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Motesanteckningar Primarvardsforum

Datum: Tisdag 18 november 2025, kl. 08:30-10:30
Plats: Teams
Inbjudna:  Se sindlista

08:30 — 09:15 Hjilpmedelsutredningen Kristin 1of och Maria Hallguist

Se PP.
Vill man ha utredningen kan man héra av sig till Kristin eller Maria. Utredningen édr offentlig.

Grinsdragningarna ir komplexa — grundprincipen ér att den som forskriver dr den som star for
kostnaden, dock finns manga undantag idag. Dir behdver man titta mer £6r att kartligea och tydliggora.
Struktur behévs for att £6lja upp den ekonomiska aspekten. Budget behéver tas hinsyn till i férhéllande
till hogre kostnader £6r hjdlpmedel.

Handlingsplanen som finns i PP:n dr ett arbetsdokument och kommer att férindras 6ver tid.

Samarbete med kommun sker via exempelvis Linets ledningsgrupp och Kommunalt forum.
Kommunerna ser samma utmaningar som Vi.

09:15-09:30 Vardval Marie Jadner

Se PP.
Ersittningen for egenmonitorering giller ej for produkter.

09:30-09:45 Fika

09:45-10:05 Vardférlopp osteoporos Anneli Liljenberg

Se PP.

Patienter som dr inneliggande kommer inte att fangas av koordinator utan likarna kommer skicka
remisser s som tidigare.

Det 6nskas ett enkelt och kortfattat flodesschema for stallningstagande och behandling. Riktlinjer
kommer uppdateras.

10:05-10:20 SVF melanom Tina Erikson och Tilda Hyertherg

Se PP.
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Frin 1 december kommer remissmallarna bytas ut. Aven kortversionen kommer ut pa webben
da. Utvardering kommer goras, si man far girna hora av sig. Se man behov av utbildning dr man
vilkommen att hora av sig.

10:20-10:30 AMK/Virdutveckling och kvalitét Frida Holm Johansson

e Utbildningar:

o 4 och 11 februari - Vanliga infektioner i primirvarden och barn med feber —
uppdatering for sjukskoterskor pa vardcentral. Sjuk- och distriktskoterska.

o0 5-6 mars Axelina (endast 1 plats kvar av de subventionerade — 6ronmirkt till
fysioterapeut). Axelinas egna platser ska fortfarande finnas kvar. Likare och
tysioterapeuter.

O 24 mars - Langvarig smirta (Smartans budskap - bedémning och behandling med
kanslofokuserade och kroppsliga metoder) Alla intresserade.

o 22-23 april — Kostadagarna, likare.

o Ut6ver ovan planeras dven under varen utbildning i: neurologiska tillstind, kodning
for medicinska sekreterare, dtstorning samt stabil kranskirlssjukdom.

e Virdoverenskommelser:
o Cirkulationsorganen - dr klar och publicerad.
Sjukhus-korttids - dr hos klinikcheferna pa sjukhuset.
Ortopeden — dr hos ortopedkliniken.
ONH — ir hos likare pA ONH-kliniken.
Matsmaltningsorganens sjukdomar — dr hos likare pa mag- och tarmmottagningen.
Del av psykiatri — NPF ar hos psykiatrin, dtstorning ska ses 6ver pa Primarvardsradet.

0O O O O O

e Enkit om PV-forum har skickats ut — inkom girna med synpunkter.

e Sista dagen for kvalitetsarbetena dr 30 november — maila Frida Holm Johansson och
Lovisa Kindenis. Svar pa om arbetet dr godkint fir man sd snart som mojligt efter sista
november.

e Link kvalitetsarbete: Redovisning av patientnira medicinskt kvalitetsarbete

e KVA-koder i primirvirden har varit en friga — vi kommer dir fi en styrning via ICD11
och EHDS som kommer framéver.

e Digital patientinformation - Emma Forslund jobbar med uppdraget — och lyssnar av pa
vilket sitt man inom primarvarden vill jobba med att digitalisera patientinformation. Mer
information kommer vid ndsta mote.

e Vaccinationer

o Se PP.
Det har blivit forindringar gillande ordinationsritten for de som ar
distriktssjukskoterskor samt sjukskéterskor som har last minst 3hp
vaccinationskunskap fran och med den 1 november. Vaccinationsroboten for


https://view.officeapps.live.com/op/view.aspx?src=https%3A%2F%2Fwww.regionkronoberg.se%2Fcontentassets%2F500de91691904545977938bf7d18a6d6%2Fredovisning-av-patientnara-medicinskt-kvalitetsarbete.docx&wdOrigin=BROWSELINK
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HPV ir dven uppdaterad och de som har ordinationsritt viljer det alternativet nir

de vaccinerar.

HPV vaccination

Vanl ge informationen nedan

§  Administrationstidpunkt ® Nu (O Annan
Ordinationsratt () Muntlig ordination () Generella direktiv () Ordinationsratt

Halsodeklaration ®) Utan anmdrkning () Med anmdrkning

e Nista méte kommer Ewa Ekman, har man fragor till henne kan man maila Frida.

Anteckningar/ Lovisa Kindenis



Utredning kring
hjalpmedel och dess
avgifter

REGION Fordjupad nulagesbeskrivning och
KRONOBERG identifierade utvecklingsomraden

Kristin Lof & Maria Hallgvist



* HSN:s uppdrag: Att genomfdra en utredning kring
hjalpmedel och dess avgifter. Utredningen ska
genomlysa vilken avgift som ska tas ut for vilket
hjalpmedel, vilka hjalpmedel som ska erbjudas
och hur hanteringen av olika hjalpmedel ska
fungera i Region Kronoberg.

Malet: en demokratisk, jamlik och resurseffektiv

U p p d rag hantering av hjalpmedelshanteringen i Region

Kronoberg.

Uppdrag fran HSD: ett forsta steg var att ta fram
en fordjupad nuldgesbeskrivning inklusive att
identifiera mojliga forbattringsomraden. Ett andra
steg blir att ta tag i identifierade
forbattringsomraden.




Socialstyrelsens tva definitioner av

hjalpmedel

1. Hjalpmedel for det dagliga livet

innefattar:

"individuellt utprovad produkt som
syftar till att bibehalla eller 6ka
aktivitet, delaktighet eller
sjalvstandighet genom att
kompensera en

funktionsnedsattning.”

2. Hjalpmedel for vard och
behandling innefattar:

"forskriven medicinteknisk produkt

som syftar till att kontrollera,
bibehalla eller forbattra ett
medicinskt tillstand och som ar
avsedd att kunna anvandas utan

halso- och sjukvardsutbildning”.




Lakemedelsnara produkter

« Tillféra kroppen lakemedel eller egenkontroll av

medicinering

Forbrukningsartiklar

« De artiklar som omfattas av lakemedelsformanen
(SFS 2002:160) samt de férbrukningsartiklar som

Angré n sa n d e regleras av 4 kap 3 8 i HSLFS 2021:52 och som

anvands vid urininkontinens, urinretention eller

p rOd U kte Y tarminkontinens

Forbrukningsmaterial

» Produkter och artiklar som endast anvands en
gang
Medicintekniska
produkter!

Egenvardsprodukter

« Produkter som anvands av patienten for egenvard

i hemmet




Nulage - hjalpmedelshantering inom
verksamhetsomradena

Primarvarden - Vardcentraler (inkl. privata), primarvardsrehab och AMK

Specialistpsykiatri, rehab och habilitering - Hjalpmedelscentralen, barn-

och ungdomshabiliteringen, specialistpsykiatri barn, unga och vuxna

Sjukhusvarden - Barn- och ungdomskliniken, medicinkliniken,
kirurgkliniken, ortopedkliniken, lasarettsrehab, audionommottagningen,
lakemedelsenheten, medicinsk teknik och fysik

Folktandvarden

Rattspsykiatrin

Hjalpmedelsradet
Inkl.
hjalpmedelshanboken

Kommunerna




Region Stockholm
Vastra Gotalandsregionen

Region Kalmar lan

Region Blekinge

0 mva rld S- Region Jonkopings lan
bevakning

Regeringsuppdrag fran Socialdepartementet

Uppdrag till Socialstyrelsen att ta fram
forslag till en nationell strategi och
handlingsplan for rehabilitering och
habilitering och anvéndning av atgarden hjalpmedel

Diarienummer: 52025/00109




Utvecklings-

omraden

Styrning och organisation
Gransdragningsutmaningar
Ekonomiska aspekter
Uppfoljning

Specifika hjalpmedel med

utmaningar



Handlingsplan for fortsatt hantering av
hjdlpmedelsomradet
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Utvecklingsomrade Férklaring / kommentar Forslag till hantering Prioritering (1-3) och
framat tidsplan
- funktion
Styrning och e Politisk styrning Planering och utredning 1
organisation e Hjilpmedelsradet hanterar 1 samverkan med vo. | 2025 (december)
e Hjilpmedelshandboken
o Beslut- och
upptéljningsstruktur
¢ Kunskapsstyrning?
Definitionslista ® Begreppslista finns i Planering och utredning 4r 1
gillande alla nuligesbeskrivning sammanhallande. 2025 (december)
verksambheter Férankring 1
verksamhetsomradena.
Verksamhetsomrad e Vem ska bira kostnaden = Planering och utredning med | 2
enas for vad? stdd fran Likemedelsenheten | 2026
kostnadsansvar fér e Hijilpmedelscentralen _
hjilpmedel ekonomimodell / Controller/ekonomichef
kostnadsmodell
o Forskrivarens ansvar for
budget
OBS'! Kan ¢f genomforas innan den
gvergripande dversynen av styrning och
organisation dr genomyord.
Kan pdverkea vdrdvalsspecifikationen
Uppfoljning av e Skapa rutin f6r att Kan utses senare 2
kostnader kostnaderna for 2026
produkterna registreras
pa ett likartat sitt.
o Vilka konton ska
belastas for hjilpmedel,
likemedelsnira

produkter och
forbrukningsmaterial




Egenavgifter

ﬁvemyn av
riktlinjer och rutiner

Grinsdragning
region -
kommunerna

¢ Oversyn av mojligheten
att skapa en langsiktig
struktur for arlig Gversyn
av egenavgifterna med
en foérutsigbarhet dir
samtliga vo inkluderas.

¢ Finns mojlighet att ta
hansyn till fler aspekter
nir egenavgifter bereds?

* Indexreglering?

e Arshjul?

* Hogkostnadsskydd?

OBS! Kan ¢ genomifiras innan den
overgripande Gversynen av styruing och
organisarion dr genoraford.

¢ Mled avstamp 1 Oversyn
av styrning och
organisation samt
definitionslistan se over
befintliga styrdokument
samt behovet av nya.

® THanteras 1 6versyn av
Overenskommelse med
Eommunerna, revidering
pagar.

o Finns ev. behov av att
bredda &versynen och
langre fram aven ta
hinsyn till angrinsande
produkter identifierade i
utredning.

Obs! Overenskonmelsen behiver
forankras politiskt hes resp.
buvadman

Vardstod med stod av 2
planering och utredning 2026
Controllers 1 respektive VO
Ekonomichef HSJ

Foérankring 1 resp. VO

Hjilpmedelsradet 2
Verksamheterna Under 2026

Hjilpmedelsradet / Lanets 2
ledningsgrupp Pagar, planerad leverans?



Vardévergangar
mellan VO samt
barn,/vaxen

Specifika
hjilpmedel med
utmaningar

Uppféljining av
privata aktrer

Aterliimning och
dteranvindning av
hjilpmedel

Registrering och
sparning av
medicintekniska
produkter -
hjalpmedel
Webbplatser

Genomfora GAP
Identifiera behov av ev.
nya
vardoverenskommelser

Rewidering av ansvars-
och kostnadsfordelning
for issa specifika
hjilpmedel som
identifierats 1
nuligesanalysen behdws
nir Gversyn av styrning
och organisering av
hjilpmedelsomradet &r
avklarad

Skapa rutin for
uppiélmng av den
privata aktren inom
ortopedtekniska
hjilpmedel

Identifiera limplhg
funktion med ansvar for
strategisk uppfélning

Skapa overgripande
riktlinje £6r samtliga
hjalpmedel med
forankring 1 alla VO. Ex.
dven mallar for lokala
rutiner baserat pa en
overgripande mutin?

Orversyn av styrmng och
systemstdd kopplat till
hjilpmedel

Férindnng kevs nir
oversyn av styrning och
organisering ir avklarad

Hjalpmedelsradet i samarbete | 2
med VO 2026
Lyfta in delarna om barn till
styrgruppen f6r

barnprocessen.

Primirvardsradet

Ansvar utses l6pande 1 VO 2
for respektive 2026
hjilpmedel /problemomrade

Bor inkludera ev. samordnare
som ex. diabetessamordnare,

sarsamordnare osv.

Controller inom resp. vo.

Planenng och utredmng 1 2

samarbete med 2026

ortopedklimken

Upphandling

Kan utses senare 3
2026

MFT 3
2026

Med stéd fran

hjalpmedelscentralen, IT,

upphandhing.

Hjalpmedelsradet 1 samarbete | 3

med 2026

kommunikationsavdelmngen
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PV-forum
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Marie Jadner, Kundval



Egenmonitorering




Bakgrund

| samband med inférandet av egenmonitorering i halso- och
sjukvarden behover deltagande verksamheter ersattas for sina

merkostnader.
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Beskrivning

« Ersattningen utgar fran det merarbetet som egenmonitoreringen innebar vid
uppstartsfasen och ska dven utgora ett incitament att komma igang med det nya
arbetssattet. Ersattningen inkluderas som en del av kostnaderna i kommande
uppféljning av egenmonitoreringen.

« Storleken pa utbetalningen har tagits fram utifran en évergripande bedémning att
det kravs en samlad utbildningsinsats for nagra medarbetare. Vidare antas att det
nya arbetssattet inledningsvis kraver en 6kad administrativ belastning.
Utgangspunkt for kostnadsuppskattningen ar utifran; en intern uppskattning av
tidsatgang, erfarenheter fran andra regioner och en ersattning som harmoniserar
med andra typer av ersattningar inom vardvalet.
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Ersattning

 Ersattningen delas upp i en grundersattning for samtliga deltagande
vardcentraler och kliniker samt en tillaggsersattning som varierar utifran antalet
listade invanare. Tillaggsersattning baseras pa att storre vardcentraler behdver
utbilda fler personal och en inledningsvis 6kad administrativ belastning till f6ljd
av fler patienter. Tillaggsersattningen utgar med 5 kr per listad. Totalt bedoms

ersattningen uppga till 3,6 mnkr.

 Fordelningen utifran ett breddinforande dar samtliga VC inkluderas.
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Grundersattning per

VC/Klinik

Rorlig kompensation utifran

storlek, ersattning per listad

Rorlig kompensation utifran

storlek, ersattning per listad

Totalt kostnad vid inforande

pa samtliga VC och relevanta

kliniker

kr per
listad

10 000-65
kr per VC
000

3600000 kr

Inkluderar tid for utbildning (30h)
och tillkommande administrativa
kostnader (70h).

Beroende pa vardcentralens storlek

Ersattningsspann mellan storsta

och minsta VC



Genomforande/implementering

« Utbetalning av ersattningen foreslas ske efter klartecken fran projektledare, dar
grundersattningen betalas ut vid uppstart och tillaggsersattningen nar en rimlig

volym i antal uppstartade egenmonitoreringspatienter ar uppnadd.

 Den totala budgeten avser ett breddinforande pa samtliga vardcentraler, privat
saval som offentliga samt en grundersattning till 3 klinker inom sjukhusvarden

som ocksa ar en del av den initiala uppstarten.

« Malsattning att denna volym uppnas inom 3 manader fran uppstart

" REGION
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Bekampa

feauntida Personcentrerat och
sammanhallet
vardforlopp:

Osteoporos

- Sekundarprevention efter fraktur
Anneli Lilienberg, ST-lakare

T 2025-11-18
Bildkalla: Al



PSVF Osteoporos

Personer >50ar som brutit;
« HOft

 Kota

Backen

Overarm

Underarm

Ska ldentifieras, riskbeddmas, utredas och fa

personanpassade atgarder for att forhindra fall och

behandla Osteoporos

Bildkdlla: Svenska Il REGION
Osteoporossallskapet ® «ro



Inghng: Adntgen
bake
froktu

Utging: Atgircer inom ramen for

virdiériopp avsiutas,

Flodesschema

Frakturkoordinator
« Identifierar personer >50 ar som brutit sig.

« Beddmer om ytterligare utredning -
DXA/specialistbeddmning

« Skickar remiss till vardcentral med
behandlingsforslag
Primarvarden

- Satter in frakturforebyggande atgarder
(lakemedel, fysisk aktivitet, rad om
levnadsvanor, fallférebyggande)

« Dokumenterar och foljer upp



Vardforloppsgruppen - Kronoberg 2021

« Anneli Liljenberg, ST-Iakare Akutgeriatriken (Processledare)

- Snjezana Barbir, Overlidkare Akutgeriatriken (Medicinskt sakkunnig)
« Daniel Back, Distriktslakare

 UIf Gustavsson, Vaxjoé Kommun

» Charlotte Post Sennehed, FOUU

« Stina Bergkvist, Avdelningschef Osteoporosmottagningen

 Anna Ekstrom och Carina Goransson, Frakturkoordinatorer

Vaxjo/Ljungby
« Lena Rasbrant, Sjukskoterska pa Bentathetsmottagningen
Patientrepresentant fran Osteoporosféreningen Kronoberg

Medicinsk grupp Rorelseorgan Bildkélla: Al



* = Beslutade pagaende

férbattringsarbeten

Flode - Patient med fraktur

Olika

Otydlighet vardcentraler
Manga Vantetid vem gor vad har olika
tappas bort DXA + tandvard mojligheter

|dentifiering

Riskvardering Utredning Behandling

Grupp for

Behandling = : sallan-
utan DXA Uppdatering handelser

av riktlinjer

Cosmic
insight

Uppdatering av

Minskad ké vardoverenskommelse
till DXA
Tandlak- Utbildning
besok ej krav 27/11

* Frakturkoordinator




Hur manga ror det sig om? - 2024

Antal Andel som ocksa fatt
Frakturtyp . i

patienter |en osteoporosdiagnos
Hoftfraktur 417 36%
Kotfraktur (kotkompression) 515 49%
Backenfraktur 134 40%
Overarm 275 20%
Handled 436 19%

1777

Faktiska antalet patienter 1670 33%
Forekommer i mer an en "frakturgrupp"” 107




Hur manga ror det sig om? - 2024

Antal Andel som ocksa fatt
Frakturtyp . .
patienter |en osteoporosdiagnos
Hoftfraktur 417 36%
Kotfraktur (kotkompression) 515 49%
Backenfraktur 134 40%
Overarm 275 20%
Handled 436 19%
1777
Faktiska antalet patienter 1670 33%
Forekommer i mer an en "frakturgrupp” 107
2023

10 % far lakemedelsbehandling inom 1 ar (malvarde 60 %)

15 % (@] - 13% (3] far ny fraktur inom 3 ar




Frakturkoordinator

mmm) 2 sjukskoterskor pa Osteoporosmottagningen -
Geriatriska mottagningen

« Uppbyggnad under hosten 2025
« Helaregionen

Forsta steget - Personer >50 ar med
« Radiusfraktur ‘
 hoftfraktur Lina
» Kotkompression |

Shehrije
Utvardering - 15/1

Bildkalla: Al
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Flode - frakturkoordinator

Remiss Vardcentral
- bisfosfonat/
Behandling denosumab+

Hoft-/ kot-/ s utan DXA fallprevention

radiusfraktur
>50 ar Bedémning Infobrev
i journal till patient Anabql
Fraktur- Enkat till behandling
' ' Osteoporos-
- BE mottagningen

Remiss Vardcentral -
ingen Im-behandling
- fallprevention

Digital
osteoporos-
skola

Avslut

I= REGION
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Tillganglighet DXA

« Satsning gors pa att minska kon till befintlig DXA i Ljungby
Patienter som skulle fatt tid innan 241231 - 657

Patienter som skulle fatt tid innan 251031 - 332
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for
ksamheten

Tack

uppmar

anneli.liljenberg@kronoberg.se

Bildkalla: Al

N
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~ SVF
r maligha
melanom

Ny handlaggning fran 1 december 2025



Bakgrund

Reviderat SVF
5 olika alternativ
Svart att fanga SVF for registrering

Oklart for patienten vem som ar

ansvarig - manga aktorer

inblandade
Battre bemanning pa hud

Teledermatoskopi




Fordelar

Tydligare handlaggning
En sarskild SVF remiss

Alla med VGM MM beddms av en
hudspecialist innan atgard

Aven avvikande melanocytéra
hudférandringar med lag MM
misstanke beddms av hudspecialist

Farre operationer och preparat till
patologen

Om konstaterat MM - enklare vid
fortsatt handlaggning

i' REGION
' KRONOBERG




Valgrundad
misstanke

« Dermatoskopisk eller teledermatoskopisk
undersodkning som inger stark misstanke* om
invasivt hudmelanom (ICD-10: C43.0-9)

histopatologiskt fynd av primart invasivt melanom
eller melanommetastas

undersokningsfynd talande for nytillkommen
melanommetastas (dvs ej vid recidivav melanom
som redan ar under behandling)

*Stark misstanke innebar att syftet med utredningen
ar att "bekrafta melanom”. Bedémningen grundas pa
|akarens kliniska erfarenhet. Se det nationella
vardprogrammet for vagledning.

N
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Remiss skickas till hudkliniken konsult
och remissverksamhet. Valj remissmall
SVF cancerutredning och bifoga
teledermatoskopiska bilder.

Max 1 hudforandring per remiss. OBS!

Va Igru n d a d Markera hudforandringen i bild och text
p enligt instruktionen for bildtagning.
misstanke

Informera patienten och dokumentera att
SVF startat

Remitterande lakare skriver sjalv
remissen

ig REGION
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« Vid misstankt avvikande melanocytar
hudforandring, men lag misstanke om
melanom (syftet ar att "utesluta melanom”),
handlaggs patienten utanfér SVF.

Primarvarden/remittenten tar bilder med
teledermatoskop och skickar bildremiss till:

I nte SVF Hudkliniken konsult och
remissverksamhet. Valj remissmall
"Hudtumorer” och fyll i fragestallning
misstankt avvikande melanocytar
hudférandring”. Hudspecialist bedémer vidare
handlaggning.

N
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Instruktion

bildtagning

e Lankiremissmallarna

« HOg kvalitet pa bilderna - battre

och snabbare remissbedomning



 Telefontid 11:30-12:00 mandag-
fredag

« 8253



Punkter till PV-
forum
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Vardutveckling och kvalitet - blandade punkter

« Enkat ute for att vi skall utveckla PV-forum - inkom garna med synpunkter.

« Manga kvalitetsarbeten har inkommit - sista dagen ar 30 november - maila Frida Holm

Johansson och Lovisa Kindenas.

KVA-koder i priméarvarden har varit en fraga - vi kommer dar fa en styrning via ICD 11 och

EHDS som kommer framover.

- Digital patientinformation - Emma Forslund jobbar med uppdraget - och lyssnar av pa vilket
satt man inom primarvarden vill jobba med att digitalisera patientinformation. Mer

information kommer framaover,
« Ensa inflédet av forbattringsforslag kring dokumentationsmallar - mer information kommer.

- Lite kring vaccinationer fran Cissi och Asa ~
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<) Folkhdlsomyndigheten

Andrade foreskrifter om behérighet
for sjukskoterskor att forskriva och
ordinera lakemedel

Folkhalsomyndigheten, Enheten for vaccinationer
2025-10-09

I\



Andrade foreskrifter triader i kraft 1 nov 2025

e Socialstyrelsen har beslutat om en andring av
foreskrifterna (HSLF-FS 2018:43) om behérighet for
sjukskoterskor att forskriva och ordinera lakemedel

e Dessa trader i kraft den 1 nov 2025

e FOrandringarna innebar att sjukskoterskor med viss
utbildning kommer fa behorighet att ordinera vaccin
mot HPV respektive kikhosta

e Dessutom integreras bestammelser om ordination av
covid-19 i denna foreskrift

— De separata foreskrifterna (HSLF-FS 2020:81) om
behorighet for sjukskoterskor att ordinera lakemedel for
vaccination mot sjukdomen covid-19 upphavs.




Ordinationsratt HPV-vaccin, utifran yrkesgrupp

Yrkesgrupp Behorighet att ordinera Behorighet att ordinera
HPV-vaccin, t.o.m. 31 okt 2025 HPV-vaccin, fr.o.m. 1 nov 2025
Lakare Alla aldrar och alla kon. Ingen forandring

Sjukskoterska som genomgatt

- specialistutbildning till
distriktsskoterska, eller

- specialistutbildning inom halso- och

sjukvard for barn och ungdomar, eller

- annan likvardig utbildning

Sjukskoterska som inte genomgatt
ndgon specialistutbildning enl. ovan
Men en hdgskoleutbildning inom
kunskapsomradet vaccinations-
verksamhet

om minst 3 hdgskolepoang)

Detta inkluderar bland annat:

- Barn fore &rskurs 5

- Pojkar fédda 2008 och tidigare
- Vuxna

Barn, frén drskurs 5 till och med 17 3r.
- Alla flickor
- Pojkar fédda 2009 och senare

Ej behdrig

Alla barn, fran &rskurs 5 till och med 17
ar

Vuxna 18-26 ar

Vuxna 18-26 ar

FOLKHALSOMYNDIGHETEN. 2025-10-09.




Ordinationsratt HPV-vaccin, utifran malgrupp

Malgrupp

Behorighet att ordinera
HPV-vaccin, t.o.m. 31 okt 2025

Behorighet att ordinera
HPV-vaccin, fr.o.m. 1 nov 2025

Barn, fore arskurs 5

Flickor, fran arskurs 5 till
och med 17 &r

Pojkar, fédda 2009 och senare,
frdn drskurs 5 till och med 17 &r
Pojkar fodda 2008 och tidigare

Vuxna 18-26 é&r

Vuxna 27 ar och aldre

Lakare

Lakare
Specialistutbildade sjukskéterskor *
Lakare
Specialistutbildade sjukskéterskor *
Lakare

Lakare

Lakare

Lakare

Lakare
Specialistutbildade sjukskoterskor *
Lakare
Specialistutbildade sjukskoterskor *
Lakare
Specialistutbildade sjukskoterskor *
Lakare
Specialistutbildade sjukskoterskor *

Sjukskoterskor med minst 3 hogskolepoang
inom kunskapsomradet vaccinationsverksamhet

Lakare

* Sjukskoterska som genomgatt specialistutbildning till distriktsskoterska, specialistutbildning
inom hélso- och sjukvard fér barn och ungdomar, eller annan likvardig utbildning

FOLKHALSOMYNDIGHETEN. 2025-10-09.




Ordinationsratt for vaccin mot kikhosta, utifrdn malgrupp

Malgrupp Behorighet att ordinera vaccin,
t.o.m. 31 okt 2025

Behorighet att ordinera vaccin,
fr.o.m. 1 nov 2025

Barn inom Lakare
barnvaccinationsprogrammet Specialistutbildade sjukskoterskor *
Minderdriga gravida Lakare
Vuxna gravida Lakare

Lakare
Specialistutbildade sjukskoterskor *

Lakare
Specialistutbildade sjukskoterskor *

Lakare
Specialistutbildade sjukskoterskor *

Sjukskoterskor med minst 3
hdgskolepoang inom kunskapsomradet
vaccinationsverksamhet

* Sjukskoterska som genomgatt specialistutbildning till distriktsskoterska, specialistutbildning
inom hélso- och sjukvard fér barn och ungdomar, eller annan likvardig utbildning

FOLKHALSOMYNDIGHETEN. 2025-10-09.




Relevanta lankar

e Socialstyrelsens foreskrifter (HSLF-FS 2018:43) om behorighet for
sjukskoterskor att forskriva och ordinera lakemedel

e Senaste version av HSLF-FS 2020:81 Socialstyrelsens foreskrifter om
behorighet for sjukskoterskor att ordinera lakemedel for vaccination mot
sjukdomen covid-19

e Folkhalsomyndighetens foreskrifter (HSLF-FS 2016:51) om vaccination
av barn

e Vaccination av barn och ungdomar — Vagledning for vaccination

¢ Folkhalsomyndighetens rekommendationer om vaccination mot HPV

e Rekommendation om vaccination mot kikhosta for gravida

e Rekommendationer om vaccination mot covid-19



https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/201843-om-behorighet-for-sjukskoterskor-att-forskriva-och-ordinera-lakemedel/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/202081-om-behorighet-for-sjukskoterskor-att-ordinera-lakemedel-for-vaccination-mot-sjukdomen-covid-19/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/k/konsoliderad-version-av-hslf-fs-2016-51-folkhalsomyndighetens-foreskrifter/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/v/vaccination-av-barn-och-ungdomar--/?pub=63136
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/r/rekommendationer-om-vaccination-mot-humant-papillomvirus-hpv/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/r/rekommendation-om-vaccination-mot-kikhosta-for-gravida/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/r/rekommendationer-om-vaccination-mot-covid-19/
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Sammanfattning

Hjilpmedelsomradet dr stort och komplext. Avsaknaden av en juridisk
definition av begreppet hjilpmedel innebir att flera olika beskrivningar av
hanteringen och definitioner av begreppet dr i omlopp. Detta aterspeglas bade
internt i Region Kronoberg, likvil som i genomférd omvirldsbevakning av
andra regioner. Dirutover aterfinns svarigheter med grinsdragningar mot
begrepp som egenvardsprodukter, férbrukningsmaterial och likemedelsnira
produkter.

Pa hilso- och sjukvardsnimndens sammantrade 2024-05-15 beslutades att ge
hilso- och sjukvardsdirektoren 1 uppdrag att genomféra en utredning kring
hjalpmedel och dess avgifter. Utredningen skulle genomlysa vilken avgift som
ska tas ut for respektive hjilpmedel, vilka hjalpmedel som ska erbjudas och hur
hanteringen av olika hjidlpmedel ska fungera i Region Kronoberg. Malet ir en
demokratisk, jamlik och resurseffektiv hantering av hjilpmedelshanteringen.

Den hir utredningens férsta del utgérs av en nuligesbeskrivning av Region
Kronobergs hjilpmedelshantering dir mojliga utvecklingsomraden
identifierats.

Nedan foljer en 6verblick av identifierade utvecklingsomriaden inom
hjalpmedelsomradet:

- Styrning och organisering

- Registrering, uppfoljning, aterlimning och dteranvandning av
hjalpmedel

- Ekonomiska aspekter

- Overgéngar mellan verksamheternas ansvar

- Information pa vardgivarwebben

- Specifika hjalpmedel med olika utmaningar

I syfte att utveckla dessa omraden vidare har en handlingsplan tagits fram.
Handlingsplanen redovisas i sin helhet i bilaga A.



Begreppslista

Det saknas en juridisk definition av begreppet hjilpmedel vilket innebir att
flera olika beskrivningar och definitioner 4r i omlopp.!

Dirutéver aterfinns svarigheter med gransdragningar mot begrepp som
egenvardsprodukter, férbrukningsmaterial och likemedelsnira produkter.
Nedan féljer en beskrivning av dessa begrepp med avstamp i forarbeten,
nationella riktlinjer och 6vriga relevanta stoddokument.

Hjilpmedel

Av forarbetena till hilso- och sjukvirdslagen framgar att hjdlpmedel ar sadant
som beh6vs for att den enskilda sjilv eller med hjilp av ndgon annan kan
tillgodose grundliggande behov som att forflytta sig, kommunicera eller skota
vardagliga rutiner i hemmet. Hjilpmedlet kan bade vara en hjilp i det dagliga

livet”, men kan ocksa vara till hjalp vid ”vard och behandling”.?

I Socialstyrelsens termbank gérs en uppdelning av hjdlpmedel £6r det dagliga
livet respektive for vard och behandling, vilket ligger i linje med resonemangen
1 forarbetena.

Hjalpmedel for det dagliga livet innefattar:

“individuellt utprovad produkt som syftar till att bibehalla eller 6ka
aktivitet, delaktighet eller sjilvstindighet genom att kompensera en
funktionsnedsittning.” 3

Det handlar saledes om hjilpmedel som en person behdver pa lang sikt eller
livet ut med anledning av en fysisk eller psykisk funktionsnedsattning.

Hjalpmedel f6r vard och behandling innefattar:

”forskriven medicinteknisk produkt som syftar till att kontrollera,
bibehilla eller forbattra ett medicinskt tillstind och som 4r avsedd att

kunna anvindas utan hilso- och sjukvirdsutbildning”.*

Det handlar saledes om hjilpmedel som patienten behéver med anledning av
ett medicinskt tillstand 1 syfte att varda eller behandla tillstindet. Det kan bade
handla om tillfilliga medicinska tillstind likvil som mer langvariga sidana.

Det saknas lagstiftning som avgrinsar forskrivningen av hjilpmedel till att
endast omfatta medicintekniska produkter. Det innebir att bade
konsumentprodukter och medicintekniska produkter kan utgora ett
hjalpmedel. Diremot dr de flesta hjilpmedel idag medicintekniska produkter,
och med det foljer en rad krav i lagstiftningen (se kapitel 2). Viktigt att notera

1

Forskrivning av hjdlpmedel
2 Proposition 1992/93:159 Stod och setvice till vissa funktionshindrade s. 127 och 200
% Socialstyrelsens termbank

4 Socialstyrelsens termbank


https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2021-12-7673.pdf
https://termbank.socialstyrelsen.se/?query=hj%C3%A4lpmedel&src_lang=swe&subject=0.0.0&diagram_name=&sorting_field=22&sorting_dir=0&search_mode=0
https://termbank.socialstyrelsen.se/?query=hj%C3%A4lpmedel&src_lang=swe&subject=0.0.0&diagram_name=&sorting_field=22&sorting_dir=0&search_mode=0

ar dock att medicintekniska produkter samtidigt kan vara konsumentprodukter
och inhandlas p4 konsumentmarknaden.

Egenvird och egenvardsprodukter

Egenvard ir atgirder som legitimerad hilso- och sjukvardspersonal har bedémt
att en patient kan gora sjilv eller med hjalp av till exempel en nirstaende eller
en personlig assistent. Det kan exempelvis handla om att en person tar ett
ordinerat likemedel sjilv eller utfér ett antal 6vningar i hemmet som
rekommenderats av en fysioterapeut.

Egenvird dr inte hilso- och sjukvard. Det betyder att reglerna i hilso- och
sjukvarden inte giller f6r den som utf6r egenvirden. Bedémningar och hilso-
och sjukvardspersonalens atgirder ar ddremot hilso- och sjukvard. Vid
rekommendation om egenvird ska detta foljas upp av hilso- och sjukvirden.®
Det innebir att andra lagar och regler inom hilso- och sjukvardens omrade
ocksa giller vid egenvardsbedémningar, exempelvis Patientsikerhetslagen
(2010:659), Patientlagen (2014:821) samt Patientdatalagen (2008:355).

Det saknas tydliga definitioner av egenvardsprodukter, men det en vanlig
torekommandet definition inom hilso- och sjukvarden ar att det ar produkter
som anvands av patienten for egenvird 1 hemmet. Dessa forskrivs inte av
hilso- och sjukvarden, men kan didremot rekommenderas av hilso- och
sjukvarden och ska i sa fall dokumenteras i patientens journal.
Egenvardsprodukter bekostas av patienten och utgors av sidant som ar vanligt
torekommande i handeln till ett rimligt pris. Egenvardsprodukter kan samtidigt
vara ett forbrukningsmatetial som endast kan anvindas en gang.’

Likemedelsnira produkter

Likemedelsnira produkter avser medicintekniska produkter som behévs for
att tillfora kroppen likemedel alternativt medicintekniska produkter som
anvinds for egenkontroll av medicinering. Det kan exempelvis handla om
teststickor for att mita blodsocker eller sidant som anvinds vid injektion och
infusion. Vissa likemedelsnira produkter kan saledes samtidigt vara ett
forbrukningsmaterial®, och vissa likemedelsnira produkter omfattas dessutom
av begreppet forbrukningsartiklar och ingar i likemedelsf6rmanen. For mer
information, se férbrukningsartiklar respektive férbrukningsmaterial nedan.

De produkter som ingar i likemedelstérménen férskrivs pa ett sa kallat
hjalpmedelskort (recept f6r hjdlpmedel) och distribueras av apoteken. Patienten
himtar de varor som framgar av hjilpmedelskortet pa apoteket. For vissa
artiklar utgar en egenavgift vilken kan skifta mellan olika sjukvardshuvudmain.

5 Konsumentproduter som hjilpmedel. En handbok f6r hilso- och sjukvarden. S 11

6 Vem fir bedéma om egenvird? (sirskilt reelerad). For hilso- och sjukvarden. - Socialstyrelsen
Kunskapsstod f6r egenvird — enliot egenvardslagen
Prop.2021/22:244 s. 28

7 Se ex. Egenvird - Socialstyrelsen

8 Lakemedelsforsiliningen i Sverige - analys och prognos s. 13f
Lag om likemedelsférmaner m.m. (SFS 2002:160) § 13



https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/handbocker/2016-4-45.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/vem-far-gora-vad/egenvard/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/kunskapsstod/2025-1-9405.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/god-och-nara-vard/egenvard/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/statistik/2014-4-16.pdf

Egenavgifter inryms i hégkostnadsskyddet vilket innebdr att avgifterna raknas
samman med andra egenavgifter for likemedel.?

Forbrukningsartiklar

I den hir utredningen kommer begreppet forbrukningsartiklar endast anvindas
for de artiklar som omfattas av likemedelsf6rmanen (SES 2002:160) samt de
torbrukningsartiklar som regleras av 4 kap 3 § 1 HSLFS 2021:52 och som
anvinds vid urininkontinens, urinretention eller tarminkontinens.

Av lagen om likemedelstérmaner m.m. (SFS 2002:160) fortydligas i § 18 att tre
typer av forbrukningsartiklar omfattas av likemedelsférmanen:

- Produkter som anvinds vid stomi

- Produkter som anvinds for att tillféra kroppen likemedel, exempelvis
kanyler

- Produkter for egenkontroll av medicinering exempelvis teststickor.!

Forbrukningsartiklar 4r produkter och material som till stora delar ér till for
engangsbruk med en begrinsad livslingd och utgor siledes patientens
egendom. Forbrukningsartiklar dr exempelvis stomiartiklar, diabeteshjidlpmedel,
inhalationshjilpmedel f6r bland annat astmatiker och 6vriga
injektionshjalpmedel.!! Forbrukningsartiklar kan siledes bide vara ett
hjilpmedel, en egenviardsprodukt och en likemedelsnira produkt.

Det finns vissa begrisningar i vem som far forskriva dessa foérbrukningsartiklar

61 att de ska omfattas av likemedelsférméanen.!?

De forbrukningsartiklar som en person behéver for att tillféra kroppen ett
likemedel, eller for att sjalv kunna kontrollera sin medicinering, ar helt
subventionerade och kostnadsfria for patienten. Forbrukningsartiklar for
stomiopererade har samma subventionsregler som likemedel. For dessa kan
det utgi en egenavgift som kan skifta mellan huvudmannen.!® Egenavgifter
inryms 1 hogkostnadsskyddet vilket innebir att avgifterna riknas samman med
andra egenavgifter for lakemedel. Forbrukningsartiklarna forskrivs pa ett sa
kallat hjalpmedelskort (recept for hjalpmedel) och distribueras av apoteken.
Patienten himtar de varor som framgér av hjilpmedelskortet pd apoteket.!

9 Forbrukningsartiklar | Likemedelsverket

Pris och subvention av férbrukningsartiklar - Tandvards- och likemedelsférmansverket TLV
Sa fungerar hogkostnadsskyddet - Tandvirds- och likemedelsférmansverket TV
10T ag om lakemedelsformaner m.m. (SFS 2002:160) § 13

Forbrukningsartiklar | Likemedelsverket

Pris och subvention av forbrukningsartiklar - Tandvards- och likemedelsférmansverket TT.V
Sa fungerar hogkostnadsskyddet - Tandviards- och likemedelsférmansverket TV

1 Pris och subvention av f6rbrukningsartiklar - Tandvards- och likemedelsférmansverket TLV
12 Vem far forskriva férbrukningsartiklar? (sirskilt reglerad). Fér hilso- och sjukvarden och
tandvarden. - Socialstyrelsen

13 Pris och subvention av foérbrukningsartiklar - Tandvéards- och likemedelsférmansverket TV

14 Forbrukningsartiklar | Likemedelsverket

Pris och subvention av forbrukningsartiklar - Tandvards- och likemedelsformansverket TLLV

Sa fungerar hogkostnadsskyddet - Tandvirds- och likemedelsférmansverket TV



https://www.lakemedelsverket.se/sv/behandling-och-forskrivning/forskrivning/skriva-recept/forbrukningsartiklar
https://www.tlv.se/medicinteknikforetag/pris-och-subvention-av-forbrukningsartiklar.html
https://www.tlv.se/lakemedelsforetag/hogkostnadsskyddet/sa-fungerar-hogkostnadsskyddet.html
https://www.lakemedelsverket.se/sv/behandling-och-forskrivning/forskrivning/skriva-recept/forbrukningsartiklar
https://www.tlv.se/medicinteknikforetag/pris-och-subvention-av-forbrukningsartiklar.html
https://www.tlv.se/lakemedelsforetag/hogkostnadsskyddet/sa-fungerar-hogkostnadsskyddet.html
https://www.tlv.se/medicinteknikforetag/pris-och-subvention-av-forbrukningsartiklar.html
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/vem-far-gora-vad/forbrukningsartiklar/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/vem-far-gora-vad/forbrukningsartiklar/
https://www.tlv.se/medicinteknikforetag/pris-och-subvention-av-forbrukningsartiklar.html
https://www.lakemedelsverket.se/sv/behandling-och-forskrivning/forskrivning/skriva-recept/forbrukningsartiklar
https://www.tlv.se/medicinteknikforetag/pris-och-subvention-av-forbrukningsartiklar.html
https://www.tlv.se/lakemedelsforetag/hogkostnadsskyddet/sa-fungerar-hogkostnadsskyddet.html

Forbrukningsmaterial

Det saknas en tydlig definition av begreppet forbrukningsmaterial. I den har
utredningen kommer begreppet férbrukningsmaterial sirskiljas fran och
anvandas 1 vidare bemirkelse 4n begreppet forbrukningsartiklar.
Forbrukningsmaterial anvinds i bemirkelsen ”’produkter och artiklar som
endast anvinds en gang”. Det innebir att bade foérbrukningsartiklar, olika
hjalpmedel och likemedelsnira produkter ocksa samtidigt kan vara ett
torbrukningsmaterial, likvil som mycket annat inom hilso- och sjukvirden.

Medicinteknisk produkt respektive konsumentprodukt

Medicintekniska produkter definieras i MDR ((EU) 2017/745 kapitel 1, artikel
2) och omfattar allt fran plaster och rullstolar till olika systemstdd, material eller
pacemakers. Aven journalsystem 4r medicintekniska produkter. En del
medicintekniska produkter ir tillverkade for att anvindas endast en gang,
medan andra kan anvindas i flera ar under ritt forutsittningar. !>

Hjilpmedel som forskrivs f6r det dagliga livet och som ér individuellt utprovad
1 syfte att bibehalla eller 6ka aktivitet och delaktighet kan antingen vara en
medicinteknisk produkt eller en konsumentprodukt.!® Medicintekniska
produkter kan samtidigt vara en konsumentprodukt som likvil kan inhandlas
pa konsumentmarknaden.!” Det saknas idag lagkrav om att hjilpmedel som
torskrivs enligt HSL ska vara medicintekniska produkter. Diremot aterfinns
skillnader i produkternas sikerhet, dir medicintekniska produkter dr CE-
mirkta och omfattas av en rad krav pa sikerhet.!® Enligt Socialstyrelsens tva
definitioner av hjilpmedel ska samtliga hjilpmedel f6r vird och behandling
vara en medicinskteknisk produkt for att kunna férskrivas i det syftet.

Forskrivningsprocess

Socialstyrelsens termbank definierar forskrivning av hjalpmedel som en atgard
for att forse en person med hjilpmedel. Av anmirkningen framgar att
forskrivning av hjidlpmedel ar en process som omfattar utprovning, eventuell
specialanpassning, information, trining och uppféljning.

Stegen i forskrivningsprocessen ar:

- prova ut, anpassa och vilja limplig specifik produkt

- specialanpassa vid behov — initiera och utfirda anvisning
- informera

- instruera och trina

- folja upp och utvirdera funktion och nytta.!”

Enligt 2 kap. 2 § HSLF-FS 2021:52 ér vardgivaren ansvarig for att ta fram
rutiner for forskrivningsprocessen. Socialstyrelsen har tagit fram ett
stoddokument for forskrivning av hjidlpmedel 1 Sverige. Av underlaget framgar

15 Medicinteknik - Patientsikerhet
16 Att fa det stod man behéver s 25
17 Forskrivning av hjalpmedel s 20
18 Forskrivning av hialpmedel s 19f
19 Férskrivning av hjilpmedel s 44f
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bland annat grunderna for forskrivning av hjilpmedel, ledningens respektive
hilso- och sjukvardspersonalens ansvar, forskrivningsprocessen samt regler
som sitter ramarna for arbetet.?’

Forskrivare

Enligt Socialstyrelsens stdddokument om forskrivning av hjilpmedel dr en
forskrivare av ett hjialpmedel 7’[...] en person som ar behorig att genomféra en
torskrivning. Det ér vardgivaren som enligt 3 kap. 2 § HSLF-FS 2021:52 utser
forskrivare och som ocksa ansvarar for att personen har den kompetens som
behovs for att utfora arbetsuppgiften. Av sjukvardshuvudmannens lokala
riktlinjer framgar oftast vilka yrkesgrupper som far férskriva vilka hjdlpmedel.
Sirskilda regler om behérighet att forskriva vissa forbrukningsartiklar som
anvinds vid urininkontinens, urinretention eller tarminkontinens finns bland
annat i 4 kap. HSLF-FS 2021:52.”?! Virdgivaren avgor dven vilka inom berord
verksamhet har forskrivningsritt avseende medicintekniska produkter.??

Enligt Socialstyrelsens termbank dr det dock viktigt att notera att man inom
hjalpmedelsomridet bendmner den som utfor atgarden férskrivare. Denna
term har en annan etablerad betydelse inom fackomridet vird och omsorg?,
dir forskrivare snarare avser ’person behorig att utfirda recept,
livsmedelsanvisning eller hjalpmedelskort”?%. Det innebir att det ar viktigt att
tydliggora nir det 16t sig om forskrivning av hjalpmedel.?

Forskrivning respektive ordination

Enligt Socialstyrelsens termbank kan begreppet forskrivning definieras som
“utfirdande av recept, livsmedelsanvisning eller hjalpmedelskort av behorig
hilso- och sjukvardspersonal”?. Enligt samma termbank definieras
forskrivning av hjilpmedel som “atgird for att forse en person med
hjilpmedel”?”. Som tidigare nimnt skiljer sig dessa definitioner siledes 4t en
aning.

Socialstyrelsens termbank definierar ordination som beslut av behérig hilso-
och sjukvardspersonal som dr avsett att paverka en patients hilsotillstind
genom en hilso- och sjukvardsitgird.?® I anmirkningen gir att lisa att en
ordination kan férutom likemedelsbehandling avse exempelvis specialkost eller
tysisk aktivitet. Den person som ordinerar bendmns ordinator. For en tydlig
fackspraklig kommunikation bor termen ordination inte anvindas synonymt
med ordinerad hilso- och sjukvirdsitgird.?

20 Forskrivning av hjdlpmedel
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Egenansvar och konsumentkop

Regionen eller kommunerna kan bedéma att patientens behov av hjdlpmedel
inte omfattas av halso- och sjukvirdens ansvar. Da blir personen istillet
hinvisad till att frivilligt, pa egen hand, inforskaffa produkten pa marknaden
inom ramen for sitt egenansvar. Detta ir inte att betrakta som egenvird.?

3 Forskrivning av hjdlpmedel s 63
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1. Inledning
1.1 Uppdrag

Pa hilso- och sjukvardsnimndens sammantrade 2024-05-15 beslutades att ge
hilso- och sjukvardsdirektoren 1 uppdrag att genomféra en utredning kring
hjalpmedel och dess avgifter. Utredningen ska genomlysa vilken avgift som ska
tas ut for vilket hjalpmedel, vilka hjalpmedel som ska erbjudas och hur
hanteringen av olika hjdlpmedel ska fungera 1 Region Kronoberg.

Milet ir en demokratisk, jamlik och resurseffektiv hantering av
hjilpmedelshanteringen i Region Kronoberg.

1.2 Tillvdgagangssatt

Det forsta steget utgdrs av en nuligesbeskrivning diar mojliga
utvecklingsomraden identifierats. Direfter sker en prioritering av fortsatt
utredningsarbete for att 1 efterfoljande steg paborja arbetet med att utreda och
utveckla de omraden dir det finns potentiella férbittringar, daribland 6versyn
av avgifter vilket specifikt lyfts fram i grunduppdraget.

Som en del av arbetet med steg 1 har ett antal semistrukturerade intervjuer
genomforts 1 hilso- och sjukvarden. Syftet har varit att ta fram en kartligening
av nuldget samt att identifiera méjliga utvecklingsomraden. I arbetet har flera
representanter fran respektive verksamhetsomrade bidragit. Darutéver har
samtal forts med hilso- och sjukvardens ekonomichef, regionens
materialkonsulenter, allmdnmedicinskt kunskapscentrum, kundval och
hjilpmedelsradet. Kontakt har dven tagits med en representant for en av linets
privata vardcentraler samt representanter for tva av linets kommuner.

Dirutéver har lokala och nationella styrdokument inkluderats i arbetet.

1.3 Tidigare beslut och relaterade underlag

Nedan féljer ett urval av tidigare beslut och relaterade underlag.

Adelreformen

Den ursprungliga kostnadsférdelningen mellan regionen och linets kommuner
som ett resultat av ddelreformen finns reglerat i separat beslut frain 1991. Se
beslut i forvaltningsutskottet § 24/1991 med tillhérande bilagor. Forteckning
FU 1/91. Landstinget Kronoberg.

Beslut om bildade av ett hjdlpmedelsrdd i Region Kronoberg 2010
Radet bildades strax efter arsskiftet 2010/2011 som en del av ett
utvecklingsarbete avseende hjilpmedelsomradet. Det framgér av underlaget
infor bildandet av radet och upprittandet av hjilpmedelshandboken att det da
saknades en sammanhallande funktion for frigor avseende hjilpmedel. Syftet
var tydliga beslutsgangar och gemensamt synsitt, med mal om att 6ka
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kostnadseffektivitet, brukarinflytandet och tydliggéra verksamheternas ansvar
och uppdrag.

Motion om egenavgift f6r hjilpmedel och hogkostnadsskydd

Motion om att tillsammans med linets kommuner kartligga avgifterna for
hjilpmedel samt ta fram forslag om en sammanhallen egenavgift och
hogkostnadsskydd fran Vinsterpartiet 2013 (13LTK93). Av svaret framgir att
Landstinget Kronoberg stiller sig positiv till en linsgemensam
hjilpmedelscentral, men att linets kommuner inte visat intresse. Vidare
framgar att ekonomiavdelningen skulle genomféra en oversyn av
avgiftssystemet i landstinget. Dirmed ansiags motionen besvarad av
landstingsfullmaktige i november 2013 (§110/2013).

Gemensam hjilpmedelscentral

Projekt om inférande av gemensam hjilpmedelscentral i samarbete mellan
Landstinget Kronoberg och linets kommuner (15RK1762). Projektet pagick
flera ar och avslutades dr 2017 eftersom samtliga kommuner inte var
intresserade.

Motion om férenkling av hjalpmedelshanteringen

Motion om att férenkla hjalpmedelshanteringen i regionen och genomféra en
oversyn av omradet fran Liberalerna 2018 (18RGK1114). Motionen besvarades
av regionfullmiktige 2018-11-27 (§157/2018). Av protokollet framgar att
hilso- och sjukvardsnimnden fick i uppdrag att sakerstilla att det finns en
tydlig information som kan limnas till patienter och brukare om vilka
hjalpmedel som finns och vart man vander sig for att fa hjalp. Diarmed ansags
motionen besvarad.

Fritt Val hjilpmedel

Hjilpmedelscentralen genomférde en 6versyn av modellen med Fritt Val av
hjalpmedel till personer med funktionsnedsittning ar 2023. Fritt Val var en
valméjlighet inom forskrivningsprocessen och innebar att patienten sjilv gavs
mojlighet att vilja hjalpmedel dir forskrivaren enligt lokala anvisningar
specificerar inkop pa rekvisition. Modellen innebar att patienten sjilv dgde sitt
hjalpmedel och ansvarade sjilv f6r service och underhall. Syftet var att Fritt Val
skulle 6ka delaktighet och valfrihet f6r hjdlpmedelsanvindaren samt utgora ett
komplement till férskrivning av hjdlpmedel. Med hinvisning till lag
nyttjandegrad samt att avveckling av Fritt Val inte leder till en foérsamring for
patienten i hjilpmedelsirenden togs beslut 1 hilso- och sjukvardsnimnden
(§45/2024) om att avveckla Fritt val av hjalpmedel frin och med 2024-04-01
(23RGK1451).

1.4 Samhallsutvecklingen och hjalpmedel

Enligt Statistiska centralbyrans befolkningsprognos kommer Sveriges
befolkning att 6ka de kommande femtio dren.’! Om andelen
hjalpmedelsanvindare dr densamma som idag innebar det att ungefir 1,3

31 Statistiska centralbyran (2024) Befolkningsprognos for Sverige
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miljoner personer kommer anvinda olika typer av hjilpmedel ar 2060. De
flesta funktionsnedsattningar uppvisar stabilitet eller mattliga férandringar 6ver
tid. Enligt en statistiksammanstillning 6ver funktionsnedsittningar fran 2015
med Post- och telestyrelsen som avsindare forvintas daremot kognitiva
funktionsnedsittningar och horselskador oka Gver tid.??

Att behovet av hjilpmedel kommer 6ka handlar dels om att samhallets
kommunikations- och kognitiva krav 6kar, dels att antalet personer med
funktionsnedsittningar forvintas 6ka i takt med befolkningsutvecklingen.
Dessutom férvintas den ildre andelen av befolkningen bli storre. Sverige har
redan idag en av virldens ildsta befolkningar och allt fler lever lingre. Ligg dar
till en 6kad samsjuklighet nir allt fler blir aldre.??

Samtidigt som fler blir dldre och befolkningen 6kar i antal pagar ocksd en
teknisk utveckling mot allt mer universellt utformade produkter och tjanster.
Det dr sadant som anvinds av befolkningen oavsett funktionsférmaga, men
paverkar i férlingningen det allmdnna och framtida behovet av hjilpmedel. En
tillgdnglighetsanpassad omgivning dir bade bostider, offentliga lokaler och
samhillsfunktioner i allt stérre utstrickning blir tillgidngliga, leder till ett
generellt minskat behov av personliga och individuellt utprovade hjilpmedel.**

Den offentliga sektorn star mitt i en digital foraindringsprocess. Samtidigt som
digitaliseringen leder till att samhallet effektiviseras och tillgingliggbrs uppstar
ett gap mellan den del av befolkningen som inte kan tillgodogora sig den
digitala utvecklingen och den del som kan gora det.?® For vissa grupper med
funktionsnedsittning har den nya tekniken, framforallt ”smarta”
mobiltelefoner, blivit mycket viktig. For andra grupper innebir utvecklingen ett
utanforskap.

Men trots att utvecklingen gar mot universell utformning av funktioner,
tjanster och lokaler, finns det mycket som tyder pa att individuellt utprovade
hjilpmedel dnda kommer vara en viktig del f6r att uppna en 6kad
sjalvstindighet.’

1.5 Region Kronobergs langsiktiga
planeringsforutsattningar

Med Region Kronobergs langsiktiga planeringsférutsittningar for perioden
2024-2034, som lag till grund for budgetarbetet infér 2025, ges organisationen
mojlighet att skapa handlingsberedskap infér framtiden utifrin de kinda
forutsittningarna. Planeringsforutsittningarna visar pa Region Kronobergs
behov av omstillning for att klara av att moéta de framtida utmaningarna.
Dokumentet i sin helhet gar att finna i 24RS33.

32 T1ll statsradet Asa Reonér

33 T1ll statsradet Asa Reonér

34 P4 lika villkor

35 Rapport-2020-6-Med-vatierande-funktion (1).pdf
% P4 lika villkor
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Med utgangspunkt i dessa planeringsférutsittningar ges organisationen tid och
mojlighet att arbeta proaktivt for att uppna hallbara resultat inom ramen for
regionens grunduppdrag. Det stiller krav pa att Region Kronoberg I6pande ser
over prioriteringar och arbetssitt som kan péaverka kostnadsutvecklingen 6ver
tid. Dessa planeringsférutsittningar har sammanfattningsvis varit en viktig
utgangspunkt f6r utredningens arbete, och kommer 4ven i del 2 av utredningen
vara av stor vikt.

2. Lagstiftning och styrande
dokument
2.1 FN-konventionen och ratten till hjalpmedel

Sverige har ratificerat FN:s konvention om rittigheter for personer med
funktionsnedsittning. Konventionen slar fast att funktionshinderfragor ar
rittighetsfragor. Att Sverige har ratificerat konventionen innebdr att man
succesivt ska sakerstilla att dess bestimmelser infors 1 svensk ratt om det i
denna saknas en motsvarighet till konventionens bestimmelser. Konventionen
bygger pa uppfattningen att funktionshinder gar att férebygga och forhindra
genom forindringar i miljé och omgivning. Konventionen slar dven fast ritten
till individuellt stod. I Artikel 26 1 konventionen stir det att
konventionsstaterna ska stirka och utveckla habilitering och rehabilitering samt
frimja tillgang till och kinnedom om hjilpmedel och teknik for personer med
funktionsnedsittning.’’

2.2 Funktionshinderpolitiken i Sverige och
hjalpmedel

Det nationella malet f6r funktionshinderpolitiken dr att, med FN:s konvention
om rittigheter for personer med funktionsnedsittning som utgangspunkt,
uppna jamlikhet 1 levnadsvillkor och full delaktighet i samhillet.

Genomforandet av det nationella malet ska inriktas mot fyra omraden:

e Principen om universell utformning

e Befintliga brister i tillgdngligheten

e Individuella st6d och 16sningar f6r individens sjilvstindighet och
e Att férebygga och motverka diskriminering

For att dessa mal ska kunna férverkligas behover personer med
funktionsnedsittning fungerande hjilpmedel.?®

37 Forskrivning av hjdlpmedel
38 Forskrivning av hjdlpmedel
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2.3 Halso- och sjukvardens prioriteringar och
de etiska principerna

Ar 1997 fattade riksdagen beslut om riktlinjer for prioriteringar inom halso-
och sjukvirden.” Beslutet innebar att priotiteringarna skulle bygga pa ett antal
etiska principer; manniskovirdesprincipen, behovs- och solidaritetsprincipen
samt kostnadseffektivitetsprincipen. Dessa principer ska saledes dven styra

arbetet med hjilpmedel i regionerna.*’

2.4 Regionernas och kommunernas
ansvarsomrade i lagstiftningen

Hanteringen av hjalpmedel i Sverige regleras huvudsakligen genom halso- och
sjukvardslagen (HSL) (SFS 2017:30) samt bland annat patientsakerhetslagen
(SES 2010:659), patientlagen (2014:821), patientdatalagen (2008:355) och lagen
med kompletterande bestimmelser till EU:s férordningar om medicintekniska
produkter (SFS 2021:600). Ansvarsomradena for hjilpmedelshantering ar
uppdelade mellan regioner och kommuner, med krav pa samverkan dem
emellan for att sakerstilla att patienten far tillgang till de hjalpmedel de
behover.

Enligt HSL har regionerna huvudansvaret for att tillhandahélla hjdlpmedel till
personer med funktionsnedsattning. I 8 kap. § 7 HSL fastslds att regionen ska
erbjuda habilitering, rehabilitering och hjilpmedel, samt tolktjinst f6r personer
med sirskilda horselnedsittningar, sisom barndomsddva och vuxendéva.
Regionen ansvarar ocksa for att ge patienter moijlighet att vilja hjdlpmedel,
enligt 7 kap. 2 § i patientlagen. Detta innebir att patienten har ritt att vara
delaktig i valet av hjdlpmedel utifrin sina behov och forutsittningar.

Kommunerna har ocksa ett ansvar for hjdlpmedel. Deras roll dr kopplad till
hilso- och sjukvard som bedrivs i sirskilda boenden eller i hemmet. Enligt 12
kap. 5 § HSL ska kommuner i samband med kommunal hilso- och sjukvard
erbjuda habilitering, rehabilitering och hjilpmedel. Kommunerna tar dirmed
over hjalpmedelsansvaret i de fall dd varden ges i ett kommunalt sammanhang,
till exempel {61 dldre eller personer med funktionsnedsittningar som bor pa
sarskilda boenden.

Samverkan mellan regioner och kommuner ér ocksa centralt for att enskilda
personer ska fa ritt vard och ritt hjdlpmedel. Enligt 16 kap § 2 HSL ska
regioner och kommuner arbeta tillsammans for att sikerstilla att patienter som
omfattas av kommunens ansvar far de hjalpmedel och den vard de behéver.
Detta innebar att det krivs en nira samordning mellan regionens och

3 Prioriterinear inom hilso- och sjukvirden (Betinkande 1996/97:SoU14 Socialutskottet) |

Sveriges riksdag

40 Om priotiteringar inom vard och omsorg - Link6pings universitet
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kommunens insatser, sirskilt i fall dir patientens behov stricker sig Gver bada
aktOrernas ansvarsomriden.

Det dr ocksa méjligt £6r regionen att 6verlata ansvaret for hjdlpmedel till en
kommun genom en dverenskommelse, enligt 14 kap. 3 § HSL. Detta innebir
att kommuner kan ta ett storre ansvar for hjialpmedel. Det stiller dock krav pa
en tydlig 6verenskommelse om ansvarsférdelningen. For Region Kronobergs
avtal med kommunerna, se avsnitt 4.4.

Sammanfattningsvis bir regionerna det huvudsakliga ansvaret for att
tillhandahalla hjialpmedel, men kommunerna har ansvar i sdrskilda fall, framfor
allt ndr varden bedrivs i kommunal regi.

2.4.1 Bakgrund till dagens ansvarsfordelning region-
kommun

Den nuvarande ansvarsférdelningen f6r hilso- och sjukvarden regleras i HSL
och har sin grund i Adelreformen. Reformen innebar bland annat att ansvaret
for lingtidsvirden av ildre flyttades frin landstingen till kommunerna.*!
Kommunerna alades ett samlat ansvar fOr langvarig service och vard till dldre
och minniskor med funktionsnedsittning. Hjilpmedel berérdes i férarbetena
till Adelreformen dir det bland annat angavs att kommunerna ansvarar for
arbetstekniska och individuellt f6rskrivna hjilpmedel. Landstingen ansvarar f6r
mer avancerade hjilpmedel som kriver specialiserad kompetens samt att sprida
kunskap till anstillda om de hjalpmedel som forskrivs ofta. Nagot mer
preciserat lagstod ansdgs inte behovligt.*?

Efter forslag i prop. 1992/93:159 Stid och service till vissa funktionshindrade
infoérdes dock sarskilda bestimmelser 1 HSL for att klargora att
sjukvardshuvudminnen har en skyldighet att tillhandahalla hjdlpmedel till
personer med funktionsnedsittning. I foérarbetena behandlades fragan om hur
ansvarsfordelningen for hjilpmedel limpligen kunde foérdelas mellan
huvudminnen. Landstingens/regionernas ansvar for hjilpmedel framgir
numera av hilso- och sjukvirdslagen i den omfattning som angavs under
tidigare rubrik.

2.5 Ovrig relevant lagstiftning inom omradet

Nedan f6ljer utdrag ur, och ett urval av, den lagstiftning som ér viktig att ta
hinsyn till i arbetet med hjdlpmedel. Dirutéver aterfinns ytterligare lagstiftning
som paverkar arbetet i olika stor utstrickning. En uttdmmande lista ér inte
mojlig.

2.5.1 Lagstiftning om medicintekniska produkter
Nir en produkt klassas som en medicinteknisk produkt foljer en rad krav pa
tillverkare och vardgivare. Medicintekniska produkter regleras genom tva EU-

# Férarbeten till Adelreformen finns i prop. 1990/91:14.
4 Till statsradet Asa Regnér

15


https://www.regeringen.se/contentassets/09ba8e1b70554a88a21c6450cc10af8e/sou-2017_43_webb_ta.pdf

forordningar, MDR* och IVDR*. Dirutover dterfinns aven olika
genomforandebestimmelser pa EU-niva samt nationell kompletterande
lagstiftning (SFS 2021:600) och férordningar. Anvindningen inom hilso- och
sjukvarden regleras i Socialstyrelsens foreskrift (HSLE-FS 2021:52). Gillande
regelverk stiller bland annat krav pa utveckling, produktion, dokumentation,
forskrivning, utbildning av anvindare, uppfoljning av anvindning samt
spirbarhet for medicintekniska produkter.*

2.5.2 Socialstyrelsens foreskrifter om anvandning av
medicintekniska produkter i hdlso- och sjukvarden (HSLF-
FS 2021:52)

Av 2 kap. 2 § HSLF-FS 2021:52 framgar att vardgivaren ska sakerstilla att det
finns rutiner for anvindning och hantering av hjalpmedel, dvs. f6r hela
forskrivningsprocessen. Av 2 kap. 3 § i samma foreskrift framgar att
vardgivaren ska sikerstalla att det finns rutiner for hur anvindningen av
hjalpmedel f6ljs upp. Socialstyrelsen pekar pa vikten av att identifiera var
uppfoljningsansvaret finns, exempelvis nar flera vardgivare dr inblandade, eller
nir forskrivaren bytt arbetsplats.*®

2.5.3 Patientsdkerhetslagen (2010:659)

Av 7 § framgir att den som har ansvaret for hilso- och sjukvirden av en
patient ska medverka till att patienten ges mojlighet att vilja
behandlingsalternativ respektive hjilpmedel for personer med
funktionsnedsittning enligt vad som anges i 7 kap. 1 och 2 {§ patientlagen

(2014:821).

2.5.4 Patientlagen (SFS 2014:821)

Av lagstiftningen framgar bland annat patientens ritt att fa mojlighet att sjalv
vilja det hjdlpmedelsalternativ som denne féredrar.

2.5.5 Lagen om egenvard (SFS 2022:1250)

Med egenvird avses 1 lagen om egenvard (SFS 2022:1250) en "halso- och
sjukvardsatgird som behandlande hilso- och sjukvirdspersonal har bedomt att
en patient kan utféra sjalv eller med hjilp av nagon annan”. Av lagstiftningen
framgar inte vilka atgirder som kan utfoéras som egenvird, utan detta maste
bedomas i varje enskilt fall. Egenvard kan saledes omfatta alltifrin
saromldggning till mer avancerad hilso- och sjukvard som respiratorvard i

hemmet.*” Socialstyrelsen har tagit fram ett kunskapsstod for egenvird.

4 EU-forordning om medicintekniska produkter
# EU- forordning om medicintekniska produkter for in vitro-diagnostik
4 Regelverk for medicintekniska produkter | Lakemedelsverket

4 Forskrivning av hjdlpmedel s. 60

47 Egenvird - Patientsikerhet
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2.5.6 Lag om lakemedelsformaner (SFS 2002:160)

Lagen reglerar bestimmelser om likemedelsférmaner, prisreglering av
likemedel och andra varor, utbyte av likemedel och dirmed sammanhingande
fragor. Exempelvis framgir att medicintekniska produkter som ingar i
likemedelsférmanen bland annat utgors av sadant som behévs for att tillfora
kroppen likemedel, det som behovs f6r egenkontroll av medicinering samt viss
stomiviard.

2.5.7 Patientskadelagen (SFS 1996:799)

Reglerar ersittning till patienter som drabbas av vardskada 1 halso- och
sjukvarden, bland annat vid anvandning av hjalpmedel.

Det saknas lagkrav om att hjilpmedel ska vara en medicinteknisk produkt.
Diremot klassas det flesta hjilpmedel idag som en medicinteknisk produkt,
och omfattas saledes av det komplexa regelverket kring medicinsktekniska
produkter.*s

3. Omvarldsbevakning

Det dr upp till respektive region att bestimma vilka hjalpmedel som ska
forskrivas, vilka taxor som ska faststillas och hur ansvarsférdelningen mellan
huvudmainnen ska se ut. Det innebar att det inom hjilpmedelsomradet — precis
som i manga andra fragor med lokala huvudmin — bitvis styrs olika i landet.

Socialstyrelsen har i rapporten Hydlpmedel i kommuner och landsting — en nationell
kartliggning av regler, avgifter, tillgang och forskrivning kartlagt regelverk, avgifter for
och forskrivningen av hjalpmedel i landet. Socialstyrelsen bedomer pa en
overgripande niva att mojligheterna att fa hjalpmedel férskrivna dr god och
jamlik samt att regelverkens utformning méjliggér en jamlik
hjilpmedelshantering i landet.*

Samtidigt pekar man pa att det finns skillnader, exempelvis i férhallande till
alder och kon. Det dr exempelvis fler pojkar an flickor i aldrarna 0—17 ar som
far hjalpmedel f6rskrivna. Samtidigt har flickor ett stérre antal forskrivna
hjalpmedel per person.”® Socialstyrelsen konstaterar ocksd att det finns
skillnader vad giller avgifter inom hjidlpmedelsomradet. Skillnaderna r6r bade i
vilken omfattning som olika hjdlpmedel omfattas av avgifter, och hur stora
avgifterna ar. Det innebdr att hjalpmedelsanvindare ges olika férutsittningar i
tillgdngen till hjdlpmedel vilket bidrar till en ojamlik hjalpmedelsférsorjning i

landet.>!

I januari 2025 gav regeringen Socialstyrelsen 1 uppdrag att ta fram forslag till en
nationell strategi och handlingsplan f6r en effektiv och jimlik rehabilitering,
habilitering och anvindning av atgirden hjalpmedel. Syftet ar att héja

48 Ex. Konsumentproduter som hjilpmedel. En handbok for hilso- och sjukvirden. S 11

# Hjilpmedel i kommuner och landsting 2016

50 Hjilpmedel i kommuner och landsting 2016
51 ibid
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livskvaliteten for patienter 6ver hela landet. Socialstyrelsen ska senast den 25
april 2025 limna en delredovisning med en plan f6r genomforandet av arbetet.
Uppdraget ska sedan slutredovisas senast den 30 maj 2026.52

Som en del av utredningens arbete har en omvirldsbevakning genomfoérts av
Region Stockholm, Vistra Goétalandsregionen, Region Kalmar lin, Region
Blekinge och Region Jonkopings lin. Denna omvirldsbevakning redovisas i sin
helhet i bilaga B.

4. Styrning, organisering och
samverkan i Region Kronoberg

I foljande kapitel beskrivs Region Kronobergs forskrivningsprocess for
hjilpmedel, samt organiseringen av regionens hjalpmedelsrad och
hjalpmedelshandbok. Vidare redogors f6r dagens ansvarsférdelning mellan
regionen och linets kommuner samt nagra exempel pa pagiende samverkan
kring hjalpmedel.

Hjilpmedel till stéd 1 det dagliga livet, som ér individuellt utprovad och som
kompenserar f6r en funktionsnedsittning férskrivs framfor allt inom
verksamhetsomradet psykiatri, rehab och habilitering. Det kan handla om
alltifran kognitiva hjilpmedel som planeringstavlor till forflyttningshjalpmedel i
form av rullstolar och rullatorer. Hjilpmedel som syftar till att kompensera for
funktionsnedsittningar forskrivs dven inom andra verksamhetsomraden som
primiérvard och sjukhusvard.

Respektive verksamhet inom regionens samtliga verksamhetsomriaden ansvarar
sjalva for att tillhandahaélla hjalpmedel f6r vard och behandling som en f6ljd av
medicinskt tillstind eller skada. Det kan exempelvis handla om kryckor,
andningshjilpmedel eller sairomlaggning. Tillgang till och uppfoljning av
hjalpmedel for vird och behandling ser olika ut beroende pa verksamhet. Det
varierar ocksa i vilken omfattning hjilpmedlen forskrivs eller endast
tillhandahalls, likvil som i vilken omfattning en avgift tas ut.

Det dr viktigt att notera att vissa hjilpmedel som forskrivs 1 syfte att
kompensera en funktionsnedsittning for en person, kan for en annan person
forskrivas som en del i vard och behandling av ett tillfalligt medicinskt tillstind.
En rullstol kan exempelvis forskrivas till en person for att kompensera en
funktionsnedsittning och kan behovas livet ut. Men en rullstol kan dven
tillfalligt forskrivas till en person med ett tillfalligt medicinskt behov av
produkten, exempelvis som en konsekvens av ett ortopediskt tillstand.

4.1 Forskrivningsprocessen

Av 2 kap. 3 § HSLF-FS 2021:52 framgar att varje vardgivare ska faststalla
rutiner for forskrivning, utlimnande och tillférande av medicinteknisk produkt

52 Porbittrad livskvalitet med strategi for rehabilitering, habilitering och hjalpmedel -
Regeringen.se
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till patient. Genom rutinerna ska man bland annat sikerstilla att produkten
provas ut och anpassas till patienten, informationen delges pa ett korrekt satt
och att uppfoljning av forskrivning sker. Eftersom de flesta hjdlpmedel ar en
medicinteknisk produkt krivs siledes en rutin som omfattar forskrivningen av
hjalpmedel i sin helhet 1 regionen.

Pa vardgivarwebben finns idag riktlinjer for forskrivning av hjalpmedel. I
praktiken giller dessa riktlinjer framfér allt forskrivningen av de hjdlpmedel

som ingar i hjidlpmedelscentralens sortiment. Det rader oklarheter 1 vilken
omfattning forskrivningsprocessen dven giller f6r de hjdlpmedel som forskrivs
som ett led 1 vard och behandling av ett medicinskt tillstand och som idag inte
aterfinns 1 hjdlpmedelscentralens sortiment.

Av riktlinjen framgar hur den allmédnna forskrivningsprocessen ska ga till:

- Behovsbedémning (gors alltid vid all f6rskrivning av hjalpmedel)

- Utprovning, anpassning och val av lamplig specifik produkt

- Specialanpassning vid behov - initiera och utfirda anvisning

- Information

- Instruktion och trining

- Uppfoljning och utvirdering av funktion och nytta. Hur
uppfoljningsansvaret ska utforas styrs av varje verksamhets lokala
rutiner.

Vidare framgir av riktlinjen att ett hjilpmedel betraktas som ett lan och dgs
formellt av regionen. Hjilpmedel som Region Kronoberg forskriver ur
hjilpmedelscentralens sortiment 4gs av regionen och ska aterlimnas till
forskrivande enhet nir patienten inte lingre har behov av hjilpmedlet. Det
tydliggor att riktlinjen idag inte tar hinsyn till att vissa enskilda hjdlpmedel
samtidigt kan utgora ett férbrukningsmaterial och siledes endast anvinds en
gang per produkt. Motsvarande rutin for aterlimning av de hjilpmedel som
inte aterfinns 1 hjdlpmedelscentralens sortiment saknas.

Det rader viss osikerhet kring i vilken omfattning verksamheterna har skriftliga
lokala rutiner f6r uppféljning och utvirdering av hjilpmedel. Det finns en

Overgripande rutin for nir vardatagandet avslutas pa forskrivande enhet, men
kinnedom om rutinen varierar.

4.1.1 Utbildning av forskrivare

Efter ett beslut 1 hjdlpmedelsradet ska samtliga forskrivare av hjilpmedel samt
chefer i Region Kronoberg genomféra Socialstyrelsens tre webbutbildningar
om forskrivning av hjdlpmedel. Syftet dr att 6ka kunskapen om foérskrivning av
hjalpmedel.

Dirutéver finns en lokal utbildning i kompetensportalen for forskrivare av
hjalpmedelscentralens sortiment. Utbildningen riktar sig inte till forskrivare av
hjalpmedel for vird och behandling vid medicinska tillstind som exempelvis
diabeteshjalpmedel eller hjilpmedel vid inkontinens.
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Se Rutin for obligatorisk férskrivarutbildning. Det dr respektive chef som

ansvarar fOr att medarbetare genomgir relevanta utbildningar.

4.2 Hjalpmedelsradet

Hjilpmedelsradet ar ett radgivande organ i Region Kronoberg. Radet bildades
strax efter drsskiftet 2010/2011 som en del av ett utvecklingsarbete avseende
hjalpmedelsomridet. Det framgar av underlaget inf6r bildandet av radet och
upprittandet av hjdlpmedelshandboken att det da saknades en sammanhallande
funktion for fragor avseende hjilpmedel. Syftet var tydliga beslutsgangar och
gemensamt synsatt, med mal om att 6ka kostnadseffektivitet, brukarinflytandet
och tydliggora verksamheternas ansvar och uppdrag.>

Hjalpmedelsradets uppdrag var ursprungligen foljande:

o Skapa en samsyn av hjilpmedelsférsorjningen i landstinget som ger en
gemensam grund for dagens hjalpmedelshantering och moijlighet till
framtida utveckling.

o Fodlja den nationella utvecklingen inom hjilpmedelsomradet.

o Ha beslutanderitt och ansvara f6r en levande hjilpmedelshandbok.

o Fatta beslut om 6vergripande hjilpmedelsfrigor utifran forslag och
dialog med verksamheterna. Exempelvis besluta om produkter som ska
inga 1 landstingets sortiment inom beslutad finansieringsram.

o Ta fram underlag for beslut i landstingets ledning exempelvis avseende
nya behov av hjilpmedel nir finansiering beh6vs utéver ram samt
torindring av avgifter.

De verksamheter som var representerade i radet var bland annat
hjalpmedelscentralen, barn- och vuxenhabiliteringen, psykiatrin, syncentralen
och hérselvarden.>*

Hjilpmedelsradet har darefter levt vidare under aren i liknande form som nir
det bildades. Det saknas idag en uppdragsbeskrivning f6r raidet, men man
uppger sjilva att uppdraget bland annat omfattar att skapa en samsyn kring
regionens hjilpmedelshantering, félja den nationella utvecklingen inom
omradet, ansvara for och uppdatera hjilpmedelshandboken samt ta beslut om
overgripande hjilpmedelsfragor efter dialog med verksamheterna. Radet triffas
fyra ganger per ar och protokoll frain motena publiceras pa vardgivarwebben.

Radet bestar idag av representanter fran habiliteringens olika verksambheter,
hjalpmedelscentralen, specialpsykiatrin barn, unga och vuxna,
audionommottagningen, medicinsk teknik, primérvardsrehab och
rehabiliteringskliniken. Ursprungligen var representanterna framfor allt
verksamhetschefer, men idag utser verksamhetscheferna istéllet andra
funktioner — oftast enhets- eller avdelningschefer. Ordférande utses av radet
internt och ar idag verksamhetsrepresentanten fér audionommottagningen.

5 Plan for genomforande av ett landstingsgemensamt hjalpmedelstid och en gemensam
handbok f&r hjilpmedel 2010-03-05
5 Hilpmedelsrad 2010-11-19
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Det pagir under viren 2025 en 6versyn av informationen om radet pa
vardgivarwebben i syfte att tillgiAngliggora och tydliggora radets roll f6r 6vriga
verksamheter. Férhoppningen fran radets sida ér att verksamheterna i storre
utstrackning ska kunna f6lja hjalpmedelsradets beslut och styrdokument.

Hjilpmedelsradet saknar budget eller ekonomiskt ansvar inom
hjilpmedelsomradet.

4.2.1 Hjalpmedelshandboken

I Region Kronoberg finns en hjilpmedelshandbok som samlar information om
flera av de hjilpmedel som Region Kronoberg tillhandahaller. Det ar
hjalpmedelsradet som ansvarar for uppdatering av hjilpmedelshandboken.
Syftet med hjalpmedelshandboken var ursprungligen att den skulle sitta
ramarna for vad som far forskrivas som hjilpmedel 1 Region Kronoberg.
Handboken skulle bidra till struktur f6r vem som fér férskriva vad i de olika

verksamheterna.

Hjilpmedelshandboken ér organiserad utifran ISO-koder, vilket innebir en
automatisk kategorisering utifrin omraden som exempelvis hjalpmedel f6r
andning respektive hjdlpmedel f6r att stabilisera kroppen. For samtliga
hjalpmedel i hjilpmedelshandboken finns en vardriktlinje kopplad. Av
vardriktlinjen framgar omfattning av hjdlpmedlet, forskrivare och férskrivande
enhet, vilka behov som ska styra, mal med hjilpmedlet, anvisningar och
kostnader inklusive information om eventuella egenavgifter.

Nir en verksamhet ser behov av att nya hjidlpmedel inkluderas i
hjalpmedelshandboken, eller nir det uppstar ett behov av revidering av
nuvarande riktlinjer, ska drendet anmialas till hjalpmedelsradet. Innan drendet
lyfts pa hjalpmedelsradet ska projektet vara férankrat med berord
verksamhetschef. Hjilpmedelsradet godkinner om hjilpmedlet far testas 1
projektform i verksamheten under en begrinsad period. Efter testperiod och
utvirdering tas beslut i hjalpmedelsriadet om hjilpmedlet kan godkinnas for
forskrivning och diarmed inkluderas i hjalpmedelshandboken.

Hjilpmedelshandboken omfattar idag inte samtliga hjilpmedel. De hjilpmedel
som aterfinns i handboken ar framfor allt sidana hjalpmedel som enligt
Socialstyrelsens tva definitioner syftar till att bista i det dagliga livet. Det dr
alltsa individuellt utprovade produkter som kan kompensera en
funktionsnedsittning. Flera hjalpmedel fo6r vard och behandling av olika
medicinska tillstind saknas, exempelvis diabetes, sarvard eller inkontinens.
Dirutover aterfinns inte heller ortopedtekniska hjilpmedel i handboken, utan
dessa regleras i ett separat ramverk. For mer information, se avsnitt 4.3.

4.3 Ortopedtekniska hjalpmedel

De ortopedtekniska hjilpmedlen regleras idag i en separat rutin: Ramverk for
ortopedtekniska hjalpmedel i Region Kronoberg. Dessa hjalpmedel inkluderas
idag inte 1 hjalpmedelshandboken. Ramverket ér faststallt av halso- och

sjukvardsdirektoren och faktadgare ar verksamhetschef f6r ortopedkliniken.
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Exempel pa ortopedtekniska hjilpmedel ar proteser, handortoser,
frakturortoser, olika skor och skoinligg. En medicinsk bedémning av
patientens situation och behov genomfors 1 primarvard eller specialistvard, och
direfter kan remiss skickas for utprovning av ortopedtekniskt hjilpmedel. Av
ramverket framgar vem som har ordinationsritt for respektive hjalpmedel, hur
remisser skickas, kostnadsansvar, uppfoljning samt anvisningar for respektive
hjalpmedel. De regler som giller f6r erhallande av ortopedtekniska hjalpmedel
tortydligas ocksa i ramverket. Idag aterfinns vissa begrinsningar for
forskrivning av ortopedtekniska hjidlpmedel. Hjilpmedel som Overstiger ett
virde pa 15 000 kronor kriver alltid en sirskild behovsprévning, vilket ska
goras av verksamhetschef pa ortopedkliniken.

Ramverket togs fram 2023 med anledning av att det tidigare regelverket ansags
torlegat. Forindringar innebar framfor allt ett fortydligande av vilka diagnoser
och tillstind som giller f6r férskrivning. Syftet var — och dr — att styra
hjilpmedel till de med stérst behov. Aven forskrivningsritten justerades i den
mening att bedémning och behovsprévning gors av den aktor som skoter
utprovning av hjilpmedlet. Férandringarna uppges ha bidragit en bittre
tillgdnglighet till ortopedtekniska hjilpmedel f6r de mest behévande, en
minskad administration samt en tydlighet i verksamheten.

Region Kronoberg tillhandahaller idag inte ortopedtekniska hjilpmedel i egen
regi, utan tjansten ir upphandlad och utférs av privat aktor. Den privata
aktoéren har enligt ramverket dven ordinationsritt for samtliga hjilpmedel.
Behorig personal hos upphandlad aktor dger ocksa ordinationsritt nir det
handlar om att behovsprova férskrivning samt dndra typen av ortopedtekniskt
hjalpmedel anpassad for syftet. Det dr ocksda den upphandlade aktéren som tar
beslut om vilka typer av exempelvis armproteser eller ortopediska skor som ska
ordineras. Ramverket f6r ortopedtekniska hjilpmedel ska foljas 1 arbetet. Den
privata aktoren dr idag Team Olmed. Nytt avtal tecknades 2023 och giller till
och med 2026-03-31.

Det saknas idag en formaliserad uppféljning av avtalet med den privata
aktoren, likval som en uppfoljning av patientnéjdhet, kostnadskontroll och
leverans inom det ortopedtekniska omradet. Det saknas ocksa en utsedd
funktion i regionen med ansvar for att hantera de fraigor som kan uppsta fran
leverantorens sida under avtalsperioden. Av avtalet med den privata aktoren
framgar att regionen bestimmer formerna foér uppféljningen.

Omsittningen av ortopedtekniska hjilpmedel ligger arligen pa cirka 30
miljoner kronor.

4.4 Ansvarsfordelningen mellan Region
Kronoberg och lanets kommuner

Divarande Landstinget Kronoberg tecknade ar 2002 ett avtal med ldnets
kommuner avseende ansvaret for hjalpmedel i linet. Av nu gillande avtal
framgar att ansvarsgransen mellan landstinget och kommunerna utgar frin
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huvudmainnens respektive hilso- och sjukvardsansvar i 6vrigt. Det innebir att
kommunerna ansvarar for individuella hjalpmedel i alla boendeformer for
personer som ér 18 ar och éldre. Det omfattar saledes:

e Hjilpmedel for personlig vard
e Hjilpmedel vid forflyttning

e Hjilpmedel for utrustning och anpassning av bostader

Regionen (davarande landstinget) ansvarar f6r individuella
hjdlpmedel/medicinteknisk utrustning for barn till och med 17 ér, samt syn-,
hérsel, och ortopedtekniska hjilpmedel oavsett alder. Dirutéver har avtalet
kompletterats med ett antal produkttyper som dven de omfattas av regionens
ansvar oavsett dlder, exempelvis el-rullstol, kognitionshjalpmedel, strategiska
hjalpmedel f6r andning samt insulinpumpar. Det framgér ocksa att kryckor
enligt avtalet ska limnas ut av akutklinik/virdcentral. Kryckor definieras som
”behandlingshjilpmedel” och anses dirmed falla under regionens ansvar.
Avtalet tydligg6r ocksa att de hjalpmedel som tillhandahalls under
sjukhusvistelse ar regionens ansvar i enlighet med halso- och sjukvardslagen.>®

Fritidshjalpmedel — det vill siga sidant som underlittar f6r en person med en
funktionsnedsittning att utéva olika fritidsaktiviteter — forskrivs varken av

kommun eller region idag utan ar egenansvar.S(’

Det nu gillande avtalet kompletterades 2010 i syfte att fortydliga oklarheter
gillande ett antal olika hjilpmedel som elektriska rullstolar och hjidlpmedel med
formgjuten sits.”” Dirutover tillkom en handlingsplan pd uppdrag av linets
ledningsgrupp avseende forskrivning av hjilpmedel 6ver huvudmannagrins
runt ar 2018-2020, som utgir frin "Overenskommelse gillande samverkan
inom hemsjukvird 1 Kronobergs lin 2018-2022”. Av handlingsplanen framgar
bland annat att linets kommuner och regionen ska ha ett likalydigt sortiment
av hjalpmedel f6r att underlitta 6vergangen mellan barn och vuxen, samt att
samverkan behéver forbittras nir langvarigt behov av ett hjdlpmedel uppstar
under slutenvardstiden.®

Pa uppdrag av Ledningsgrupp f6r samordning av linets hilso- och sjukvard,
skola och socialtjanst pagar just nu en storre Oversyn av samtliga
overenskommelser mellan Region Kronoberg och linets kommuner avseende
hjilpmedel. Oversynen forvintas vara klar under 2025.

Darutover finns ocksi en Rutin for samverkan i samband med egenvard som

giller mellan Region Kronoberg och linets kommuner.

5 Rutiner for landstinget Kronobergs forskrivare gillande hjilpmedel som faller under
kommunens kostnadsansvar, 2002-04-25

5 Fritidshjdlpmedel - 1177

57 Ansvarsfordelning gillande vissa omriden inom hjialpmedelshanteringen i Kronobetgs lin,
2010-04-12

58 Forskrivning av hjalpmedel 6ver huvudmannagrins. Handlingsplan till 6verenskommelse
gillande samverkan inom hemsjukvard i Kronobergs lin.
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4.4.1 Lanets ledningsgrupp for samordning av lanets halso-
och sjukvard, skola och socialtjanst

Dagens samverkan mellan Region Kronoberg och linets kommuner pagar
aven l6pande pa chefsniva i Linets ledningsgrupp for samordning av linets
hilso- och sjukvard, skola och socialtjanst. I ledningsgruppen ingar linets
chefer inom hilso- och sjukvird, socialtjanst och skola. Syftet ar samarbete for
att frimja en nira och god vard, skola och omsorg i Kronobergs lin.
Hjilpmedelsomradet ar en del av den hilso- och sjukvard som
ledningsgruppen samverkar kring.>’

4.4.2 Projekt — lansgemensam hjalpmedelscentral 2011-
2017

Ar 2012 togs beslut i davarande landstingsfullmaktige 1 Landstinget Kronoberg
om att bifalla en motion om utredning av en linsgemensam hjilpmedelscentral.
Underlag togs fram och arbetet pagick under flera ar. Efter 6verlaggningar i
linets kommuner framkom att fyra kommuner inte var intresserade av en
linsgemensam hjilpmedelscentral, varfor projektet avslutades 4r 2017.%

4.5 Ovrig samverkan inom
hjalpmedelsomradet

Inom omradet hjilpmedel dterfinns en rad olika samverkansforum utéver de
som tidigare nimnts. Nédgra av dessa redovisas nedan.

Ut6ver det som redovisas nedan finns flera andra forum f6r samverkan som
mer eller mindre beror hjalpmedel. Ett exempel ar arbetsterapeutnitverk som
traffas en gang per termin dar representanter fran bade region och kommun
deltar. Nitverket samlar personer som arbetar med barn/unga och syftar till
samarbete och samsyn.

4.5.1 Fokusgrupp hjalpmedel

Fokusgrupp hjalpmedel ar ett forum f6r samsyn och samarbete kring
hjalpmedel for alla som forskriver hjalpmedel ur hjalpmedelscentralens
sortiment till barn och unga i Region Kronoberg. Hjilpmedelscentralen ar
sammankallande. Syftet ar att hantera fragor som r6r hjdlpmedelshantering, nya
rutiner etc. Malet dr att det ska vara lika vird oavsett vilken enhet som
forskriver. Fran borjan var den riktad till de som “agde” sin egen
hjalpmedelsbudget. Dagens grupp har utékats med fler verksamheter som
saknar egen budget i syfte att sikerstilla ett gemensamt forum for information
och dialog kring de hjalpmedel som ligger under hjalpmedelscentralens ansvar.
Hir har verksamheterna mojligheter att ta upp verksamhetsnara fragetecken
och vid behov tas drendet vidare till hjalpmedelsradet. Pa samma sitt kan
fragor som diskuterats i hjalpmedelsradet hinvisas till Fokusgrupp hjalpmedel.

% Region Kronoberg - Samordning av hilso- och sjukvird, skola och socialtjanst

00 15RK1762 Gemensam hjilpmedelscentral
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4.5.2 Medicintekniska produktradet — regionernas
samverkansmodell for medicinteknik

Det medicintekniska produktradet (MTP-radet) dr en nationell arbetsgrupp
med representanter fran sex samverkansregioner f6r hilso- och sjukvird.
MTP-radet ger rekommendationer om ordnat inférande och anviandning av
medicintekniska produkter. Syftet ar att vara en samlad foretridare for
regionerna i komplexa beslutssituationer som vid introduktion av frimst nya
och ekonomiskt utmanande medicintekniska produkter samt 1 vissa fall
gillande utfasning av dldre produkter. Region Kronoberg ir representant i
radet for S6dra samverkansregionens rikning. MTP-radet ska avlimna
rekommendationer utifrin principerna i den av riksdagens beslutade etiska
plattform for priotiteringar i hilso- och sjukvirden.®!

4.6 Medicintekniska produkter och hjalpmedel

Samtliga medicintekniska produkter ska registreras och f6ljas upp. Idag finns i
Region Kronoberg flera olika system for detta, och i vissa verksamheter saknas
kunskap om lagstiftningens krav pa sparbarhet, uppféljning och kontroll.

Idag registreras de medicintekniska produkterna i olika system och 1 olika stor
utstrickning. Medicinsk fysik och teknik registrerar sina produkter i Medusa,
medan de produkter som aterfinns i hjilpmedelscentralens sortiment istillet
registreras i Sesam. Aven verksamheter som Lasarettsrehab registrerar
kommunikations- och kognitionshjilpmedel som de férskriver 1 Sesam.
Audionommottagningen registrerar sina produkter i ett system som heter
Auditbase. Vissa verksamheter anvinder istillet Platina, patientens journal i
cosmic eller sirskilda word-filer, medan férbrukningsartiklar registreras direkt i
Cosmic via en sirskild modul. Audionommottagningen anvander ett system
som heter Auditbase for registrering av horselhjalpmedel.

4.7 Egenavgifter hjalpmedel

Regionfullmaktige faststiller drligen egenavgifter f6r hjalpmedelsomradet som
en del av 6vriga taxor- och avgifter inom halso- och sjukvarden. Avgifterna
bestér i dels utprovningsavgifter i form av patient- och uteblivandeavgift, dels
egenavgifter och hyreskostnader for sjilva hjilpmedlet. Ar 2025 har Region
Kronoberg egenavgifter for bland annat vissa ortopedtekniska hjilpmedel som
mjuka ortoser och ortopediska skor, vissa horseltekniska hjialpmedel som
hérapparat och vissa kognitionshjialpmedel som klockor och tyngdvistar.
Diremot aterfinns flera hjalpmedelsinsatser och hjalpmedel som idag inte
omfattas av regionens taxor och avgifter.

Egenavgifterna for ar 2025 redovisas i sin helhet i bilaga C.

61 MTP-radet - Samverkanmedicinteknik
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5. Hjalpmedelshanteringen inom
respektive verksamhetsomrade

I det hir kapitlet redovisas kortfattat férskrivningen av hjilpmedel inom
respektive verksamhetsomrade.

Sammanfattningsvis kan man konstatera att det aterfinns flera olika
definitioner av begreppet hjalpmedel i verksamheterna och att grinsdragningen
till angrinsande begrepp som forbrukningsartiklar, férbrukningsmaterial,
likemedelsnira produkter och egenviardsprodukter dr utmanande.
Nuldgesbeskrivningen ska saledes lisas med det 1 atanke.

5.1 Primarvard

Inom primirvirdens verksamheter forskrivs framfor allt hjalpmedel som dr en
del av vard och behandling. Nedan féljer en kort oversikt av hanteringen i de
olika verksamheterna.

5.1.1 Lanets vardcentraler

Pa linets vardcentraler forskrivs flera olika hjdlpmedel. Det handlar bland
annat om hjilpmedel f6r diabetes, kognitiva hjilpmedel vid exempelvis
demens, inkontinensprodukter, andningshjilpmedel vid exempelvis astma samt
stodstrumpor klass 2 och 3. Inom primirvarden remitteras dven patienter for
olika ortopedtekniska hjilpmedel som skoinligg till vuxna och dtgirder pa skor
som forhojningar. Vardcentralerna har ocksa ett antal kryckor och kdppar som
1 vissa fall f6rskrivs och i andra fall endast limnas ut till patienten.

Pa vissa vardcentraler och for ndgra hjilpmedel finns ett forrad pa respektive
vardcentral. Ddr kan det bland annat finnas olika inkontinenshjalpmedel for
utprovning eller ett antal kryckor. I vissa fall kan dven arbetsterapeut och
tysioterapeut silja saidant som gummiband och ortoser.

Det saknas 6vergripande rutiner for hur flera av ovan nimnda hjalpmedel ska
hanteras inom primirvarden idag, och flera verksamheter uppger att det saknas
kontaktperson att vinda sig till vid grinsdragningsutmaningar eller generella
fragestillningar.

Avseende hjalpmedels édterfinns i Uppdragsspecifikation for vardval primdrvard

en hdnvisning till hemsjukvardsavtalet mellan Region Kronoberg och linets
kommuner, samt en hinvisning till vardgivarwebbens information om de
hjalpmedel som framfoér allt aterfinns i hjadlpmedelscentralens sortiment. Det
finns ocksa en skrivning i uppdragsspecifikationen om att ’patienter med
diabetes, astma/KOL, demens och langsamlikande sir ska erbjudas kontakt

med distriktsjukskoterska med specialistkompetens™ .62

62 uppdragsspecifikation-vardval-primarvard-2025.pdf s. 14 och 21
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For de hjilpmedel som inkluderas i hjilpmedelshandboken hinvisas patienten
— beroende pa dlder — till specialistvarden eller kommunen.

5.1.2 Primarvardsrehab

Primarvardsrehab uppges inte forskriva nagra stora mangder hjalpmedel.
Patienter med omfattande funktionsnedsittningar har ofta fatt sina hjilpmedel
utprovade av specialistvirden. Exempel pa hjilpmedel som forskrivs inom
primarvardsrehab ar ortopedtekniska hjalpmedel enligt regelverk, samt
kognitiva hjilpmedel gillande demens och ADHD.

5.1.3 Alimanmedicinskt kunskapscentrum

Inom allminmedicinskt kunskapscentrum (AMK), som dr primarvardens
resurs for forskning, utbildning och kvalitetsutveckling finns resurspersoner
inom omradena sarbehandling, diabetes och inkontinens. Resurspersonerna
har en rad olika arbetsuppgifter varav en ér att bista med sakkunskap i
samband med utbildning och upphandling av hjilpmedel, samt stéd till och
handledning av personal pa vardcentralerna inom respektive sakomrade.

5.2 Specialistpsykiatri, renab och habilitering

Inom verksamhetsomrade specialistpsykiatri, rehab och habilitering f6rskrivs
framfoér allt individuellt utprovade hjdlpmedel som syftar till att kompensera
olika funktionsnedsattningar. Undantag kan givetvis férekomma.
Verksamheternas forskrivning utgir i hog grad fran hjdlpmedelshandboken.

Nedan foljer ett par exempel pa verksamheter inom detta verksamhetsomrade
som forskriver en stor méingd hjilpmedel.

5.2.1 Hjalpmedelscentralen

Hjilpmedelscentralen tillhandahaller hjalpmedel till personer med
funktionsnedsittning. De utfor teknisk service, erbjuder stéd vid utprovning,
lagerhaller hjalpmedel samt forskriver hjdlpmedel inom ett begransat omrade.
Hjalpmedelscentralen bistar verksamheterna vid val av produkt och med
teknisk service av produkterna. Barn- och ungdomshabiliteringen ar ett
exempel en verksamhet med en stor forskrivning av hjilpmedel ur
hjalpmedelscentralens lager.

Hjilpmedelscentralen har ocksd en verkstad som bade levererar och servar
hjilpmedel inom regionen. De har dven specialrustade fordon som mojliggor
upphimtning av stora hjilpmedel som elrullstolar i behov av service.

Vissa verksamheters forskrivning av hjialpmedel hanteras inom ramen for
hjalpmedelscentralens budget, medan andra verksamheter — framfor allt stora
torskrivare — bir kostanden sjilva.

De hjilpmedel som tillhandahalls av hjialpmedelscentralen finns listade pa
vardgivarwebben. Hjalpmedelscentralens utbud omfattar inte vissa hjalpmedel
tor vird och behandling av medicinska tillstind som exempelvis diabetes,
inkontinens eller ortopedtekniska hjilpmedel.
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5.2.2 Barn- och ungdomshabiliteringen

Barn- och ungdomshabiliteringen (BoUH) vinder sig till personer under 18 ar
med varaktiga funktionsnedsittningar. De férskriver bland annat forflyttnings-,
trinings-, kommunikations-, och kognitionshjilpmedel siasom sittsystem,
transporthjilpmedel som rullstol, vagnar, rollatorer, kognitionshjilpmedel —
timetimers, scheman, bildstéd, avancerade samtalsapparater mm. Barn- och
ungdomskliniken star for forskrivning av ladkemedel och nutritionsprodukter
och virdcentralen star for forskrivning av inkontinensprodukter till BoUHs
barn.

Barn- och ungdomshabiliteringen férskriver endast hjilpmedel till patienter
upp till och med 18 dr. Nir barnet fyller 18 ar tar BoUH kontakt med kommun
for overforing/ forsiljining av de hjdlpmedel som kommunen ansvarar for.
Arbetet underlittas av gemensamt journalsystem.

Inom verksamheten pagar en 6versyn av hjilpmedelsforskrivningen vilket i
torlingningen kan fa konsekvenser for vad som forskrivs, vad som hanfors till
patientens egenvard och nir patienten ska hinvisas till konsumentmarknaden.

5.2.3 Specialistpsykiatri barn, unga och vuxna
Specialistpsykiatri barn, unga och vuxna férskriver framfor allt kognitiva
hjalpmedel kopplat till patienter med olika NPF-diagnoser, dir det kan finnas
svarigheter med exempelvis tidsuppfattning. Det handlar sillan om speciellt
dyra hjilpmedel utan snarare om stora volymer.

5.3 Sjukhusvarden

Inom sjukhusvardens verksamhetsomrade forskrivs — valdigt forenklat —
framfor allt hjialpmedel som ett led i vard och behandling, det vill sdga vid
tillfalliga medicinska insatser och som ett resultat av ett tillfalligt medicinskt
tillstand. Flera undantag finns.

Nedan foljer ett par exempel pa verksamheter inom detta verksamhetsomrade
som har en stor forskrivning av hjilpmedel. Hjdlpmedel finns inom samtliga
sjukhusvardens kliniker pé ett eller annat sitt. I nista steg kan det finnas
anledning att utredningen fordjupar sig 1 fler.

5.3.1 Barn- och ungdomskliniken

Till barn- och ungdomskliniken dr som ett sjukhus i miniatyr — men f6r barn.
Hit kommer barn med bland annat hjirtsjukdomar, magakommor, reumatiska
sjukdomar, urinvigssjukdomar, allergier osv. Barnkliniken foérskriver en stor
andel av de hjilpmedel som barn behover. Det kan handla om
inkontinenshjilpmedel, diabeteshjilpmedel, andningshjilpmedel,
rehabiliteringshjdlpmedel och kognitiva hjilpmedel. En stor del av de
hjalpmedel som forskrivs gar via hjilpmedelscentralen, som i undantagsfall
aven kan bistd med forskrivning och/eller utprovning av hjilpmedel. Utover
de hjilpmedel som barnkliniken foérskriver, aterfinns forskrivningsritt dven
inom barn- och ungdomshabilitering, barn- och ungdomspsykiatrin och
audionommottagningen, samt i vissa fall 4ven inom primarvirden. Eftersom
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Region Kronoberg bir hela forskrivningsansvaret for hjalpmedel till barn
under 18 ar, skiljer sig hanteringen mot vuxna.

5.3.2 Medicinkliniken

Medicinkliniken forskriver flera olika typer av hjalpmedel, bland annat cpap-
apparat som kan anviandas vid somnapné. Patienten far ett fOrsta set med
slang, men maste sedan koépa resterande set for egna pengar. Vidare aterfinns
pa medicinkliniken patienter med diabetes typ 1, medan de flesta patienter med
diabetes typ 2 dterfinns inom primarvarden. Medicinkliniken stir siledes for
majoriteten av forskrivningen av de diabeteshjalpmedel som ir relativt dyra
och kan kriva specialistkompetens, och som i de flesta fall f6rskrivs till de med
diabetes typ 1.

Vidare forskrivs dven sidant som bade skulle kunna klassas som hjidlpmedel
och likemedelsnira produkter, exempelvis infusionspumpar som bland annat
anvinds for administrering av likemedel. I 6vrigt forskriver och hanterar
medicinkliniken hjilpmedel inom ramen fér den vard som bedrivs pa kliniken
precis som Ovriga verksamheter inom sjukhusvarden.

5.3.3 Kirurgkliniken

Inom kirurgkliniken férskrivs flera olika typer av hjdlpmedel. Bland annat
provar man ut kompressionsstrumpor till patienter med kérlsjukdom och
genomfo6r tens-behandling av patienter inom uro-terapin. Inom flera av
klinikens sektioner utgor sarbehandling ett aterkommande arbete, bade till f6ljd
av kirurgi men likvil aven karlsjukdom, tryck- eller brinnskador. Inom ramen
tor sarbehandling anvinds olika sorters férband och behandling, och klinikens
arbete kring dessa patienter sker i nira samarbete med primarvird och
hemsjukvard. P4 Kirurgkliniken arbetar tva stomiterapeuter — en pa CLV och
en pa LL — som ansvarar for att forskriva olika typer av stomimaterial till
patienterna.

Patienter med behov av inkontinenskirurgi remitteras till kirurgkliniken. Dessa
patienter kan efter ingrepp ha fortsatt behov av olika inkontinenshjilpmedel.
Kostnaden har hanterats pa olika sitt i Ostra och vistra linsdelen. En 6versyn
av detta 2024 resulterade i att delar av budgeten flyttades fran kirurgkliniken till
primarvarden 2025. En ny vardoverenskommelse dr under framtagande.
Kirurgkliniken kommer dven fortsattningsvis ta ett ansvar for utprovning av
inkontinenshjilpmedel for klinikens patienter, innan primérvarden tar Gver
ansvaret.

I 6vrigt forskriver och hanterar kirurgkliniken hjalpmedel inom ramen for den
vard som bedrivs pa kliniken precis som 6vriga verksamheter inom
sjukhusvarden.

5.3.4 Ortopedkliniken

Ortopedkliniken har det 6vergripande ansvaret f6r ramverket f6r
ortopedtekniska hjilpmedel. Avseende hanteringen av ortopedtekniska
hjalpmedel, se avsnitt 4.3.
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I 6vrigt forskriver och hanterar ortopedkliniken hjalpmedel inom ramen for
den vird som bedrivs pa kliniken precis som 6vriga verksamheter inom
sjukhusvarden.

5.3.5 Lasarettsrehab

Lasarettsrehabs fysioterapeuter och arbetsterapeuter bedémer, tillsammans
med avdelningspersonal, behov av hjilpmedel infér hemgang. De férmedlar
sin bedémning till kollegor i kommunen via LINK. Det kan handla om bade
behov av forflyttning-, hygien- eller behandlingshjilpmedel/
andningshjilpmedel. Rollatorer, betastod eller 1 vissa fall aktivrullstol kan efter
overenskommelse limnas ut under slutenvardstiden och f6ljs darefter upp av
kommunfoérskrivare efter hemgang. Det kan ocksa vara aktuellt med kryckkapp
efter trauma eller operation.

Vidare forskriver Lasarettsrehabs logopeder kommunikationshjilpmedel, och
arbetsterapeuterna forskriver kognitionshjalpmedel, samt bade forskriver och
tillverkar handortoser. Fysioterapeuter forskriver behandlingshjilpmedel och
remitterar 1 forekommande fall patienter till TeamOlmed for ortopediska
hjalpmedel. Dietisterna har ett stort uppdrag kring férskrivning av
naringspreparat. Lymfterapeut pa Lasarettsrehab ar forskrivare av
kompressionsbandage — f6r patienter med konstaterat lymfédem.

Nigra av de hjdlpmedel som lasarettsrehab forskriver till vuxna personer finns i
forrad pa sjukhusen, och fylls pa av kommunerna. Det kan exempelvis handla
om rullatorer som en patient behover efter slutenvard.
Kommunikationshjilpmedel och kognitionshjalpmedel som forskrivs bestalls
via hjilpmedelscentralen och utifran riktlinjer i hjalpmedelshandboken.
Andningshjalpmedel som PEP-mask eller BA-tube som forskrivs finns pa lager
bade hos lasarettsrehab och i vissa fall dven pa respektive klinik. Mer
avancerade andningshjilpmedel som lakare forskriver provas ut av
lasarettsrehabs personal, men diar MFT lagerhaller och servar.

5.3.6 Audionommottagningen

Audionommottagningen dr en del av 6ron- nisa- halskliniken. Audionomens
arbete bestar av tva huvuddelar; utredning av horseln genom hoérselmatningar i
diagnostiserande syfte och rehabilitering, dar hjalpmedel kommer in. I
rehabilitering ingar moment som horselkontroll, behovsutredning, audiologisk
counseling, anpassning av horapparater, forskrivning och utvirdering.
Personalen triaffar patienterna i olika bescksserier tills forskrivning 4r klar.
Patienten kan sedan ofta beh6va komma for servicebestk och efter 5-6 ar for
tornyad rehabilitering nir horapparaterna ar utslitna. Mottagningen hjalper
dven patienter att ansoka om och prova ut arbetstekniska hjalpmedel for
horseln mot Forsikringskassan och Arbetsférmedlingen. Arbetet sker i olika
team som dven samarbetar med horselhabiliteringen.

Den tekniska horselvarden lagar och servar horapparater och installerar
hjilpmedel i hemmen. Elever med horselskada har individuella hjalpmedel i
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sina klassrum for att underlitta undervisningen vilka skots och installeras av
mottagningens tekniker, tillsammans med horselhabiliteringen och
skolpedagoger. I teknikernas uppdrag ingar dven att kalibrera audiometrar for
hela regionen samt skolor.

Mottagningen haller ocksa 1 utbildning av hérselombud (personal inom
hemtjinsten eller pa boenden) som blir deras forlingda arm och kan hjilpa
patienterna med enklare rengéring och reservdelsbyte 1 deras hem.

5.3.7 Lakemedelsenheten

Likemedelsenhetens roll 1 hjalpmedelshanteringen handlar framfor allt om att
de administrerar det ekonomiska kontot som vardcentralerna debiterar f6r
egenvardsprodukter, samt de likemedelsnira produkter som kommunerna
behover inom den kommunala hilso- och sjukvarden. Se mer under avsnitt 6
om angrinsande produkter.

5.3.8 Medicinsk teknik och fysik (MFT)

MFT ir den verksamhet i regionen idag som har storst kunskap om den
omfattande lagstiftning och de EU-férordningar som styr arbetet
medicintekniska produkter.

Inom MFT iterfinns avdelningen medicinsk teknik som ger tekniskt stod och
servar de medicintekniska produkterna som sjukhusvirdens kliniker och linets
vardcentraler 1 vardvalet anviander. Medicinsk teknik ansvarar ocksa for utlan
av nutritionspump och diverse andningshjalpmedel. Forskrivning av dessa
hjalpmedel sker dock inte av MFT, utan av olika verksamheter frimst inom
specialistvarden.

5.4 Folktandvarden Kronoberg

De hjilpmedel som hanteras inom folktandvardens verksamhet dr framfor allt
sadant som férebygger eller behandlar sjukdom i munhalan, eller
medicintekniska produkter som exempelvis anvinds for att trina och forbittra
kakrorligheten. Vidare kan patienten i vissa fall fa lina en tens-apparat f6r olika
indamal, och dessa lagerhalls pa klinikerna.

5.5 Rattspsykiatri

Aven inom rittspsykiatrin forskrivs hjdlpmedel till patienter inskrivna i
verksamheten. Arbetsterapeuter och fysioterapeut handhar framfor allt
hjalpmedel for kognition, forflyttning och hygien. Réttspsykaitrin har ett nira
samarbete med hjidlpmedelscentralen som dven bistar med transport till och
fran hjalpmedelscentralens forrad. I forskrivningsarbetet krivs att hinsyn tas
till vilken region patienten tillhor for att sikerstalla att kostnadsansvaret landar
ratt.

Diremot finns begrasningar i méjligheten att tillhandahalla hjdlpmedel déd det
finns vissa restriktioner i vardmiljon.

31



5.6 Stodfunktioner inom hjalpmedelsomradet

5.6.1 Materialkonsulenterna

En del 1 materialkonsulenternas uppdrag ir att ha en samordnande funktion
och ska fungera som en link mellan halso- och sjukvirden,
upphandlingsenheten och leverantorer. I det dagliga arbetet bistar
materialkonsulenterna hilso- och sjukvardspersonal vid produktspecifika
fragor kopplat till det upphandlade sortimentet av forbrukningsmaterialet till
medicinteknisk utrustning som anvinds inom verksamheterna. De ir dven stod
1 samband med upphandlingar av det forbrukningsmaterial som samtidigt ar
medicintekniska produkter. Materialkonsulenterna ordnar dven utbildningar
gillande vissa produkter, produktvisningar och utbildningar.

5.7 Kostnader for hjalpmedel

Med anledning av omradets komplexitet och att definitionen av hjdlpmedel
inte alltid ér glasklar, dr det svart att pa aggregerad niva redovisa
kostnadsutvecklingen f6r hjalpmedel pa ett tydligt sitt. I bilaga D redovisas
siledes de vanligaste konton som debiterats en kostnad f6r hjilpmedel eller
angrinsande produkter som likemedelsnira produkter, egenvardsprodukter
eller férbrukningsartiklar.

Det som gar att konstatera ar att kostnaderna for hjilpmedel idag ar
omfattande. Genom att gora ett utdrag av de kostnader som verksamheterna
idag debiterar vissa specifika “hjalpmedelskonton”, ir det mojligt att fa en
uppfattning om vilka belopp det r6r sig om. Den sammanlagda summan for
dessa mer sjilvklara” konton landar idag pa cirka 129 miljoner kronor —
exklusive hjalpmedelscentralens kostnader. For mer information, se bilaga D.

6. Angransande produkter

I foljande kapitel redogors for aktuella rutiner och kostnadsansvar for
angrinsande produkter som gar under benimningen likemedelsnira produkter,
egenvardsprodukter samt forbrukningsartiklar/férbrukningsmaterial. Se den
inledande begreppslistan for mer information om hur dessa begrepp forhaller
sig till varandra.

I verksamheterna finns olika syn pa var grinsen gar f6r dessa olika produkter.
Idag har gransdragningen betydelse f6r hur kostnaden fordelas bade internt i
Region Kronoberg men ocksa mellan regionen och linets kommuner. Vidare
utgor idag vissa hjilpmedel samtidigt ett férbrukningsmaterial, och vissa
hjilpmedel betraktas som foérbrukningsartiklar som ska omfattas av
likemedelsférmanen. Ytterligare en dimension tillférs nir man tar hinsyn till
att vissa produkter kan forskrivas som hjilpmedel till en patient samtidigt som
en annan patient kan hinvisas till att bekosta produkten pa egen hand inom
ramen for egenvard eller motsvarande. Det motiverar en redovisning av hur
dessa begrepp definieras i regionens styrdokument och hur grinsen dras i
relation till regionens hjilpmedelshantering i stort.
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6.1 Lakemedelsnara produkter

Det férekommer olika definitioner av lakemedelsnara produkter 1
organisationen idag.%> Respektive verksamhet ska bira kostnaden for de
likemedelsnira produkter som anvinds i det dagliga arbetet. Bestillning av
likemedelsnira produkter gors via regionens e-handelssystem och dir finns
ocksa information om vilka produkter som ingar i det likemedelsnira
sortimentet.%*

Dirutéver bir Region Kronoberg kostnaden £6r de likemedelsnira produkter
som anvands i den kommunala hilso- och sjukvarden. Av nu gillande rutin f6r

likemedelsnira produkter i kommunal hilso- och sjukvird framgar att
regionen har betalningsansvar f6r ”CE-mirkta likemedelsnira

torbrukningsartiklar inom medicinteknik, likemedel och medicinteknisk
utrustning for likemedelsadministration”. Regionen har dven betalningsansvar
tor produkter som anvinds f6r omhindertagande av likemedel, produkter med
en stickande eller skidrande funktion samt smittférande avfall i kommunal
hemsjukvard. Ansvaret ligger dven i att bibehalla en obruten virdkedja genom
att tillgodose patientens behov av artiklar, produkter och utrustning.

Vidare framgar av rutinen att de produktomraden som omfattas av begreppet
’likemedelsnira produkter” i kommunal hilso- och sjukvird bland annat ar de
torbrukningsartiklar som anvinds i samband med infusion, injektion,
inhalation, trakeostomi, andningsoxygen, diabetshjalpmedel eller provtagning.
Det som diaremot inte omfattas av begreppet “likemedelsnira produkter” ar
bland annat férbrukningsmaterial som foérband, plaster, kompresser,
inkontinensprodukter eller investering i medicintekniska produkter.®> Kontot
administreras av lakemedelsenheten. Det innebar att medarbetare pa
likemedelsenheten idag konterar och attesterar fakturor utan kinnedom om
produkter eller leverans.

Kostnaden fér det som Region Kronoberg idag betalar f6r kommunernas

lakemedelsnira produkter landar 2024 pa cirka 7,4 miljoner kronor®®.

6.2 Egenvardsprodukter

I rutinen for utlimning, hantering och bestillning av produkter for egenvard
fran 2015 anges att rutinen ska tydliggéra arbetet med egenvard bade inom
Region Kronobergs verksamheter, de privata vardcentralerna i vardvalet samt
f6r kommunerna i linet.

Av rutinen framgar att bedémning om egenvard ska goras 1 varje enskilt fall.
Om den behandlande legitimerade yrkesutovaren tar beslut om egenvard sa ska
denne planera egenvarden samt f6lja upp och ompréva bedémningen. Vid

% Jmftr. ex. definitionen i Rutin for likemedelsnira produkter i kommunal hilso- och sjukvird
med informationen pd virdgivarwebben.
4 Rekommenderade likemedel kommunal hilso- och sjukvird 2025

65 Rutin for likemedelsnira produkter i Region Kronoberg
% Frikod 10487
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beslut om egenvird inom slutenvarden ansvarar hilso- och
sjukvardspersonalen for att patienten far med sig egenvardsprodukter hem
motsvarande de forsta fjorton dagarnas forbrukning. Det ska ocksa framga av
journalen vilka produkter som patienten anvinder. Det saknas rutiner for i
vilken omfattning hilso- och sjukvardspersonal inom 6vrig vard ska skicka
med patienten egenvirdsprodukter hem vid ordination om egenvard.®’

Det finns ocksa en rutin f6r samverkan i samband med egenvird mellan
Region Kronoberg och linets social- och skolférvaltningar.

Egenvirdsprodukter finansieras av respektive verksamhet samt av
kommunerna sjilva. Undantaget dr primirvarden som idag bestiller
egenvardsprodukter via ekonomisystemet alternativt bestéllningsservice, vilket
sedan belastar ett centralt konto for egenvird. Kontot administreras av
likemedelsenheten. Det innebir att medarbetare pa likemedelsenheten idag
konterar och attesterar fakturor utan kinnedom om produkter eller leverans.

Kostnaden for det som primirvarden debiterar centralt landade ar 2024 pa ca

3,1 miljoner kronor®.

6.3 Forbrukningsartiklar &
forbrukningsmaterial

Det saknas en dvergripande rutin for forskrivning av férbrukningsartiklar inom
verksamhetsomradena, likvil som en rutin som tillgingliggor vilka
torbrukningsartiklar som omfattas av likemedelsférmanen. Vidare saknas
overgripande rutiner om vilka typer av forbrukningsmaterial som kan limnas
ut till patienten som en del av en forskrivning av hjalpmedel.®?

7. ldentifierade
utvecklingsomraden inom
hjalpmedelsomradet

I detta kapitel redogors for ett antal utvecklingsomraden som identifierats i
arbetet med denna nuligesbeskrivning, och som i nista steg av
utredningsarbetet kommer prioriteras och hanteras vidare.

7.1 Styrning och organisation

Det ar tydligt att hjdlpmedelsomradet idag priglas av en viss osikerhet och det
finns fragetecken som behover ritas ut. Flera av dessa fragetecken skulle dock
kunna atgirdas genom en Gversyn av styrningen och organiseringen av

67 Rutin for utlimning, hantering och bestillning av produkter for egenvird

68 Frikod 50253

% Se ex. Ramverk for ortopedtekniska hjilpmedel i Region Kronoberg vilken typ av
forbrukningsmaterial som kan limnas ut kostnadsfritt till patient som en del av férskrivning av
ortopedtekniska hjilpmedel.
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hjalpmedelsomradet. En sadan 6versyn bor fokusera pa hjdlpmedelsradets
funktion och mandat samt dess mdjliga utvecklingspotential. Det kan dven
finnas behov av att Gverviga en forindring av dess organisatoriska placering
samt sammansittningen av funktioner och professioner i syfte att sikerstilla en
bred kompetens och foérankring. Vidare bor fokus riktas mot vissa inblandade
verksamheters organisatoriska placering med anledning av att hjalpmedel ar
verksamhetsomradesévergripande. I detta arbete behover hinsyn tas till
Socialstyrelsens bada definitioner av hjilpmedel; f6r dagliga livet respektive for
vard och behandling.

Det beh6ver ocksa klargoras vilka beslut som ska hanteras av politiken, vad
som kan hanteras inom ramen for delegation och vad som ska hanteras av
verksamheterna sjilva som en del av det dagliga medicinska arbetet.

Vidare lyfts behovet av att vidareutveckla den dvergripande strukturen f6r
beslut om inférande av nya hjilpmedel, revidering av forskrivningsriktlinjer f6r
befintliga hjilpmedel, aterlimning av hjilpmedel, den arliga Gversynen av
egenavgifter samt uppfoljning. Det kan finnas férdelar med att skapa en
gemensam besluts- och uppféljningsstruktur pa évergripande strategisk niva,
dir samtliga hjilpmedel oavsett anvindningsomrade hanteras pa ett likartat
sitt. Det skulle kunna tydliggdra ansvaret inom respektive verksamhetsomrade.
I 6versynen skulle det vara viktigt att 4ven ta hinsyn till verksamhetsomradena
folktandvard och rittspsykiatri som dven de har en viss hjilpmedelshantering
idag. Olikheterna i huvudmannaansvar pa barn- och vuxensidan inom
hjalpmedelsomradet maste ocksa tas i beaktande.

Idag finns 1 Region Kronoberg en hjilpmedelshandbok som uppdateras av
hjalpmedelsradet. Pa flera hall anvinds den i det dagliga arbetet, samtidigt som
det pa andra hall saknas kinnedom om den. Hjalpmedelshandboken har en
tydlig struktur som utgar fran produkternas ISO-koder. Diremot inkluderas
idag inte samtliga hjalpmedel i hjalpmedelshandboken.

Exempel pa hjilpmedel som idag inte regleras i hjilpmedelshandboken:

- ortopedtekniska hjdlpmedel (regleras i sirskilt ramverk)
- sarvardsprodukter

- inkontinenshjilpmedel

- diabeteshjilpmedel

- nutrition

Det finns utvecklingspotential 1 hjdlpmedelshandboken. Genom en 6kad
kinnedom om den i organisationen, och med tydliga ramar for vilka
hjalpmedel som ska inkluderas, skulle den kunna utgora en stabil grund 1
regionens hjilpmedelshantering. Det skulle samtidigt kriva en eventuell
oversyn av formerna och innehallet i syfte att passa samtliga verksamheters
behov.

Dirutéver lyfts potentialen med en tydligare kunskapsstyrning av
hjilpmedelsomradet i linje med arbetet inom medicinska kommittén respektive
likemedelskommittén. Vikten av forankring i beprévad erfarenhet och
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forskning — 1 den man det finns — lyfts fram som viktiga perspektiv i det
fortsatta utvecklingsarbetet.

Som en del av en Gversyn av styrningen och organiseringen kan det finnas
anledning att snegla pa bade Region Stockholm, Region Jénkoping och Region
Kalmar som har olika strukturer f6r beslutsprocessen, den politiska
férankringen och delegationsordningen samt organisationen runt
hjilpmedelsomradet.

7.2 Gransdragningsutmaningar

Samtliga verksamheter patalar att hjalpmedelsomradet idag praglas av en
osikerhet till f6ljd av en rad gransdragningsutmaningar. Det handlar bland
annat om foljande:

- Grinsdragningen mellan hjilpmedel f6r dagliga livet och hjidlpmedel
tor vard och behandling.

- Grinsdragningen mellan hjilpmedel, f6rbrukningsmaterial,
egenvardsprodukter och likemedelsnira produkter.

- Grinsdragningen mellan verksamhetsomradenas kostnadsansvar.

- Grinsdragningen i huvudmannaskapet mellan region och kommun.

7.2.1 Gransdragningen mellan hjalpmedel for dagliga livet
och hjalpmedel for vard och behandling

Socialstyrelsens termbank tydliggor att det bade finns hjalpmedel for det
dagliga livet och hjalpmedel f6r vard och behandling.

Genomgdende tydliggors att de produkter som verksamheterna framfor allt
torknippar med begreppet hjilpmedel dr sidana hjilpmedel som faller under
Socialstyrelsens definition av hjilpmedel f6r det dagliga livet. Det kan
exempelvis vara elrullstolar, rollatorer, griptanger eller hérapparater. Dessa
hjalpmedel lagerhills i stor utstrickning hos hjilpmedelscentralen.”

Dirutéver finns en rad andra hjilpmedel som framfor allt faller under
Socialstyrelsens definition av hjalpmedel f6r vard och behandling. Det kan
exempelvis vara antidecubitusmadrass som anvinds vid trycksar, CPAP-
maskiner som anvands vid somnapné, handortoser, insulinpumpar eller
nutritionspumpar. Dessa hjalpmedel férskrivs och anvinds bade inom
sjukhusvarden och primirvarden. Produkterna forknippas dock med en viss
osikerhet avseende i vilken utstrickning dessa produkter kan anses vara ett
hjalpmedel.

En tydlig uppdelning mellan Socialstyrelsens tva definitioner ar dock inte
mojlig eftersom ett och samma hjilpmedel kan fylla olika funktion for olika
personer. En rullator kan syfta till att kompensera for en funktionsnedsittning
och forskrivas till en patient under en lingre tid, men kan likval utgora ett

"0 Horhjalpmedel lagerfors hos audionommottagningen.
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hjalpmedel som tillfalligt forskrivs som ett resultat av ett medicinskt tillstind
och som en del av personens vird och behandling.

Grinsdragningen kan dessutom fa konsekvenser f6r ansvarsfordelningen
mellan Region Kronoberg och linets kommuner nir det handlar om patienter
over 18 ar. Minga av de hjilpmedel som ir en del av patientens vard och
behandling, som exempelvis inkontinenshjilpmedel eller diabeteshjilpmedel, ar
regionens ansvar. De flesta hjidlpmedel som syftar till att kompensera for en
funktionsnedsittning och faller inom ramen for Socialstyrelsens definition om
hjilpmedel for det dagliga livet utgér dock kommunens ansvar for de 6ver 18
ar.’!

I fortsatt utvecklingsarbete inom omradet kommer det krivas att genomgiende
ta hansyn till dessa tva definitioner och tydliggora vilka produkter som i Region
Kronoberg kan forskrivas som ett hjalpmedel.

7.2.2 Gransdragningar mellan alla olika sorters produkter
En stor utmaning med hjilpmedelsomradet édr avsaknaden — bade nationellt
och lokalt — av en tydlig definition av vad som ska omfattas av begreppet
hjalpmedel. Som en del av arbetet med denna nuldgesbeskrivning har
representanter fran verksamheterna ombetts att definiera begreppet, samt
forklara hur de drar grinsen mot begrepp som forbrukningsartiklar/-material,
egenvardsprodukter, likemedelsnira produkter och konsumentprodukter. Det
tydliggjorde vidden av olika definitioner och tolkningar i verksamheten och
behovet av en gemensam definition.

Dessutom kan en och samma produkt bade vara ett hjalpmedel, en
torbrukningsartikel, ett férbrukningsmaterial och en likemedelsnira produkt.
Ett exempel dr stomipédsar som forskrivs till en patient som ett hjalpmedel,
samtidigt som den enskilda stomispésen ar ett férbrukningsmaterial och saledes
endast anvinds en gang. Stomipadsen klassas dessutom som en sidan
forbrukningsartikel som ska omfattas av likemedelsférmanen (SFS 2002: 160).
Ett annat exempel 4r den sensor (knapp) pa armen som personer med diabetes
anviander for att mata blodsocker. Knappen kan klassificeras som en
likemedelsnira produkt som bistar i att scanna av kroppens glukosvirden.
Samtidigt utgor den en férbrukningsartikel som anviands for egenkontroll av
medicinering och saledes omfattas av lakemedelsférmanen (SFS 2002: 160).
For den enskilda patienten ar knappen ett hjalpmedel. Eftersom den kasseras
efter anvindning ar det ocksa en forbrukningsvara.

Ett annat exempel 4r olika kompresser vid sarvard. For en patient kan detta
utgora ett led 1 vard och behandling av ett lingvarigt och svarldkt sar och kan
saledes forskrivas som ett hjilpmedel. For andra patienter anses kompresser
istillet utgora en egenvardsprodukt och forvintas bekostas av patienten sjilv.

1 Vissa undantag finns och regleras i 6verenskommelse mellan Region Kronobetg och linets
kommuner.
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Oavsett om det forskrivs som ett hjalpmedel eller om patienten hinvisas till
egenvard dr kompresser en forbrukningsvara som endast anviands en gang.

Grinsdragningen kompliceras av att en produkt kan klassificeras olika
beroende pa patientens behov. Produkter som klassas som hjilpmedel for en
patient, anses fOr en annan patient utgdra en konsumentprodukt som patienten
sjalv far bekosta och inhandla. Patientens enskilda behov och hilso- och
sjukvardens medicinska bedémning styr den grinsdragningen. En ytterligare
dimension tillkommer genom att produkter som idag kategoriseras som
hjalpmedel, 1 framtiden istallet kan komma att klassificeras som en
konsumentprodukt. Ett exempel pa ett hjilpmedel som genomgatt den
torindringsprocessen i Region Kronoberg dr tyngdticken som tidigare
torskrevs som ett hjalpmedel. Med anledning av MTP-radets rekommendation
som publicerades under 2022 har flera regioner i landet — inklusive Region
Kronoberg — valt att inte lingre forskriva tyngdticken som hjdlpmedel.

Det dr ocksa viktigt att notera att det som internt kallas egenvardsprodukter
ofta utgbrs av olika former av férbrukningsmaterial som patienten far med sig
hem som ett led i vard och behandling i hemmet, alternativt som tillbehor till
torskrivet hjalpmedel. Samtidigt finns en tydlig avgrinsning 1 lagen om
egenvard, dir den bedémning som gérs om egenvard anses vara en hilso- och
sjukvardsinsats medan utférandet av egenvarden i hemmet inte ar det.
Begreppet “egenvardsprodukt’” anvinds inte i nationella styrdokument, och det
saknas saledes vigledning kring vad detta ska vara och 1 férlingningen vilken
typ av egenvard som patienten ska bekosta sjilv. Med det foljer utmaningar
kopplat till anvindningen av detta begrepp — inte minst eftersom det samtidigt
anvinds for den egenvard som gemene person genomfor i hemmet och
bekostar sjalv vid olika medicinska tillstaind, exempelvis kompresser som en
toljd av sarbehandling.

Sammantaget leder detta till utmaningar eftersom definitionen ar avgérande for
hilso- och sjukvardens uppfoljningsansvar. Det dr dessutom olika lagstiftning
som styr. Ansvarsfordelningen mellan region och kommun utgar fran halso-
och sjukvardslagen (SFS 2017:30), dir olika insatser alaggs regionen respektive
kommunen. Vidare behéver hinsyn tas till lagen om egenvard (SFS
2022:1250), och vissa produkter omfattas dessutom av lagen om
likemedelsférmaner (SES 2002:160). Grinsdragning far dven ekonomiska
konsekvenser inom regionen, se stycke 7.2.3 om grinsdragningar mellan
verksamhetsomradenas kostnadsansvar.

I fortsatt utvecklingsarbete inom omradet kommer det krivas att genomgiende
ta hansyn till dessa begrepp och i den man det gar tydliggora de
grinsdragningar som kan uppsta.

7.2.3 Gransdragningen mellan verksamhetsomradenas

kostnadsansvar
Verksamheternas kostnadsansvar for hjilpmedel, likemedelsnira produkter,
egenvardsprodukter, férbrukningsmaterial och férbrukningsartiklar dr bitvis ett
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relativt komplext omrade. Hjilpmedel som faller under Region Kronobergs
ansvar belastar regionens budget, exklusive de egenavgifter som arligen
faststills av regionfullmaktige. Egenvarden bekostas till stor del av patienten,
med undantag for vissa egenvardsprodukter som 1 viss utstrackning kan skickas
med patienten hem efter ett besok. Det som klassificeras som
forbrukningsmaterial och egenvardsprodukter ska bekostas av respektive
verksamhet, undantaget primirvarden vars egenvardsprodukter belastar ett
centralt konto. Detta centrala konto debiteras dven nir kommunerna bestaller
likemedelsnira produkter. Det som i lagstiftningen benimns som
forbrukningsartiklar som ingir i likemedelsférmanen subventioneras statligt.
Regelverket ar komplext just eftersom dessa produkter inte pa ett enkelt sitt
kan sarskiljas, och beroende pa dess anvandningsomrade kan en och samma
produkt belasta olika konton internt i regionen.”

Av avsnitten 6.1 och 6.2 framgar att likemedelsenheten hanterar det centrala
konto som debiteras av vardcentralerna vid bestallning av egenvardsprodukter
och av kommunerna vid bestillning av likemedelsnira produkter. Med
anledning av utmaningarna som kommer med att de flesta produkter kan
definieras pad en rad olika sitt (se den inledande begreppslistan) édr det ibland
svart att dra en grans for vad som ska belasta det centrala kontot respektive
verksamheternas egna budget.

Det finns sammanfattningsvis ett behov av att fortydliga dessa
bestillningsfléden — bade internt i Region Kronoberg men ocksa i relation till

linets kommuner.”

7.2.4 Gransdragning mellan Region Kronoberg och lanets
kommuner

Det finns idag en dverenskommelse mellan Region Kronoberg och linets
kommuner, se avsnitt 4.4. Den skapar en grundliggande struktur f6r bade
ansvars- och kostnadsfordelningen i linet for personer dver 18 ar’*.
Overenskommelsen reglerar framfér allt de hjilpmedel som ir individuellt
utprovade och som syftar till att kompensera for en funktionsnedsittning.

Trots 6verenskommelsen uppstar ibland situationer dar det kan vara svirt att
veta vilka hjidlpmedel som dr kommunens respektive regionens ansvar. Med
atta olika kommuner foljer dessutom olika rutiner hos respektive huvudman.
Den 6versyn av 6verenskommelsen som pagar under 2025 kan
torhoppningsvis leda till ett fortydligande pa dessa punkter.

Idag ansvarar Region Kronoberg for de flesta hjilpmedel f6r patienter upp till
och med 18 ar. Nar patienten blir vuxen forflyttas ansvaret for de flesta
hjilpmedel till kommunen. Det finns dock undantag som exempelvis

72 Virt att nimna i sammanhanget ir ocksa att Folktandvirden Kronobergs verksamhet
finansieras pa annat sitt 4n Gvrig hilso- och sjukvérd.

7> Kostnadsfordelningen mellan regionen och linets kommuner finns reglerat i separat beslut
frin 1991. Se beslut i forvaltningsutskottet § 24/1991 med tillhérande bilagor. Forteckning FU
1/91. Landstinget Kronoberg.

7 For barn upp till 18 4r ansvarar Region Kronoberg ot hjilpmedelshanteringen.
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traningshjilpmedel, horselhjalpmedel, kognitionshjalpmedel och
kommunikationshjilpmedel. Undantaget ir ocksé en rad hjalpmedel som ett
led i vard och behandling.

Med anledning av att vissa hjilpmedel ar regionens ansvar medan andra
hjilpmedel 4r kommunens ansvar, har bada huvudminnen ett
uppfoljningsansvar. I praktiken innebir det att bida huvudminnen kan behova
bescka samma patient fOr att f6lja upp tva olika hjilpmedel — hjilpmedel som
dessutom kan ha en kompletterande funktion. Hir kan det framéver finnas
anledning att skruva pa rutinerna och ansvarsférdelningen.

Vidare kan det finnas ett behov av en 6versyn av kostnadsférdelningen mellan
Region Kronoberg och linets kommuner avseende egenvardsprodukter.

7.3 Registrering, uppfdljning, aterlamning och
ateranvandning av hjalpmedel

Det har under utredningens gang framtritt behov av 6vergripande struktur for
registrering, uppfoljning, aterlimning och édteranvindning av hjilpmedel pa en
verksamhetsomradesévergripande niva for samtliga former av hjalpmedel. Det
handlar om att kunna f6lja kostnadsutvecklingen inom omradet, sikerstilla att
regionen lever upp till kraven i lagstiftningen pa medicintekniska produkter
samt att sikerstilla att kvaliteten i upphandlade akt6rers verksamhet.

7.3.1 Uppfoljning av forskrivning samt aterlamning av
hjalpmedel

De flesta verksamheter uppger att de har lokala rutiner f6r uppfoljning av
torskrivningarna, medan andra uppger att uppfoljningen varierar beroende pa
torskrivet hjalpmedel. Pa vissa hall finns utmaningar med systemstodet dar
uppfoljningen kan foérhindras av att medarbetare avslutar sin anstéllning, och
pa andra hall vittnar man om att uppféljningen ar tidskrivande och saledes svar
att prioritera. Det kan saledes finnas ett behov av att pa strategisk niva
overviga i vilken omfattning detta beh6ver struktureras upp, samt i vilken
omfattning uppfoljning kan ske av andra professioner dn forskrivaren. Ett
mojligt alternativ skulle kunna vara en gemensam mall som kan anpassas till
lokala férutsittningar.

Vidare finns det i vissa verksamheter dven ett behov av att tydliggora i rutiner
nir, hur och var vissa hjalpmedel ska limnas ater, for att sikerstilla att detta
gors pa ett korrekt satt 1 enlighet med gillande lagstiftning for medicintekniska
produkter.

7.3.2 Uppfdljning av kostnader

Med anledning av tidigare nimnda utmaningar kopplat till definitioner och
kostnadsfordelning, saknas idag en tydlig 6verblick av hjilpmedelsomradets
kostnadsutveckling 6ver dren. Flera hjalpmedel ar férenade med en stor
kostnad, och genom tydliga grinsdragningar och definitioner skapas
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forutsittning att debitera ritt konto och med det f6lja utvecklingen pa
aggregerad niva i regionen.

7.3.3 Registrering av medicinteknisk utrustning

Av lagstiftning och EU-forordningar foljer en rad krav pa anvindningen av
medicinteknisk utrustning. Bland annat maste medicintekniska produkter
registreras och kunna sparas. Idag registreras de medicintekniska produkterna i
olika system och i olika stor utstrickning.

For de produkter som registreras i Sesam, Medusa och Auditbase finns goda
rutiner for uppfoljning och sparning. Darutéver har flera verksamheter tagit
fram egna rutiner for sparning genom word- eller excelfiler, vilket dven det
uppges fungera vil. Men med olika system for registrering av medicintekniska
produkter, samt varierande kunskap och rutiner i verksamheterna fér vad som
ska registreras, foljer svarigheter med att pa aggregerad niva folja regionens
anvindning av medicintekniska produkter och i forlingningen hjilpmedel. Det
kan bland annat fa konsekvenser for kontrollen av vilka hjdlpmedel som kan
ateranvindas samt for hanteringen av ett aterkallande fran tillverkaren.

7.3.4 Uppfoljning av privata aktorer

Det ar endast inom det ortopedtekniska hjilpmedelsomradet som Region
Kronoberg har en privat aktor upphandlad for att skéta utprovning och viss
forskrivning.

Det kan finnas ett behov av att se 6ver behovet av en formaliserad uppféljning
av avtalet med den privata aktoren, inklusive kostnadskontroll och leverans.
Vidare kan det finnas ett behov av en utsedd funktion med ansvar £6r en sidan
uppfoljning. Ortopedkliniken bir idag ansvaret for att i praktiken bista i de
utmaningar som kan uppsta fran leverantérens sida, men saknar méjlighet till
strukturerad arlig uppféljning av leverantoren. Av avtalet med den privata
aktoren framgiar att regionen bestimmer formerna f6r uppfoljningen.

Inom vardval primirvird respektive vardval BUP f6rskrivs en rad olika
hjalpmedel. Det aterfinns ingen uppfoljning pa aggregerad niva av dessa
verksamheters forskrivningar.

7.4 Ekonomiska aspekter

Det finns en rad utmaningar kopplat till kostnaden f6r hjdlpmedel i regionen. 1
grunden finns en 6verenskommelse om att den som forskriver ett hjilpmedel
ocksa bir kostnaden. Diremot aterfinns det undantag fran den hir principen.
Bland annat tar hjdlpmedelscentralen idag kostnaden for forskrivningen av en
rad hjilpmedel fran vissa verksamheter, likvil som att likemedelsenheten bar
kostnaden for vardcentralernas egenvardsprodukter och kommunernas
likemedelsnira produkter. For vissa verksamheter kan det finnas utmaningar
med att bira kostnadsansvaret for de hjdlpmedel som forskrivs. Med anledning
av att vissa hjilpmedel ibland forskrivs for ett ar framat kan det exempelvis f6r
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vardcentralerna innebira att de behover bira kostnaden f6r patienter som
under perioden listat sig hos annan aktor.

Dirutover aterfinns de ekonomiska utmaningar som beskrevs inledningsvis i
detta kapitel avseende verksamheternas kostnadsansvar, som hinger samman
med den svira grinsdragningen mellan begrepp som hjilpmedel,
egenvardsprodukter, likemedelsnira produkter, férbrukningsartiklar och
torbrukningsmaterial. I en sadan diskussion ar det ocksa viktigt att notera att
vissa produkter ingar i likemedelsformanen, likval som att nagra produkter
inom folktandvardens verksamhetsomrade — exempelvis implantat —
finansieras enligt tandvardstaxan.

Det dr ocksa viktigt att notera att kostnaderna t6r hjdlpmedel rent generellt
Okar 1 regionen. I takt med att allt fler lever lingre 6kar behovet av vard och
dirmed behovet av olika hjdlpmedel. Verksamheter vittnar om att den
utvecklingen inte aterspeglats i budgetramarna, vilket leder till behov av
prioriteringar. Vidare saknas modell f6r hur verksamheter ska kompenseras vid
beslut om inférandet av nya och relativt dyra hjdlpmedel.

De egenavgifter som faststills av regionfullmiktige revideras arligen. Nagra
verksambheter lyfter behovet av att ta fler saker i beaktande nir avgiftsnivaerna
bereds, exempelvis tidsatgang for personal, inkép, volymer och omstillningen
till nara vard. Andra lyfter istillet att det kan finnas anledning att 6verviga om
fler hjalpmedel ska omfattas av en egenavgift. Flera efterfragar en tydlig rutin
for den arliga 6versynen av egenavgifterna med god forankring i respektive
verksamhetsomrade. Vidare upplevs det idag pa vissa hall otydligt nir en
utprovningsavgift ska tas ut, och nir endast ordinarie patientavgift galler.
Sammanfattningsvis finns ett behov av 6versyn av mojligheten att skapa en
langsiktig och forutsiagbar struktur f6r den arliga revideringen av
egenavgifterna. En viktig del 1 ett sidant arbete dr att inkludera samtliga
verksamhetsomraden.

Det kan ocksa finnas anledning att klargora vilka tillbehor till hjidlpmedel som
ska siljas av hilso- och sjukvarden samt i vilken omfattning. Som tidigare
angetts kan det dven finnas ett behov av en 6versyn av kostnadsférdelningen
mellan Region Kronoberg och linets kommuner avseende
egenvardsprodukter.

7.5 Overgangar mellan verksamheternas
ansvar

Under utredningen har det daven utkristalliserats ett behov av att internt i
Region Kronoberg klargora vad som giller det ar patienten fyller 18 ar och har
ett hjalpmedel som Region Kronoberg ansvarar for oavsett alder. Det handlar
bland annat om de barn som under uppvixten har kontakt med BUP, men
som vid 18 ars alder istillet ska f6ljas upp inom primarvarden. Det kan dven
finnas anledning att se 6ver vissa floden mellan specialistvarden och den
regionala och kommunala primarvarden for att undvika att patienterna ska
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behova aterlimna ett hjalpmedel vid 18 ar dlders for att istillet fa ett likadant
hjalpmedel forskrivet inom en annan verksamhet. Vidare kan det finnas en
anledning att se 6ver specialistvardens ansvar for forskrivning av hjilpmedel till
barnen, dar det ibland kan finnas en omotiverad variation i vilken verksamhet
som forvintas forskriva och foélja upp hjilpmedlet.

Det kan dven finnas behov av att se 6ver ansvarsfoérdelningar och 6vergangar
mellan primirvard och specialistvard.

7.6 Information om hjalpmedel pa
vardgivarwebben

Information kopplat till hjalpmedelsomradet finns idag pa flera platser pa
Region Kronobergs Vardgivarwebb.

Under rubriken vérdriktlinjer finns hjalpmedelshanboken, information om vad
som 4r Region Kronobergs hjilpmedelsansvar, riktlinjer f6r hjalpmedel och
forskrivning samt allmin information om hjalpmedelsridet.”

Under rubriken arbetsomraden och processer dterfinns information om

arbetsomradet i stort men dven om det grundsortiment som sedan aterspeglas 1
hjialpmedelshandboken.”

Det vore 6nskvirt med en tydlig struktur pa vardgivarwebben dir
verksamheterna vet var man kan hitta information inom hjilpmedelsomradet.
Det kan saledes finnas en anledning att underséka om det finns behov av att
sammanfdra informationen pa de bada sidorna — kanske 1 linje med Region
Stockholm hjilpmedelsguide. Dirutéver vore det 6nskvirt att pa lampligt stélle
kunna samla olika verksamheters lokala rutiner fOr att skapa transparens och
tydlighet.

7.7 Specifika hjalpmedel med utmaningar

Det finns nagra specifika hjalpmedel som flera verksamheter patalar ett behov
av att se 6ver hanteringen av pa olika sitt. Det kan exempelvis handla om
organisatoriska aspekter, ansvarsfordelningen mellan verksamhetsomradena,
samt kostnaden for hjdlpmedlet. De hjilpmedel som i detta skede av
utredningsarbetet har identifierats dr bland annat inkontinenshjilpmedel,
diabeteshjilpmedel, hjilpmedel vid sarbehandling, kryckkippar,
hoérselhjilpmedel samt olika typer av kompressionshjilpmedel. I
sammanhanget kan det ocksa finnas anledning att nimna nutritionsprodukter.

I nista steg av utredningen kommer det krivas en 6versyn av ansvars- och
kostnadstérdelningen for dessa hjalpmedel, samt rutiner for den praktiska
hanteringen.

7> Virdgivarwebben - Hjdlpmedel

76 Vardgivarwebben - Hjdlpmedel
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https://www.regionkronoberg.se/vardgivare/vardriktlinjer/hjalpmedel/
https://www.regionkronoberg.se/vardgivare/arbetsomraden-processer/hjalpmedel/

8. Barnrattsperspektiv

Denna utredning och forslag pa handlingsplan berér barn indirekt, men inte till
den grad att en bedémning av barnets basta tillf6r nagot i nuldget. Diremot
maste barnrittsperspektivet finnas med i de delar som inryms i
handlingsplanen.

9. Bedomning och
rekommendation

Hjilpmedelsomradet dr komplext och omfattande. Bristen pa tydliga
definitioner gir som en réd trad genom de utmaningar som identifierats. Av
omvirldsbevakning framgar att detta inte ar unikt f6r Region Kronoberg, utan
en utmaning aven 1 andra regioner likvil som nationellt.

Vidare priglas hjilpmedelsomradet inom regionen idag av olika I6sningar som
troligtvis har kravts for att 16sa en specifik utmaning i stunden. I forlingningen
har det bidragit till en fragmenterad organisation inom hjilpmedelsomradet dar
vissa hjilpmedel organiseras och styrs pa ett visst sitt, medan andra typer av
hjalpmedel organiseras och styrs pa ett annat sitt. Konsekvensen blir
avsaknaden av en 6verblick 6ver hela omradet, och 1 forlingningen svarigheter
med att finna gemensamma losningar pa gemensamma problem.
Verksamheterna tvingas uppfinna hjulet flera ginger om och mycket tid liggs
pa administration som med en tydligare organisation och styrning hade kunnat
undvikas. Det riskerar i slutindan att leda till en ojamlik tillgang till hjilpmedel
hos linets invinare.

Forslagsvis bor saledes den 6vergripande styrningen och organiseringen av
hjilpmedelsomradet prioriteras i nista steg innan resterande utmaningar
hanteras. Genom att sitta en tydlig organisation, dar styrningen fran politisk
niva till verksamhetsniva klargors, kan resterande utmaningar sedan hanteras
systematiskt och inom ramen f6r en — férhoppningsvis — tydlig organisation.

Bristen pa tydliga definitioner aterspeglas ocksa 1 den ekonomiska
redovisningen i den hir utredningen. Att det idag saknas mojlighet till att pa
aggregerad niva folja upp kostnadsutvecklingen och férskrivningen av
hjdlpmedel dr en utmaning nir resurserna ir begrinsade och prioriteringar
krivs. Det dr av yttersta vikt att verksamheterna vet hur de ska debitera
kostnaderna f6r hjilpmedel. Bade f6r att verksamheterna sjilva ska kunna f6lja
upp kostnaderna, men likvil for att kostnadsutvecklingen inom omradet ska
kunna f6ljas pa aggregerad niva och didrmed ges mojlighet till att inkludera
detta i det arliga budgetarbetet.

Som ett led i arbetet med att tydliggdra utredningens bedomning och
rekommendationer har en handlingsplan for fortsatt arbete tagits fram. Den
redovisas i sin helhet 1 Bilaga A. Av den framgir de utmaningar som
identifierats, forslag pa hantering framat, ansvarig funktion samt prioritering
och tidsplan.
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Bilaga A — Handlingsplan for
fortsatt hantering av
hjalpmedelsomradet

Utvecklingsomrade Forklaring / kommentar Forslag till hantering Prioritering (1-3) och
framat tidsplan
- funktion

Styrning och e Dolitisk styrning Planering och utredning 1

organisation e Hjilpmedelsridet hanterar i samverkan med vo. = 2025 (december)

e Hjilpmedelshandboken

e Beslut- och
uppfoéljningsstruktur

e Kunskapsstyrning?

Definitionslista e Begreppslista finns i Planering och utredning ar 1
gillande alla nuligesbeskrivning sammanhillande. 2025 (december)
verksamheter Forankring i

verksamhetsomridena.
Verksamhetsomrad e Vem ska bira kostnaden = Planering och utredning med = 2
enas f6r vad? stod fran Likemedelsenheten | 2026
kostnadsansvar for

e Hjilpmedelscentralen

hjalpmedel ckonomimodell/ Controller/ekonomichef
kostnadsmodell
e Torskrivarens ansvar for
budget
OBS! Kan ¢ genomforas innan den
dvergripande dversynen av styrning och
organisation dar genomford.
Kan paverka vardvalsspecifikationen
Uppfoljning av e Skapa rutin for att Kan utses senare 2
kostnader kostnaderna for 2026

produkterna registreras
pa ett likartat sitt.

e Vilka konton ska
belastas for hjalpmedel,
lakemedelsnara
produkter och
forbrukningsmaterial
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Egenavgifter

Oversyn av
riktlinjer och rutiner

Griansdragning
region -
kommunerna

OBS! Kan ¢ genomforas innan den
dvergripande dversynen av styrming och
organisation dr genomford.

Kan paverka vardvalsspecifikationen

e Oversyn av méjligheten
att skapa en langsiktig
struktur for arlig 6versyn
av egenavgifterna med
en forutsiagbarhet dir
samtliga vo inkluderas.

e Tinns moijlighet att ta
hinsyn till fler aspekter
nir egenavgifter bereds?

e Indexreglering?

o Arshjul?

e Hogkostnadsskydd?

OBS! Kan ¢ genomforas innan den
dvergripande dversynen av styrning och
organisation dar genomyord.

e Med avstamp 1 6versyn
av styrning och
organisation samt
definitionslistan se Gver
befintliga styrdokument
samt behovet av nya.

e Hanteras i 6versyn av
Overenskommelse med
kommunerna, revidering
pagar.

e Finns ev. behov av att
bredda 6versynen och
lingre fram aven ta
hinsyn till angrinsande
produkter identifierade i
utredning.

Obs! Overenskommelsen behiver
[forankras politiskt hos resp.

huvudman

Vardstod med stod av 2

planering och utredning 2026
Controllers i respektive VO

Ekonomichef HSJ

Forankring i resp. VO

Hjalpmedelsradet 2
Verksamheterna Under 2026
Hjilpmedelsradet / Linets 2

ledningsgrupp
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Vardovergangar
mellan VO samt
barn/vuxen

Specifika
hjalpmedel med
utmaningar

Uppfoljning av
privata aktorer

Aterlimning och
ateranvindning av
hjalpmedel

Registrering och
sparning av
medicintekniska
produkter -
hjalpmedel
Webbplatser

Genomfora GAP

Identifiera behov av ev.
nya

vardoverenskommelser

Revidering av ansvars-
och kostnadsférdelning
for vissa specifika
hjalpmedel som
identifierats i
nuldgesanalysen behovs
ndr oversyn av styrning
och organisering av
hjalpmedelsomradet ar
avklarad

Skapa rutin for
uppfoljning av den
privata aktoren inom
ortopedtekniska
hjalpmedel

Identifiera laimplig
funktion med ansvar for
strategisk uppfoljning

Skapa 6vergripande
riktlinje f6r samtliga
hjalpmedel med

forankring i alla VO. Ev.

aven mallar for lokala
rutiner baserat pa en
overgripande rutin?

Oversyn av styrning och
systemstod kopplat till
hjalpmedel

Forandring krivs nir
oversyn av styrning och
organisering 4r avklarad

Hjalpmedelsradet 1 samarbete
med VO

Lyfta in delarna om barn till
styrgruppen for
barnprocessen.
Primirvirdsradet

Ansvar utses 16pande i VO
for respektive
hjilpmedel/problemomrade

Bor inkludera ev. samordnare
som ex. diabetessamordnare,
sirsamordnare osv.

Controller inom resp. vo.

Planering och utredning i
samarbete med
ortopedkliniken
Upphandling

Kan utses senate

MFT

Med st6éd fran
hjalpmedelscentralen, IT,
upphandling.
Hjilpmedelsradet i samarbete
med
kommunikationsavdelningen

2026

2026

2026

2026

2026

2026



Bilaga B — Omvarldsbevakning

Nedan féljer en internationell utblick pa fraimst de nordiska linderna. Direfter
foljer en omvirldsbevakning av tvd av de storsta regionerna, tva nirliggande
samt en region som bade dr bade nirliggande och mellanstor. En heltickande
omvirldsbevakning av Sveriges regioner ir inte mojlig.

3.1 Internationell utblick

I Danmark dr det kommunerna som har ansvar for att ge stod till personer
med varaktigt nedsatt fysisk eller psykisk funktionsférmaga. Hjidlpmedel delas
in 1 tva kategorier: de som dr specifikt producerade f6r personer med
funktionsnedsittning och "forbrugsgodet" (konsumentprodukter) som kan
anvindas for att kompensera for funktionsnedsittning, t.ex. datorer.
Kommunen erbjuder gratis radgivning om hjalpmedel till personer med
funktionsnedsittning, oavsett om anvindaren tinker képa hjilpmedlet pa egen
hand. St6d till hjilpmedel kan limnas antingen som utlan frin kommunen eller
som kontantbidrag. Hjilpmedel ska aterlimnas till kommunen nar anvindaren
inte lingre behover dem.”’

I Norge ansvarar kommunerna f6r hilsa och rehabilitering dar
hjilpmedelsférmedling utgor en del av detta ansvar. Férmedlingsansvaret
omfattar bade sadana hjilpmedel som finansieras genom statliga folketrygden
(norska socialforsakringen) for vasentliga och varaktiga behov samt for
tillfilliga behov kortare dn tva ar, dir kommunen har finansieringsansvaret.
Kommunerna lser bade enklare och mer komplicerade behov pa forsta-
linjeniva. Nir behovsbedoémning ir gjord skickas ansokan till en statlig
hjalpmedelscentral f6r virdering och godkinnande. Sadana finns det i
respektive fylke (ldn). Hjilpmedel 4r nistan alltid gratis f6r anvindaren. Till
skillnad fran Sverige finns en nationell lista att forhalla sig till. Inom hilso- och
sjukvarden dr hjilpmedelsverksamheten en del av den medicinska
rehabiliteringen.”

I Finland 4r det kommunen som ansvarar fOr social- och hilsovird. Staten
finansierar delvis kommunernas lagstadgade uppgifter men kommunerna
bestimmer sjdlva hur de arrangerar servicen till invianarna. Inom hilso- och
sjukvarden dr hjalpmedelsverksamheten en del av den medicinska
rehabiliteringen. Kommunernas halsovardscentraler dr ansvariga for
primirvard och sa kallade bashjalpmedel. Hjalpmedel linas ut och ar
avgiftsfria.””

Aven vid en utblick till andra linder i Europa terfinns olika hantering av
hjilpmedel — frimst avseende finansiering. I Nederlinderna finansieras en del
hjilpmedel av kommunerna men en stor del genom forsikringar och via
fonder. I Tyskland finansieras alla hjdlpmedel inom hilso- och sjukvarden

77 P4 lika villkor! Delaktighet, jamlikhet och effektivitet i hjalpmedelsférsotiningen
78 P4 lika villkor! Delaktighet, jamlikhet och effektivitet i hjalpmedelsforsotiningen
7 P4 lika villkor! Delaktighet, jamlikhet och effektivitet i hjdlpmedelsférsériningen
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genom forsikringar. I Storbritannien finansieras hjilpmedel ibland dven via

vilgorenhetsorganisationer.®

3.2 Region Stockholm

Region Stockholm har sammanstillt det mesta inom hjalpmedelsomradet i det
de kallar "Hjilpmedelsguiden" pa motsvarande vardgivarwebben.
Hjilpmedelsguiden tillhandahaller samlad information om alltifran riktlinjer for
hjalpmedelsforskrivning och avgifter till utbildning och bestillningsportal. Pa
forstasidan finns utrymme for nyheter inom omradet hjalpmedel och en
sokmotor for att hitta ratt.’!

Under fliken Behovstrappor har regionen samlat samtliga hjilpmedel - i bred
bemairkelse. Hir aterfinns hjalpmedel for alltifran rorelse till sarvard.
Respektive trappa har ett tydligt 6vergripande tema; Aktiviteter i dagliga livet,
Forflytta sig, Kommunicera och Vard och behandling. Respektive
behovstrappa bestir av ett antal trappsteg som bygger pa en princip om
prioritering. Generellt prioriteras personer med stora behov framfor personer
med mindre behov. Det innebir att livsuppehallande behov ska tillgodoses
tére andra behov. Direfter tillgodoser man basfunktioner i hemmet och
hjilpmedel f6r vardagsfunktioner 1 niromradet. Respektive trappsteg innehéller
ett antal hjalpmedelsomraden, med tillhérande hjilpmedel sorterade utifran
ISO-koder.®

I hjdlpmedelsguiden finns ocksa regionens rutiner for inférande av nya
hjalpmedel. Nir det giller nya produkter dir produktgruppen inte redan finns
med som ISO-kod 1 hjidlpmedelsguiden lyfts drendet f6r beslut i deras hilso-
och sjukvardsnimnd. Nir produktgruppen redan finns med som ISO-kod och
det endast dr en ny produkt som ska inforas ar beslutet formellt delegerat fran
hilso- och sjukvirdsnimnden till anstilld i verksamheten.3

3.3 Vastra Gotalandsregionen

I Vistragotalandsregionen styrs hjalpmedelsomradet av Handbok for
personliga hjilpmedel inom hilso- och sjukvird. Riktlinjerna giller
torskrivning av samtliga hjilpmedel, inklusive férbrukningsartiklar. Specifika
anvisningar dr organiserade under respektive produktomrade. Av handboken
framgar dven rutiner for forskrivningsprocessen, ansvarsfordelningen i
regionen samt kostnadsansvaret.®*

Regionens sortiment faststills genom ett gemensamt arbete i vad de kallar
”Samarbetsorganisationen for hjdlpmedel”. I denna organisation ingar flera

80 P4 lika villkor! Delaktighet, jamlikhet och effektivitet i hjilpmedelsférsoriningen
81 Hjdlpmedelsguiden | Virdgivarguiden

82 https:/ /vardeivarguiden.se/kunskapsstod/hjalpmedelsguiden /bedoma-och-
forskriva/hjalpmedelssortiment/rutin-for-inforande-av-nya-hjalpmedel

8 Rutin for inforande av nya hjilpmedel | Virdgivarguiden

Region Stockholm (xx) Hilso- och sjukvirdsnimndens delegationsordning

84 Riktlinjer - Public VardsamverkanVG
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olika grupper med ansvar pa olika nivier. Overgripande 1 organisationen finns
ett politiskt samradsorgan som inkluderar regionen och linets 49 kommuner
(SRO). Deras uppdrag ir att frimja samverkan inom omradet, bevaka
strategiska fragor gillande it-system, ta stallning i principiella ekonomifragor
och ge rekommendationer om utékade samarbetsformer mellan regionen och
linets kommuner.®> SRO har inget mandat att fatta lins6vergripande beslut
utan ir en samradsgrupp som avhandlar och rekommenderar huvudminnen att
fatta beslut i frigor som ror samtliga. 8

Dirutover finns ett ledningsrad for hjalpmedel som ansvarar for hjialpmedel
och likemedelsnira produkter som anvinds i invanarens vardagliga milj6 inom
savil hilso- och sjukvard som socialtjanst. I ledningsradet sitter tjinstepersoner
som representerar regionen och linets kommuner. Uppdraget omfattar att
sikerstilla en dandamalsenlig organisation inom hjilpmedelsomradet och vara
en radgivande expertfunktion till huvudminnen i hjilpmedelsfragor. De ska
verkstilla avtal och 6verenskommelser inom radets verksamhetsomrade. Radet
radgor dven i principiella och strategiska fragor gillande regelverk och

sortiment.8”

Utover SRO och ledningsradet dterfinns i regionen ett antal beredningsgrupper
och forum for forankring.®8

I Vistra Gotalandsregionen pagar implementering av lainsgemensam riktlinje
for egenvird.®’

3.4 Region Kalmar lan

Regionstyrelsen - som ér driftndmnd f6r all offentlig hilso- och sjukvard i
Region Kalmar lin - faststiller regionens riktlinje och handbok f6r f6rskrivning
av hjilpmedel. Styrdokumenten dr uppdelade grundliggande
torskrivningsriktlinjer, vigledning f6r kostnadsavnsavar, egenavgifter for
hjalpmedel samt fem olika delar med riktlinjer for olika typer av hjalpmedel.””
Av de grundliggande forskrivningsriktlinjerna framgir att "Den politiska
styrningen verkstills genom att ansvarig for medicintekniska produkter inom
respektive verksamhet (inom Region Kalmar lin verksamhetschef), tilldelar
torskrivningsritt till befattningshavare med erforderlig kompetens for
hjalpmedelsforskrivning och kompetens i férskrivningsprocessen. I
anvisningarna anges yrkeskategorier som utifran grundkompetens dr tinkbara
forskrivare. For privata vardgivare sker beslut om férskrivningsritt i sarskild

ordning".%!

86 Politiskt samradsorgan, SRO - Vardsamverkan i Vistra Gotaland
87 Ledningsradet for hidlpmedel - Public VardsamverkanVG

8 Ledningstadet for hjalpmedel - Public VardsamverkanVG

89 PowerPoint Presentation

9 Riktlinjer och handbok 61 f6rskrivaine av hiil
9 grundlaggande-forskrivningsriktlinjer.pdf
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Kostnaden for hjdlpmedel belastar férskrivande enhet om inget annat
overenskommits. Av regionens styrdokument framgar att budget for
hjalpmedel siledes ska beaktas av respektive verksamhet vid varje plan- och
budgetprocess da det ska utgora en del av verksamhetens totala budget.

I Region Kalmar ér hanteringen av hjilpmedel organisatoriskt uppdelat i fyra

linsévergripande omraden:

Hjilpmedelscentraler/hjilpmedelsforrad (Kalmar och Vistervik)

En lansévergripande funktion som rent organisatoriskt tillhor
regionservice. Verksamheten ir tillganglig for radgivning, konsultation
och utbildning, samt ansvarar for lagerhallning av regionens hjilpmedel
inom habilitering, palliativ vard och medicinsktekniska
behandlingshjilpmedel.”?

Syncentraler (Kalmar och Vistervik)

Enheter inom 6gonkliniken och habilitering. De ansvarar sjilva for
ink6ép och lagerhallning av syntekniska hjilpmedel. All forskrivning av
syntekniska hjalpmedel sker vid syncentral.”?

Audionommottagningar (Kalmar, Oskarshamn och Vistervik)

Audionommottagningarna ar enheter inom 6ronklinikerna vid
respektive sjukhus. Pa mottagningen utférs horselprov, utprovning av
hoérapparat och andra horseltekniska hjilpmedel. All f6rskrivning av
horseltekniska hjilpmedel sker vid audionommottagningen.
Lagerhallning av horseltekniska hjalpmedel sker vid respektive
audionommottagning.”*

Ortopedtekniska hjilpmedel (Team Olmed, privat aktor)

Region Kalmar lin har avtal med Team Olmed som leverantor av
ortopedtekniska tjanster. Budget och kostnad for ortopedtekniska
tjanster ligger under hilso- och sjukvardsférvaltningen centralt for de
verksamheter som ingir i HSF.?

Information om ansvarsférdelningen mellan Region Kalmar lin och linets

kommuner aterfinns pa sidan 16 i Riktlinje f6r hjdlpmedelsforskrivning i
Region Kalmar lan.

3.5 Region Blekinge

Region Blekinge har ett hjidlpmedelscenter som tillgodoser regionen och linets

samtliga kommuner med hjilpmedel. Detta hjilpmedelscenter — som

organisatoriskt finns inom medicinsk service — ansvarar f6r information,
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radgivning, inkop, lagerhéllning, distribution, atertagande, rekonditionering,
reparation, montering/demontering samt anpassning av hjdlpmedel.
Hjilpmedelscenter dr intiktsfinansierat vilket innebar att de fakturerar
respektive enhet/kund i efterskott. Kostnadsansvaret mellan olika huvudmin
regleras inte av Hjidlpmedelscenter utan av lokala och/eller riksomfattande
riktlinjer. Ansvarstérdelningen regleras av avtal mellan huvudminnen.

Det finns en samverkansnimnd mellan Region Blekinge och linets fem
kommuner. Nimnden ansvarar for att linets invanare med
funktionsnedsittning ska erbjudas de hjalpmedel de har ritt till 1 enlighet med
HSL. Undantaget fran nimndens ansvarsomrade ar syn-, horsel- och
ortopedtekniska hjilpmedel, samt dven hjilpmedel for yrkesinriktad
rehabilitering och pedagogiska hjilpmedel inom skola.”® I nimndens uppdrag
ingar bland annat att samordna och genomfora upphandlingar av hjilpmedel,
faststilla policys och hjidlpmedelssortiment, samt bereda avgifter infér beslut i
fullmiktige. Namnden ansvarar ocksa f6r uppfoljning och utviardering inom
dess verksamhetsomrade.

3.6 Region Jonkopings lan

3.6.1 Hjalpmedelsorganisationen

Sedan ar 2013 ar hjilpmedelscentralen i Region Jonkopings lin organiserade i
serviceorganisationen tillsammans med medicinsk teknik. Hjdlpmedelscentralen
ar en resurs for hela linet och vinder sig till de som forskriver hjalpmedel och
térbrukningshjalpmedel inom omradena diabetes, inkontinens och nutrition
inom regionen och kommunerna. Det ér alltsa hjilpmedelscentralen som
tillhandahaller hjidlpmedel béde till regionen och kommunerna.
Hjalpmedelscentralen arbetar med utprovning, radgivning och kundservice. De
har dven ansvar for reparationer, ateranviandning och registrering av
produkterna i ett system for att sikerstalla sparbarhet. Vidare ansvarar
hjilpmedelscentralen f6r ink6p och leverans till kommuner och lanets sjukhus.
Ansvaret for utbildning av forskrivare ligger ocksa pa hjilpmedelscentralen.

I Region Jonkopings lin bendimns produkter som ligger utanfor
sjukvardshuvudminnens ansvar for egenansvarsprodukter. Det dr de produkter
som inte kriver hilso- och sjukvardens sarskilda kompetens f6r bedomning,
utprovning och anpassning och kan inte motiveras medicinskt som en del av
en behandling. Den enskilda far sjdlv bedéma sitt behov av dessa.
Hjilpmedelscentralen har ett begransat urval av egenvardsprodukter till
forsiljning for att mojliggdra hemgang fran sjukhus, nar
egenansvarsprodukterna utgor ett direkt led i fortsatt behandling. ?7

3.6.2 Styrning av hjalpmedelsomradet i regionen
Det ir regionstyrelsen/kommunstyrelsen och 6vriga politiska nimnder i
regionen och kommunerna som har det 6vergripande ansvaret for

% Lias mer om det har: Hjalpmedelshandbok

97 Hjilpmedel-Folkhilsa och sjukvard
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hjalpmedelsomradet. De fattar beslut om policy, regler och avgifter inom
samtliga hjialpmedelsomraden.

Beredning av riktlinjer, egenavgifter och inférandet av nya hjdlpmedel hanteras
av styrgrupp for hjalpmedel. Det ir ett tjainstemannaorgan bestiende av
representanter bade frain kommun och region. De svarar f6r den 6vergripande
styrningen av den gemensamma hjilpmedelsverksamheten samt samordningen
mellan huvudmainnen. Styrgruppen dr det beredande organet f6r de
beslutsirenden inom hjalpmedelsomridet som ska hanteras i respektive
huvudmans politiska beslutsorgan. Under l6pande verksamhetsar och i
samband med arsbokslut ska styrgruppen félja upp savil verksamhet som
ekonomiskt lige. Uppfoljningen av verksamheten ska ske via bland annat
faststillda kvalitetsparametrar. Styrgruppen ansvarar for och foljer upp
avvikelser.

Det finns dven en tjdnstemannagrupp for samordning. Syftet med gruppen ir
att skapa en likvirdig grundsyn inom och mellan de olika
hjalpmedelsomridena. Gruppen skall verka for lika vard och rattvisa inom
hjalpmedelsomridet oavsett funktionsnedsittning, bostadsort, boendeform
och huvudman. Tjinstemannagruppen far uppdrag fran styrgruppen och
bereder frigor inom hjilpmedelsomradet samt tar fram forslag,
rekommendationer och beslutsunderlag. Tjinstemannagruppen ska verka f6r
evidensbaserad hjdlpmedelstorskrivning samt bidra till och f6lja utvecklingen
inom hjilpmedelsomradet. Gruppen ska dven 16pande arbeta med
gemensamma fragor sisom tillimpning av lagstiftning, forskrivningsprocess,
behovsbedomning, information, uppfoljning mm.”

% Hijilpmedel-Folkhilsa och sjukvard
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Bilaga C — Egenavgifter hjalpmedel
2025
Likarbesok (dven vid hembessk) ~ Patientavgift Uteblivandeavgift

Utprovning av hjdlpmedel av ldkare priméirvard 200 kr 400 kr
Utprovning av hjdlpmedel av likare sjukhusvérd 400 kr 800 kr
Utprovning av hjélpmedel av annan vardpersonal én lékare 200 kr 400 kr

sjukhusvérd

Utprovning av hjdlpmedel av annan vardpersonal én 14kare 150 kr 300 kr
primarvard

Inldgg/fotbaddar - per par* 400 kr
Mjuka ortoser 400 kr
Tygkorsetter/gordlar 400 kr
Ortopediska skor (per par) 800 kr
Ortopedtekniska forbrukningsartiklar av helfabrikat 400 kr. Se regelverk patientbidrag
Flyttkostnad (per flyttningstillfalle) 400 kr
Hoérapparat®* 800 kr
Slinga och TV-hjidlpmedel (kan ej anvindas utan horapparat) 0 kr
Varseblivning 400 kr
CCTV-utrustning 400 kr
Daisy 400 kr
Elektroniskt forstoringsglas 400 kr
Fickminne 400 kr
Glasdgon 400 kr

Glasogon och linser for patienter som har afaki samt

e — T Se under hjdlpmedelsbidrag.

Apnéskena 35% av kostnaden
CPAP-utrustning, hyra 400 kr per ar
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Handdatorer 400 kr
Ur och klockor 400 kr
Telefon, specialmodell 400 kr
Daisy 400 kr
Tyngdvastar 400 kr

Elrullstolar 800 kr per ar
TENS-apparater 200 kr per paborjad manad
Traningshjélpmedel 400 kr per ar

Helnutrition (> 90% av energibehovet) 1 980 kr/uttag > 16 ar***
Halvnutrition (50-90% av energibehovet) 990 kr/uttag > 16 ar
Tillaggsnutrition (< 50% av energibehovet) 396 kr/uttag > 16 ér
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Bilaga D — Kostnader

Med anledning av omradets komplexitet och att definitionen av hjdlpmedel
inte alltid 4r glasklar, dr det svart att pa aggregerad niva redovisa
kostnadsutvecklingen f6r hjilpmedel pa ett tydligt sitt. Nedan foljer saledes de
vanligaste konton som debiterats en kostnad f6r hjilpmedel eller angrinsande
produkter som likemedelsnira produkter, egenvardsprodukter eller
torbrukningsartiklar. Med stor sannolikhet debiteras dven andra konton
kostnaden for hjdlpmedel eller angrinsande produkter. Det som gir att
konstatera dr att kostnaderna f6r hjilpmedel idag dr omfattande. Genom att
gora ett utdrag av de kostnader som verksamheterna idag debiterar vissa
specifika ”hjalpmedelskonton”; dr det mojligt att fa en uppfattning om vilka
belopp det 161 sig om.

Inledningsvis dterfinns en redovisning av de konton dir det med stor
sannolikhet endast har debiterats kostnader for hjilpmedel — exklusive
hjalpmedelscentralens kostnader. Observera att intikterna fran egenavgifter
redovisas lingst upp i tabellen. Tabellen tydliggor exempelvis att kostnader for
diabeteshjilpmedel som insulinpumpar ar omfattande och landar pa knappt 38
miljoner kronor. Aven kostnaderna for ortopedtekniska hjalpmedel ar

omfattande, och landar pa 26 miljoner kronor.
ol © 1 Externt

Radetiketter

B2 Internt Totalsumma

=308 Ovriga avgifter

30801 Egenavg - tekniska hjalpmedel 6 6415 6 641.5
308 Gvriga avgifter Summa 6 641,5 6 641,5
=563 Sjukvardsart o med matr
56306 Insulinpumpar med tillbehér -37 9626 -37 962 6
56307 Blodsockermétare -15 354 4 -17.2 -15 3716
86319 Ovriga inkontinensartiklar -20 159,0 -20 159.0
563 Sjukvardsart o med matr Summa -13 476,0 17,2 -13 493,2
=571 Tekni hjm f funktionshindrade
57102 Tekn hjm - SESAM, HMC 4.2 4.2
57112 Ortopedtekniska hjalpmedel -25 917.6 -25 9176
5711B Ortopedtekniska hjalpmedel 0.0 0.0
57121 Kompressionsstrumpor -37334 -3 7334
57128 Kompressionsstrumpor 0.0 0.0
57132 Synhjalpmedel -438.1 -438.1
57133 Harhjalpmedel 9147 9147
57134 Hdrapparater -9 85877 -9 5877
57135 Ototeknik -1434,2 -1434.2
57138 Ovrigt - Syn/harhjalpmedel -1272,6 -1 2726
57142 CPAP-utrustning -3 8857 -3 8857
57148 Ovr hjm fir andningsbeh -1 007.8 -1 0078
57163 Peruker -1021.4 -1021.4
57169 Ovrigt - Tekniska hjalpmedel -509,6 -2,2 ST
571BB Tekni hym f funktionshindrade 0.0 0.0
571 Tekni hjm f funktionshindrade Summa 49 726,9 2,2 49 729,1
-1628 Hyra o leasing av hjilpmedel
62811 Hyreskostnad for hjalpmedel -39 117738 117777
628 Hyra o leasing av hjalpmedel Summa 39 17738 11777
=793 Avskrivh mask o inv
79391 Avskrivn- med tekn hjm SESAM -816,2 -816.2
793 Avskrivn mask o inv Summa -816,2 -816,2

Totalsumma

-117 3814

-11793,2

-129 174.5
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Observera att det 1 tabellerna innehaller en uppdelning i internt respektive
externt. Externa kostnader ar de kostnader dir regionen handlar med en
motpart utanfér Region Kronoberg. Internt innebar att man har ett kop-
/siljférfarande inom Region Kronoberg. I fallet hjilpmedel handlar det fraimst
om att forskrivande enheter debiteras hyreskostnader for hjilpmedel. Detta blir
sedan en intern intikt for hjalpmedelscentralen som ar den verksamhet som
leasar ut hjilpmedel. Se redovisning nedan fo6r hjalpmedelscentralen.
Hyresintikterna for hjalpmedelscentralen uppgir till 26 miljoner kronor.

Nedan féljer hjialpmedelscentralens hyresintikter samt dess kostnader for
hjilpmedel i sin helhet.
-.-'l' 81 Externt &2 Internt  Totalsumma

-1231 Hjalpmedelscentralen
1231000 PVR hjilpmedelscentralen

36519 Ovr hyresintakter 4319 2583472 26 2661

57102 Tekn hjm - SESAM, HMC 37276 37276

57132 Synhjalpmedel -0,9 -0.9

79391 Avskrivn- med tekn hjm SESAM 63777 63777
1231000 PVR hjilpmedelscentralen Summa -9 674,3 25 834,2 16 159.8

1231100 PVR HMC forskrivningsenh

62811 Hyreskostnad for hjalpmedel -14 837 4 -14 637 4

65313 Matr o reservdelar - utl hjm =213 =213
1231100 PVR HMC forskrivningsenh Summa -14 658,6 -14 658,6
1231 Hjalpmedelscentralen Summa -96743 111755 1 501,2

Totalsumma 111755

Nedan féljer vardcentralernas kostnader for egenvardsprodukter som idag
debiteras centralt. LLakemedelsenheten administrerar kostnaderna.

Radetiketter By 81 Externt

+ 557 Apotekstjanster 01
-1561 Lakemedel m.m.

56155 Lakemedelsndra produkter -1803.0
561 Likemedel m.m. Summa -1 8903,0
+563 Sjukvardsart o med matr -1144,0
+ 571 Tekni hjm f funktionshindrade -51,1
+ 573 Kiks-, reng- o hygienmatr -22,2
+ 579 ﬁlwigt material o varor -0,2
+ 646 Forbrukningsmaterial -53.1
+ 648 Arbetskl, skyddskl,-matr -0,1
Totalsumma -31738

Nedan féljer kommunernas kostnader for likemedelsnira produkter som
Region Kronoberg bir kostnaden for. Likemedelsenheten administrerar
kostnaderna.
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Radetiketter By Utfall Ack

=561 Lakemedel m.m.
56155 Lakemedelsnara produkter
56181 Regionsubvention av lakemedel

561 Lakemedel m.m. Summa

+563 Sjukvardsart o med matr

+ 571 Tekni hjm f funktionshindrade

+ 573 Koks-, reng- o hygienmatr

+579 Ovrigt material o varor

+ 604 Avfall

+ 605 Lokaltillbehor

+ 645 Kontorsmateriel

+646 Forbrukningsmaterial

+ 647 Trycksaker

+679 Ovriga transporter o frakter

+ 855 Rantekostn-leverantorsskulder

Totalsumma
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20639
12,7

-2 076,6
-5 105,9
-79.8
436
5.8
-34,7
-19,1
-16,8
-58,4
76
0,2
0,2
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