, 
kostnaderna för att överlåta ansvaret finansierades med en skatteväxling parterna 
emellan. Genom 2015 års överenskommelse om Hemsjukvård i Halland har 
resterande del av hemsjukvården i ordinärt boende överförts till kommunerna. 
Region Halland ersätter årligen kommunerna för den del som överfördes till dem 
2015. Överenskommelsen innebar att kommunerna under 2015 från Region Halland 
övertog ansvaret för hemsjukvården upp till och med sjuksköterske-, 
fysioterapeut/sjukgymnast och arbetsterapeutsnivå utifrån den så kallade 
tröskelprincipen. I överenskommelsen om hemsjukvård från 2015 framgick att 
överenskommelsen skulle utvärderas efter två år. Överenskommelsen utvärderades 
av extern konsult under våren 2017. Utvärderingen var överlag positiv till 
överenskommelsen, men identifierade flera förbättringsområden. 

I juni 2017 tog Gemensamma nämnden för Hemsjukvård och Hjälpmedel (GNHH) 
beslut om att en revidering skulle genomföras av hemsjukvårdsöverenskommelsen 
utifrån utvärderingens slutsatser. Strategisk grupp för socialtjänst och närliggande 
hälso-och sjukvård fick utifrån detta i uppdrag att, i nära samarbete med GNHH, 
arbeta fram ett förslag till en reviderad överenskommelse om hemsjukvård i Halland 
utifrån utvärderingens resultat. Förslag till reviderad Överenskommelse om 
hemsjukvården i Halland presenterades på GNHH:s sammanträde 2018-04-27. 
Nämnden beslutade sig för att ställa sig bakom textförslaget och att det skulle 
översändas till de halländska kommunerna och Region Halland för beslut i respektive 
fullmäktige. Ersättningsmodellen var dock exkluderad. 

Parterna har därefter diskuterat hur ersättningen ska se ut. Under 2020 arbetades det 
fram ett nytt avtal som de halländska kommunfullmäktige och regionfullmäktige nu 
ställt sig bakom. Den nya Överenskommelsen om hemsjukvården i Halland 2021-
2028 gäller från 2021-04-01. Nämnden informerades att det nya avtalet är beslutat 
vid sammanträde 2021-04-30. 

Även ”Avtal om samverkan i gemensam hjälpmedelsnämnd”, daterat 2001-04-02 
ingick i utvärderingen som genomfördes 2017. I juni 2018 initierade GNHH ett 
arbete med en uppdatering av avtalets skrivning. I september 2018 uppdrog GNHH 
till Strategisk grupp för socialtjänst och närliggande hälso-och sjukvård att ta fram en 
uppdragsbeskrivning för vidare utvärdering och analys som kan ligga till grund för en 
gemensam målbild och översyn av avtalet. Förberedande dialog och arbete har 
genomförts tillsammans med de halländska kommunerna inför en översyn av avtalet. 
Gemensam nämnd för hemsjukvård och hjälpmedel beslutade 2019-04-26 att 
uppmärksamma Kommun och regionledningsforum (KRF) och Chefsgrupp Halland 
(CGH) om behovet av en översyn av ”Avtal om samverkan i gemensam 
hjälpmedelsnämnd”. 

Nämnden informerades vid sammanträde 2021-10-29 om att ”Avtal om samverkan i 



 

 

gemensam hjälpmedelsnämnd”, daterat 2001-04-02, kommer revideras under 
nästkommande år 2022 i syfte att gemensamt ta fram ett bättre avtal. Efter 
sammanträdet har processen förankrats i Kommun och regionledningsforum (KRF) 
och Chefsgrupp Halland (CGH). Avtalet sades upp av Region Halland 2021-12-31 
med 12 månaders uppsägningstid. 



 

 

3 Verksamhet 

3.1 Hemsjukvården 

3.1.1 Indikatorer för att följa utvecklingen inom hemsjukvården 

Uppföljning av Hemsjukvård i Halland har pågått sedan 2015 och av trygg och 
effektiv utskrivning från slutenvården sedan våren 2018. Uppföljningsindikatorer för 
att följa Trygg och effektiv utskrivning samt Hemsjukvården i Halland är framtagna 
av Indikatorgruppen och fastställd av GNHH i juni 2019. En grundförutsättning är 
att indikatorerna ska vara möjliga att ta ut ur befintliga IT-system. 

Sveriges kommuner och regioner (SKR) har dessutom tagit fram fem nationella 
indikatorer för att följa följsamhet och effekter av den nya lagen och de nya arbetssätt 
i den dagliga vården och omsorgen som den förutsätter. 

Under hösten 2021 har en ny översyn av indikatorerna påbörjats i dialog med 
GNHH och i samarbete med Regionala genomförargruppen för samverkansrutinen 
(tidigare Taktisk grupp senior). 

Under 2021 har tre Indikatorsrapporter sammanställts och redovisats för nämndens 
ledamöter. 

3.1.2 Analys och uppföljning av hemsjukvården 

Analys och uppföljning av hemsjukvården sker via nämndsammanträden, dels via 
redovisning av indikatorsrapport, dels via återkoppling och genomgång av 
Hemsjukvården i Halland. 

Nämnden har även under 2021, pga. av covid-19-pandemin, också valt att fokusera 
på att följa upp hemsjukvårdens arbete med covid-19. Det har vid nämndens 
samtliga sammanträden funnits utrymme för en uppdatering gällande detta arbete. 

Hallands kommuner redovisar månatligen volymerna för hemsjukvården gällande 
antal inskrivna hallänningar och gällande åldersstrukturen samt Enstaka hembesök. 
Flödet i hemsjukvården, patientomsättningen har legat relativt stabilt över tid sedan 
starten av mätningen 2015, vilket innebär ca 180-200 personer blir inskrivna varje 
månad. 

Andelen oplanerade återinskrivningar inom 30 dagar har i Halland under 2021 legat 
på något högre andel jämfört med riket (Halland 18,1 procent och riket 16,9 
procent). Indikatorgruppen har på uppdrag av GNHH under hösten förberett för ett 
arbete med att följa hur stor andel av återinskrivningarna som var kända i kommunen 
innan inläggning på sjukhus samt att notera orsaken till återinskrivningen. Mätningen 
planeras genomföras under våren 2022. 

Under hösten 2019 genomfördes en kompetensinventering på uppdrag av GNHH. 
All legitimerad personal (sjuksköterskor, arbetsterapeuter och 
sjukgymnaster/fysioterapeuter) inom hemsjukvården i Halland fick möjligheten att 
svara på en webbenkät om sin formella kompetens och sin självskattade kompetens. 



 

 

Ett fördjupat analysarbete och utarbetande av åtgärdsplan utifrån resultatet av 
kompetensinventeringen påbörjades tillsammans med fokusområde hälso- och 
sjukvård under våren 2020, men blev uppskjutet på grund av rådande 
pandemisituation. Fokusområde hälso- och sjukvårdsuppdrag är avslutat och 
gruppen upplöst sedan juni 2020. 

I september 2020 gav GNHH ett uppdrag till Indikatorgruppen att genomföra en 
fördjupad analys avseende kompetensbehov hos kommunens legitimerade personal 
utifrån gjord kompetensinventering hösten 2019, samt identifiera 
förbättringsområden utifrån Indikatorapport jan-aug 2020 med förslag till 
kompetensutvecklingsinsatser. Rådande pandemi orsakade åter att arbetet blev 
uppskjutet. Under hösten 2021 har det återupptagits och redovisades för nämndens 
ledamöter vid sammanträde 2021-11-26. Resultatet är därefter lämnat till 
Utvecklingsgrupp God och nära vård för vidare handläggning. Uppdraget är därmed 
avslutat för Indikatorgruppens del. 

Uppföljning av palliativ vård redovisas också i Indikatorsrapporten. I Halland följs 
måluppfyllnad för dokumenterat brytpunktsamtal, smärtskattning sista 
levnadsveckan, dokumenterad munhälsobedömning och ordinerad injektion 
ångestdämpande vid behov. Det är endast de som avlider hemma i ordinärt boende 
som räknas. 

Sedan tidigare år har registreringarna i Palliativregistret visat på att det finns 
förbättringspotential inom dokumenterad munhälsobedömning och smärtskattning 
sista levnadsveckan. Under 2021 har Indikatorgruppen redovisat en jämförelse av hur 
Halland står sig jämfört med riket, vilket visat att Halland står sig väl jämfört 
nationellt. 

Nämnden och Indikatorgruppen har sedan tidigare identifierat ett behov av att 
kvalitetssäkra likvärdig inrapportering av data till palliativa registret. Nämnden har 
gett Indikatorgruppen i uppdrag att utreda vilka kommun- och regiongemensamma 
åtgärder som behövs för att säkra likvärdig inrapportering av data från användarnivå 
till slutlig indikatorrapport. Arbetet är påbörjat, men pausat under 2021 relaterat till 
pågående pandemiarbete och planeras återupptas under 2022. 

Lag (2017:612) om samverkan vid utskrivning från sluten hälso- och sjukvård gäller 
sedan 1 januari 2018 och Riktlinje för trygg och effektiv utskrivning från slutenvård och vård- 
och omsorgsplanering i öppenvård infördes 30 januari 2018 för all verksamhet. 

Ett utvecklingsarbete av utskrivningsprocessen i Halland har pågått i samverkan 
mellan kommunerna och regionen för att förbättra processen, och genomförd 
utveckling av arbetssättet är beslutad i Regional utvecklingsgrupp God och nära vård. 

Syftet med förbättringsarbetet har varit att underlätta samarbetet och samordningen 
mellan huvudmännen för att skapa en fungerande vård och omsorg för individen och 
för att undvika oplanerad slutenvård. 

I november 2020 sjösattes ett nytt arbetssätt och samtidigt publicerades reviderade 
rutiner och anvisning för att bland annat tydliggöra ansvarsfördelningen mellan 
parterna i utskrivningsprocessen. En större förändring som genomfördes var att 



 

 

möjligheten till att genomföra SIP efter utskrivning i hemmet infördes. En utveckling 
av rutinen har genomförts under våren 2021 och är implementerat sedan juni. 

Resultatet av förbättringsarbetet har följts och analyserats av Indikatorgruppen och 
redovisats i Indikatorrapporterna. Statistiken har under året hämtats från IT-systemet 
Lifecare, Region Hallands journalsystem VAS, väntetid i vården www.vantetider.se 
samt vården i siffror www.vardenisiffror.se. 

Vid sammanträdet 2021-11-26 genomfördes en återrapportering till nämndens 
ledamöter med syfte att ge en fördjupad bild av nuläget för psykiatrin gällande 
utskrivningsprocessen. En genomgång av statistik och processens utfall redovisades 
tillsammans med Indikatorgruppens analys. 

3.1.3 Samverkan inom hemsjukvården 

Nämnden ska arbeta förutsättningskapande för kvalitetssäkring och uppföljning av 
samverkan inom hemsjukvården. Nämnden verkar för helhetsperspektivet för en god 
samverkan. I november 2020 sjösattes ett nytt arbetssätt för utskrivningsprocessen 
som bl.a. tydliggör ansvarsfördelningen mellan parterna, det är framtaget i ett 
gemensamt utvecklingsarbete mellan kommunerna och regionen på uppdrag av 
Strategisk grupp God och nära vård. Uppföljningen av nytt arbetssätt för 
utskrivningsprocessen hålls samman av Regional genomförargrupp och kommer att ske 
kommunvis under 2021. 

Under sommaren 2021 hade kommunerna och Hallands sjukhus extrainsatta 
samverkansmöten för att hantera akuta problem/brister som uppstod gällande 
vårdplanering, utskrivning av patienter och inställda SIP-möten. 

3.1.4 Utvärdera läkarresurser och medicinsk kompetens inom 

hemsjukvården 

Nämnden följer att tillräcklig och adekvat läkarresurs och medicinsk kompetens 
erhålls inom hemsjukvården. 

Projektet ”Läkarmedverkan i hemsjukvården” som startade i maj 2015 som ett 
samverkansprojekt mellan kommunerna och Region Halland, har från och med 
2021-01-01 permanentats. Regionstyrelsens hälso- och sjukvårdsutskott beslutade i 
maj 2020 att uppdraget att driva ”Läkaransvar i hemsjukvården” ges till 
Driftnämnden Närsjukvård som ett abonnemangsfinansierat särskilt uppdrag inom 
Vårdval Halland närsjukvård. Uppdraget gäller hela Halland och innefattar att 
ansvara för läkarinsatsen i kommunens korttidsboenden samt akuta hembesök för 
patienter inskrivna i hemsjukvården i ordinärt boende med start 2021-01-01. 

3.1.5 Rekommendera gemensamma utvecklingsinsatser 

Nämnden gav på sammanträdet 2021-05-28 Indikatorgruppen fyra analysuppdrag 
samt en uppmaning om att återuppta uppdragen som gavs 2020 gällande likvärdig 
inrapportering och kompetensinventering. Samtliga dessa uppdrag är påbörjade, men 
ännu inte slutredovisade. 



 

 

3.2 Hjälpmedel 

3.2.1 Uppdrag till Driftnämnden ambulans, diagnostik och hälsa 

Nämnden ska årligen lägga en beställning till Driftnämnden Ambulans, Diagnostik 
och Hälsa (DN ADH) för utförandet av hjälpmedelsuppdraget. Information till 
nämnden om uppdraget 2021 hölls 2021-04-30 och beslut togs på sammanträdet 
2021-05-28. Dialog med driftnämndens arbetsutskott gällande breddat uppdrag till 
2022 hölls den 2021-09-03. 

3.2.2 Omvärldsbevakning av hjälpmedelsområdet 

Under covid-19- pandemin har omvärldsspaningar prioriterats bort. 



 

 

4 Ekonomi 

4.1 Ekonomiskt resultat 

 

Indikator Ack resultat tkr Ack budget tkr Ack avvikelse tkr 

Ackumulerad 
budgetavvikelse 

-75 233 tkr -75 233 tkr 0 tkr 

Ackumulerad budgetavvikelse 

Resultatet överförs till 2022 och återförs till kunderna i relation till kostnader under 
2021, beloppet som återförs till kunderna uppgår till 8 926,5 tkr 
 

4.1.1 Resultathantering 


