RIKTLINJE

[1 RUTIN

YoV
Halmstad

Dokumentnamn:

Riktlinje for handlaggning da patient tackar nej till ett erbjudet hjalpmedel

Framtagen av: Galler from: Gemensam Galler egen regi: Process
Asa Rydberg, 2022-04-27 med Regionen: Ja O Nej hanvisning:
MAR Galler privat regi:
Godkéand av: Géller tom: Ange daumeller | [J Ja Ja O Nej
skriv tillsvidare, lamna ej rutan tom Nej Géller intraprenad:
Uppdaterad av: Uppdateringsdatum: Ja 0 Nej
Asa Rydberg, 2023-08-18
MAR
Revisionshistorik
Datum for revidering och uppdatering Beskrivning

2022-04-27

Riktlinjen ar ny.

2023-08-18

Genomgang av innehall och kontroll av lankar

Tillvagagangssatt

Syftet med riktlinjen &r att beskriva processen da patienten blir erbjuden ett hjalpmedel av leg.
personal men tackar nej.

Leg personal foljer forskrivningsprocessen enl. de steg som beskrivs i dokumentet

”Edrskrivning av hjalpmedel, stdd vid forskrivning av hjalpmedel till personer med

funktionsnedsittning, Socialstyrelsen, 2021”

- ”Valet av lamplig specifik produkt ska sa langt som majligt goras i samrad med
patienten (5 kap. 1 § patientlagen). Patienten ska fa information om vilka hjalpmedel
som finns for att I6sa det aktuella halsoproblemet och bidra till att na det uppsatta
malet. Om det finns olika alternativ som sjukvardshuvudmannen erbjuder ska
patienten ges mojlighet att vélja det hjalpmedel som han eller hon féredrar. Det galler
under forutsattning att det &r befogat, med hansyn till patientens behov och till
kostnaden (7 kap. 2 § patientlagen)”.

- Om patienten tackar nej till erbjudet hjdlpmedel dokumenteras detta i patientjournalen
(se avsnitt dokumentation)

1. Om syftet varit att patienten sjalv ska anvénda det hjalpmedel som erbjudits gor leg.

personal en beddmning om fortsatt handlaggning baserat pa vilken risk som foreligger
da behovet inte tillgodoses (ex. okad fallrisk). Detta dokumenteras i patientjournalen.
Om beddmningen varit att hjdlpmedlet ska anvéandas tillsammans med
omsorgspersonal i syfte att underlatta forflyttningar, ska en risk-och konsekvensanalys
genomfdras. Ansvariga for analysen ar leg. personal och chef for omsorgspersonalen.

I risk- och konsekvensanalysen ska alternativa forflyttningssatt identifieras och
beskrivas av leg. personal. Chefens ansvar blir att bedoma dessa forslag ur ett
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arbetsmiljoperspektiv for sin personal. Informationen ska dokumenteras i respektive
parts dokumentationssystem (patientjournal, SoL-dokumentation).

Om ansvarig chef fér omsorgspersonalen bedémer att forflyttningar utan ordinerat
hjalpmedel innebér en 6kad risk for personalens arbetsmiljo fortsatter chefen darefter
handlaggningen.

Bakgrund

Ratt till ett hjalpmedel

| den av Sverige antagna FN-konvention om rattigheter for personer med
funktionsnedsattning anges i artikel 26 att konventionsstaterna ska framja tillgang till,
kannedom om och anvandning av hjalpmedel och teknik som &r utformade for personer med
funktionsnedséattning och som framjar habilitering och rehabilitering.

All halso- och sjukvard ar med nagra fa undantag frivillig for patienten. Det ar den som har ett
halsoproblem som avgor om och nér han eller hon vill eller behdver soka sjukvard. Det ar den
vardsokande som avgor om behandlingen ska tas emot eller inte samt om en pabérjad
behandling ska avslutas.

| Sverige sker forskrivning av hjalpmedel inom halso- och sjukvarden utifran hélso- och
sjukvardslagen (2017:30) HSL, och patientlagen (PL).

- Patienten ska fa information om de hjalpmedel som finns for personer med
funktionsnedséttning (3 kap. 1 § PL). Informationen ska enligt 6vriga paragrafer i
detta kapitel vara anpassad till mottagarens alder, mognad, erfarenhet, sprakliga
bakgrund, och andra individuella egenskaper. Den som ger informationen ska
dessutom sa langt som det ar mojligt forsakra sig om att mottagaren har forstatt
innehallet i och betydelsen av den lamnade informationen.

- Nar det finns olika hjalpmedel for personer med funktionsnedsattning tillgangliga ska
patienten ges mojlighet att vélja det alternativ som han eller hon féredrar. Patienten
ska fa det valda hjalpmedlet, om det med hansyn till hans eller hennes behov och till
kostnaderna for hjalpmedlet framstar som befogat (7 kap. 2 § PL).

Patientens ratt att valja behandlingsalternativ dr dock inte oinskrénkt. Hon eller han kan inte
krava en behandlingsmetod som inte 6verensstimmer med vetenskap och beprévad
erfarenhet. En annan restriktion ar att proportionerna mellan kostnader och forvantad nytta
maste vara rimliga.

Dokumentation:

Syftet med att fora patientjournal ar i forsta hand att bidra till en god och saker vard av
patienten. Den ska dven vara en informationskalla for patienten och bor ses som ett viktigt
stod i kommunikationen och samradet med patienten (3 kap. 2 § PDL, 2a 8§ HSL). I en
patientjournal ska det vara latt att félja vilka bedémningar och dvervdganden som gjorts
liksom eventuella komplikationer eller vardskador som forekommit samt prognosen for den
utférda behandlingen.
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Vardgivaren ska ha rutiner for hur patientuppgifter ska dokumenteras. En patientjournal ska
innehalla de uppgifter som behdvs for en god och séker vard av patienten (3 kap. 6 § PDL).
Om uppgifterna finns tillgangliga, ska journalen bland annat alltid innehalla uppgift om den
information som lamnats till patienten, dennes vardnadshavare och 6vriga narstaende och om
de stallningstaganden som gjorts i fraga om val av behandlingsalternativ och om mojligheten
till en ny medicinsk beddmning, samt uppgift om att en patient har beslutat att avsta fran viss
vard eller behandling. (3 kap. 6 § 5 och 6 p. PDL.

Det ar viktigt att dokumentera den information som getts och de stéllningstaganden som
diskuterats med patienten i de fall patienten avstar viktig behandling.

Referensdokument

Halso och sjukvardslag (2017:30)

Patientlag (2014:821)

Patientdatalag (2008:355)

Din skyldighet att informera och géra patienten delaktig, Socialstyrelsen 2015
Stod vid forskrivning av hjalpmedel, Socialstyrelsen 2021

Arbetsmiljéanalys i kundens hem, (Blankett. Hemvardsforvaltningen)



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-sjukvardslag-201730_sfs-2017-30
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/patientlag-2014821_sfs-2014-821
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/patientdatalag-2008355_sfs-2008-355/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/handbocker/2015-4-10.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2021-12-7673.pdf

