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1 Inledning och bakgrund

Ett rehabiliterande forhallningssatt innebar att all personal runt patienten arbetar
med att se och ta tillvara patientens egna resurser och mgjligheter. Alla insatser
ska enligt ett rehabiliterande forhallningssatt vara i sin grund stédjande och inte
hjalpande. For att uppna detta ska patienten goras delaktig i sin bedémning och
planering, for att kunna utfora for hen meningsfulla aktiviteter efter sin egen vilja
och formaga. Genom ett rehabiliterande forhallningssatt arbetar vi halsoframjande
och aktiverande for patienten.

Arbetsterapeuter och fysioterapeuter har en central roll i habilitering- och
rehabiliteringsprocessen (benamns fortsattningsvis re/habilitering i det hér
dokumentet) och forvantas driva dessa fragor i teamsamverkan. Det géller hela
processen; utredning, beddmning, malsattning, planering, genomfarande,
uppféljning och utvardering. En forutsattning for att detta ska fungera &r mojlighet
for teamet, inklusive patienten, att vid behov planera och genomféra insatserna
tillsammans.

Teamarbetet mellan patienten och alla de som &r involverade i dennes
rehabiliteringsprocess har stor betydelse for att rehabiliteringsprocess ska vara
patientsdker. En god teamsamverkan forutsatter att habiliterings- och
rehabiliteringsfragorna halls levande i det kontinuerliga kvalitets- och
forbattringsarbetet i verksamheten.

Kommunen ska enligt Halso- och sjukvardslagen erbjuda personer med
funktionsnedséttning habilitering, rehabilitering och hjalpmedel i samband med
den halso- och sjukvard som omfattas av kommunens ansvar i enlighet med
hemsjukvardsavtalet. | samverkan med patienten ska en individuell vardplan
upprattas vid behov av insatser. Av planen ska det framga vilka insatser som ar
planerade och beslutade tillsammans med patienten, samt ndr och hur de ska foljas

upp.

Alla de som uppfyller de kraven for kommunens hélso- och sjukvardsansvar har
rétt till ett erbjudande om rehabiliteringsbeddmning dér behov foreligger.

2 Rehabiliteringsprocessen

Arbetsterapeuter och fysioterapeuter ska i sitt dagliga arbete anvénda sig av den
nationella vard- och omsorgsprocessen (Socialstyrelsen 2021:2): Processen bestar
av 6 steg:

Ta emot vardbegaran for egen rakning
Bedoma behov av utredning

Utreda

Beddma behov av atgarder

Atgarda

Foélja upp

ook owdE

Den nationella vard- och omsorgsprocessen speglar arbetsterapi- och
fysioterapiprocessen, vilket respektive profession ska anvénda sig av i sitt
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yrkesutévande. Modellen beskriver den process som alla som far halso- och
sjukvard genomgar for att identifiera och forandra patientens halsotillstand samt
folja upp effekterna av detta. Alla steg i processen ska spegla en patientnéra vard,
som ar patientsaker och har sin grund i evidens, beprévad erfarenhet och utformas
i samrad patientens vilja och formaga.

Om det i ndgot av stegen i rehabiliteringsprocessen finns behov av att inhamta
information frén annan vardgivare kan samtyckte till “sammanhallen
journalféring” inhdmtas fran patienten.

3 Re/habiliteringsbeddmning

Re/habiliteringsbedémning innebér att patienten erbjuds beddmning av
arbetsterapeut och/eller fysioterapeut avseende re/habiliteringsbehov.
Beddmningen gors via besok hos patienten genom samtal och/eller observation
med relevanta och valida metoder och instrument. Exempel pa vilka metoder och
instrument som kan anvandas finns pa intranatet under fliken for rehabilitering.

Utifran rehabiliteringsbedomningen kan atgarder erbjudas efter patientens behov i
syfte att bibehalla, kompensera eller forbattra formagor.

Genom att tidigt gora en rehabiliteringsbeddmning skapas battre mojligheter for
att arbeta hédlsoframjande. Det &r darfor av stor vikt att hela teamet samarbetar
med patienten och informerar varandra i samband med forandringar géllande
patientens allméntillstand eller behov av rehabilitering.

Utifran patientens formaga ska denne géras delaktig i beddmning, planering av
atgarder och mal. Information om varfor bedomningen utfors &r en viktig del nar
patienten erbjuds re/habiliteringsbedémning. Beddmningen &r ett erbjudande och
patienten har mojlighet att tacka nej, avbryta bedémningen eller angra sig for att
fa en beddmning vid ett senare tillfalle. En ny bedémning kan ocksa initieras av
kontaktman/annan person som ser behovet. Patientens delaktighet, mal och
maluppfyllelse ska ga att folja i journalen.

3.1 Syfte

e Att arbeta med halsoframjande insatser utifran ett rehabiliterande och/eller
aktiverande forhallningssatt utifran patientens behov.

3.2 Mal

e Patienter ska erbjudas professionell bedémning av arbetsterapeut och/eller
fysioterapeut som utgangspunkt for sin re/habilitering.

e Patienter med behov av insats fran arbetsterapeut och/eller fysioterapeut ska
erbjudas en patientséker re/habilitering.


https://intranat.norrkoping.se/organisation/arbetsplatser/vard--och-omsorgskontoret/vard--och-omsorgsarbete/halso--och-sjukvard/rehabilitering-habilitering-och-hjalpmedel
https://intranat.norrkoping.se/organisation/arbetsplatser/vard--och-omsorgskontoret/vard--och-omsorgsarbete/halso--och-sjukvard/rehabilitering-habilitering-och-hjalpmedel
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4 Rehabiliteringsbeddmning utifran

verksamhetsomrade

Alla med behov inom vard- och omsorgskontorets verksamheter ska erbjudas en
rehabiliteringsbedémning. Rehabiliteringsbedémningen ar en del av
rehabiliteringsprocessen. Rehabiliteringsprocessens langd och omfattning kan
variera utifran patientens individuella behov. For vissa kan
rehabiliteringsprocessen avslutas inom kort, medan den for andra kan paga under
en langre tid och kréva att atgarder kontinuerligt ses 6ver och uppdateras.
Rehabiliteringsprocessen dokumenteras enligt ICF och KVA i
verksamhetssystemet. Vid behov kan sokordet ”’Sammanfattande
re/habiliteringsbedomning ” 1 ICF-trddet anvéndas for att gora en sammanfattning
av arbetsterapeuten respektive fysioterapeutens rehabiliteringsbedémning.

Nedan foljer kravbild for bedomning utifran verksamhetsomrade.

4.1 Sarskilt boende (SABO) och verksamheten for personer
med funktionsnedsattning (VPF)

En re/habiliteringsbeddmning av arbetsterapeut och fysioterapeut ska erbjudas alla
som flyttar in pa sarskilt boende. En forsta paborjad bedémning av arbetsterapeut
respektive fysioterapeut ska ha utforts och registrerats i verksamhetssystemet
inom:

e tva veckor efter inflyttning till sarskilt boende i dldreomsorgen

o tva helgfria vardagar vid korttidsboende i aldreomsorgen samt,

o tre veckor efter inflyttning till verksamhet fér personer med

funktionsnedséttning.

Om patienten tackar nej till bedémning ska det registreras.
Re/habiliteringsbeddmning ska inte erbjudas de personer som har aterkommande
korttidsplats inom sarskilt boende for éldre.

| samband med att patienten flyttar till enheten ska arbetsterapeut och
fysioterapeut sékerstalla hjalpmedelsbehov och pabdrja rehabiliteringsprocessen.
Viktigt att eventuella hjalpmedel som &r forskrivna pa patienten aterlamnas om
behov inte kvarstar.

Enhetschefen ansvarar for att ansvarig arbetsterapeut och fysioterapeut i god tid
far reda pa att inflyttning till eller utflyttning fran boendet kommer att ske.
Patienten far vid ankomstsamtal veta att arbetsterapeut och fysioterapeut ingar i
boendets team och att patienten kommer att fa traffa dessa for att diskutera
re/habiliteringsbehov.

4.2 Ordinart boende inklusive psykiatri

For alla som blir aktuella for hemsjukvard startar rehabiliteringsprocessen i
samband med att &rendet tas emot. En prioritering av drendet genomfors infor
planering av ett forsta hembesok. | samband med bestket ska alla fa en
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re/habiliteringsbeddmning dar patienten gors delaktig i beslut kring atgarder, mal
och fortsatt planering.

En sammanfattande bedémning, utifran patientens behov och situation
dokumenteras i verksamhetssystemet. Den sammanfattande bedémningen
anvands i det fortsatta teamarbetet vid t.ex. fordelning av vardplaner, pa team-
konferens eller samordnad individuell planering (SIP).

Ingen enskild registrering att rehabiliteringsprocessen har startat utfors inom
ordinart boende.

4.3 Administrering av rehabiliteringsprocessen

Enbart for arbetsterapeut och fysioterapeut verksamma inom sarskilda
boenden enligt SoL och LSS

Efter att en forsta rehabiliteringsbedémning ar genomférd ska arbetsterapeut
respektive fysioterapeut gora varsin registrering av enstaka atgard i sokordet
under “kvalitetsuppfoljning”. Detta for att statistiken for rehabiliteringsbeddmning
ska ga att eftersoka.

Registreringen ska ha blivit utférd inom:

o tva veckor efter inflyttning till sérskilt boende i dldreomsorgen
e fyravardagar vid korttidsboende i aldreomsorgen samt,
e tre veckor i verksamhet for personer med funktionsnedséttning.

Om en patient tackar nej ska detta registreras inom samma tidsintervall, under
samma sokord.

Manual for registrering av enstaka atgard finns i kundservice online.

5 Arbetsterapeuters och fysioterapeuters

underlag

Pa intranatet finns en instrumentbank for arbetsterapeuter och fysioterapeuter.
Instrumentbanken éar till for att inspirera och visa exempel pa
beddmningsinstrument som kan anvéndas i det dagliga arbetet.

UtOver anvandandet av bedomningsinstrument ska arbetsterapeuter och
fysioterapeuter strava efter att arbeta efter aktuell forskning inom omradet, folja
nationella riktlinjer och vardprocessprogram. Att arbeta evidensbaserat handlar
om att medvetet och systematiskt strava efter att bygga vard och omsorg enligt
basta tillgangliga kunskap.

Det &r dven viktigt att ta vara pa annan tillganglig kunskap ifran andra
medarbetare i teamet. De medarbetare som dagligen moter patienten kan ha


https://moodle.norrkoping.se/
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kunskap som &r vardefull i den fortsatta planeringen av atgarder. | samband med
teamarbetet kan &ven kunskap kring rehabiliteringsprocessen ges till 6vriga
medarbetare i en strévan att alla ska arbeta halsoframjande i motet med patienten.

6 Vardplan

Enligt Halso- och sjukvardslagen (HSL) skall en vardplan uppréttas i samrad med
patienten vid kvarvarande behov av vard och behandling. Syftet med vardplanen
ar att alla i teamet arbetar mot samma mal och gemensamt genomfor de atgarder
som beslutats av arbetsterapeut och/eller fysioterapeut.

Nar malet har uppnatts eller om behandlingen avslutas av annan anledning ska
maluppfyllelse dokumenteras samt vardplanen revideras eller avslutas.

Nar patienten flyttar mellan enheter i kommunen ska alla planer omgaende foljas
upp av mottagande arbetsterapeut och/eller fysioterapeut och vid behov revideras
och/eller avslutas.

6.1 Rehabiliteringsplan

En rehabiliteringsplan ar arbetsterapeutens och fysioterapeutens samlade
vardplaner.

Om patienten sjalv dnskar en kopia av sina samlade vardplaner ska denna lamnas
enligt mallen for rehabiliteringsplan som finns i Documenta i
verksamhetssystemet eller pa intranatet under Halso- och sjukvard pa fliken for
rehabilitering under rubriken rehabilitering, habilitering och hjalpmedel.

7 Ordination, delegering och egenvard

Ordination

| samband med att arbetsterapeuter och fysioterapeuter utfér bedémningar av
patientens aktivitets- och funktionsformaga beslutas behov av atgard. Denna
atgard ar en ordination, vilket innebér att atgarden &r en rekommendation att
atgarden utfors. Ordinationen kan 6verlamnas till omvardnadspersonal att utfora
tillsammans med patienten. FOljsamhet till ordinerade insatser bar den ansvariga
arbetsterapeuten eller fysioterapeuten ansvaret att félja upp. Detta ska géras med
stéd av dokumentation i journal samt med eller utan signeringslista. Atgarden ska
kontinuerligt foljas upp och i teamsamverkan utvérderas enligt
rehabiliteringsprocessen. Avvikelse ska upprattas om atgard inte utfors enligt
vardplan.

Delegering

Arbetsterapeut och/eller fysioterapeut kan dven besluta att en ordination ska
delegeras, t.ex. TENS, tippbrada och kontrakturprofylax. Denna delegering ar
personlig och lamnas till de som beddéms ha kompetens nog att utfora uppgiften.


https://intranat.norrkoping.se/organisation/arbetsplatser/vard--och-omsorgskontoret/vard--och-omsorgsarbete/halso--och-sjukvard/rehabilitering-habilitering-och-hjalpmedel
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Detta innebéar att omvardnadspersonal ska folja delegeringen och vid icke utford
atgard ska avvikelse upprattas. En delegerad insats har dven krav pa att
signeringslista anvands. Vid delegerade atgarder ska radande rutiner och riktlinjer
for delegering anvéndas.

Egenvard

Om patienten sjalv kan utfora en atgard, eller kan utfora atgarden med stod av
annan kan den kommunévergripande rutinen for egenvard anvandas. En atgard
beslutad enligt egenvard raknas inte som en halso- och sjukvardsuppgift i
samband med utférandet.

Mer om delegering och egenvard finns att lasa pa intranatet.

8 Utbildning i ett re/habiliterande férhallnings- och

arbetssatt

Utbildningen i ett re/habiliterande forhallnings- och arbetssatt ar obligatorisk och
riktar sig till all kommunal och privat vard- och omsorgspersonal, inklusive
legitimerad personal inom vard- och omsorgskontoret, Norrképings kommun. Den
utgdr en gemensam kunskapsgrund for att kunna identifiera och tillfredsstélla
aktuella re/habiliteringsbehov. Vid behov anordnas en utvecklings- och
diskussionstraff for omradeschefer, enhetschefer, sjukskoterskor, fysioterapeuter
och arbetsterapeuter.

8.1 Syfte med utbildningen
Ar att:

] Ge all vard- och omsorgspersonal en 6kad re/habiliteringskompetens.
[J Fortydliga inneborden i ett rehabiliterande férhallnings- och arbetssétt.

[1 Ge alla yrkesfunktioner goda forutsattningar att klara sin del i
re/habiliteringsuppdraget.

[1 Re/habilitering ska inga som en naturlig del i brukarens vardag.

[] Patientens resurser och formagor identifieras och tas tillvara och att
sjalvbestammande och inflytande ingar pa ett sjalvklart och naturligt satt.


https://intranat.norrkoping.se/organisation/arbetsplatser/vard--och-omsorgskontoret/vard--och-omsorgsarbete/halso--och-sjukvard/rehabilitering-habilitering-och-hjalpmedel
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