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Arbetsbeskrivning for fysioterapeuter/sjukgymnaster inom
hemrehabilitering i primarvarden

Bakgrund

Inom primarvarden i Region Orebro Lan finns ca 16 fysioterapeut-/sjukgymnasttjanster med inriktning
hemrehabilitering av aldre. Dessa tjanster ar fordelade lansdelsvis i séder, norr, vaster och Orebro,
med uppdragsomraden indelade efter kommunernas hemvardsomraden. Patientens vardcentralslistning

har ej betydelse.

Organisatorisk tillhérighet

Fysioterapeuten/sjukgymnasten har sin organisatoriska tillhérighet vid en vardcentral och ar

understalld vardcentralschef/enhetschef vid denna vardcentral.

Malgrupp

e 65 ar och aldre.

e Ordinart boende, med eller utan hemvardsinsatser.
e Patienter som har behov av bedémning och rehabilitering i hemmet. Utgangspunkten &r vad

som blir bast for patienten och mdjlighet att tillgodogora sig insatsen.
e Patientens behov av rehabilitering i hemmet ska styra vilka patienter som ska prioriteras, se

bilaga 1.

Arbetsuppgifter

Behandlingsarbete

e Utfora direkt behandlingsarbete sasom bedémning, behandling/traning i hemmet. Om lampligt

kan digital kontakt anvandas.

e  Utprovning och forskrivning av gang- och traningshjalpmedel i samband med

hemrehabilitering.
e Telefonradgivning
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Handledning/instruktion/delegering

¢ Instruktion och handledning till personal i patientrelaterade arenden. Skriftlig instruktion via
HSL-uppdrag.

e Instruktion och handledning till anhtriga vid behov.

o Deltagande i utbildningsinsatser till kommunens/privata utforares personal gallande
rehabilitering kan forekomma i man av tid

Dokumentation och administration

Fordelningen mellan direkt behandlingsarbete och dvriga arbetsuppgifter férdelas 50/50 som
grundregel.

Dokumentation i patientjournal inklusive diagnoskodning och atgéardskodning enligt gallande rutiner
for fysioterapeuter inom primarvarden. Ordination av traning som utfors av hemvardspersonal kan ske
via HSL-ordination i kommunernas verksamhetssystem. Alternativt sker HSL-ordination via
pappersblankett. Vissa kommuner har &ven gett behdrighet att lagga signeringslistor i
signeringsverktyget dér ordinationerna kan foljas upp. Variation férekommer mellan kommunerna
gallande behdrighet till verksamhetssystem.

Samverkan

Teamsamverkan med kommunen och privata aktorer

e Deltai utveckling av hemrehabilitering.

e Delta i samordnade vardplaneringar (SIP) vid behov.

e Samverka med berord personal inom kommunen/privata aktorer sdsom enhetschefer,
sjukskaterskor, arbetsterapeuter, bistandshandldggare och omvardnadspersonal. Deltagande pa
teamtraffar med hemvardsgrupperna kring aktuella patientarenden sker vid behov antingen
fysiskt eller digitalt.

Samverkan med sjukhusen

e Remittering fran sjukhus sker i RoS och ska i forsta hand ga till sjukgymnastik/
fysioterapienheten pa den vardcentral patienten tillhor. Dar gors en beddmning om den bor ga
vidare till hemrehabfysioterapeut/sjukgymnast eller om patienten ska ga hos ordinarie
sjukgymnast/fysioterapeut. Om man pa sjukhuset bedémer behov av hemrehabilitering anges
det pa remissen.

e Patienter som planeras via Lifecare SPU vid utskrivning fran sjukhuset kan i samband med
utskrivningsplaneringen aktualiseras/remitteras till hemrehabfysioterapeut. Bevakning av
Lifecare SP kan ske via vardsamordnare pa vardcentralen eller av hemrehabfysioterapeut.

e Samverka med kollegor som arbetar pa sjukhusen.
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Samverkan inom primarvarden

e Samverka med personal pa vardcentralerna.
e Deltai kvalitetsarbete pa den vardcentral tjansten &r placerad.

Natverksarbete/lkompetensutveckling

o Natverksarbete inom hemrehabfysioterapeut/sjukgymnastgruppen, ex rutiner, riktlinjer och
utbildning.

e Ovrig kompetensutveckling sker enligt plan som faststalls i samband med medarbetarsamtal.

e Sjukgymnasten/fysioterapeuten kan dven delta i fortbildningsaktiviteter anordnade av
kommunen.

e Processledare for hemrehabfysioterapeuterna/ sjukgymnasterna samordnar och koordinerar
overgripande fragestallningar for gruppen och samarbetar med bland annat med Halsoval,
Valfard och folkhalsa, kommunerna i lanet.

Handledning av fysioterapeutstudenter

¢ Handledning av fysioterapeutstudenter under deras VFU.
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Prioriteringsordning

Prioritetsordningen syftar till att vara ett beslutsstdd for Hemrehabfysioterapeuter /sjukgymnaster vid
prioriteringar i det dagliga arbetet. Behovet och efterfragan av insatser ar stort och de tillgangliga
resurserna begrénsade. Prioritetsordningen dr en bilaga till uppdragsbeskrivningen for
hemrehabfysioterapeuter /sjukgymnaster inom Region Orebro lan.

| Halso- och sjukvardslagen framgar det att varden ska ges pa lika villkor och att den som har storst
behov ska ges foretrade till varden. Prioriteringar inom Halso- och sjukvarden grundar sig pa den
etiska plattformen och de etiska principerna (Riksdagen; 1996/97:60):

e Manniskovarde — allas lika vérde och samma rétt

e Behov och solidaritet — patienter med storst behov, sérskilt svaga grupper

o Kostnadseffektivitet — vid val mellan atgarder bor en rimlig relation mellan kostnad och effekt
matt i hélsa och livskvalitet efterstravas.

Grundférutsattningar

e Enbedémning utifran patientens totala situation ska alltid genomfdras och eventuella risker
vid utebliven insats beaktas.

e Enligt Patientlagen 2 kap 28§ har alla patienter ratt att vid en forfragan fa en medicinsk
bedomning av sitt halsotillstand om det inte &r uppenbart obehdvligt.

e Inom samtliga prioriteringsgrupper ingar handledning till vardpersonal och anhériga som en
prioriterad arbetsuppgift.

e | samband med andra insatser bor preventiva atgarder prioriteras t ex vid risk for fall.

e Rehabilitering innebér ofta behov av samordnade insatser fran olika kompetenser vilket ocksa
ska végas in i beddmningen.

Prioriteringsgrupper

En prioriteringsordning i tre nivaer beskrivs nedan. Nagra tidsangivelser anges inte, bedémning maste
goras i varje enskilt fall. Da det kan vara ett hogt inflode av patienter maste det beaktas att aven
patienter i grupp 3 far insatser inom rimlig tid, dvs inte med automatik flyttas fram pga inflode av nya
patienter som prioriteras hogre. Om patienter inte beddms kunna erbjudas insatser inom rimlig tid kan
en gemensam prioritering tillsammans med vardcentralens 6vriga sjukgymnaster/fysioterapeuter vara
nodvandig. Om insatser &nda inte bedoms kunna erbjudas inom rimlig tid, exempelvis pga. hog
arbetsbelastning och/eller personalbrist, ska prioritering ske i samrad med chef.
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Prioriteringsgrupp 1

Insatser som bor ske skyndsamt: Atgarder som krévs for att patienten ska kunna vistas i hemmet,
trygghetsskapande atgarder for patient, anhdriga och personal samt symtomlindrande och
riskforebyggande atgarder. Exempel pa insatser:

e Palliativ patient vid vard livets slut — symtomlindring, skapa trygghet och sékerhet.

e Instruktioner, utprovning/byte av hjalpmedel for att fa forflyttningar att fungera.

e Beddmning och atgarder for att skapa trygghet och sakerhet med anledning av tillbud, skada
eller olycka eller vid mycket hog risk for skada.

Prioriteringsgrupp 2
Funktionshojande insatser: Behandling, traning eller andra atgarder ges for att 6ka funktions- och
aktivitetsformagan samt 6ka graden av sjalvstandighet och delaktighet hos personen.

Patienter med nytillkomna, kroniska eller progressiva tillstand och behov av insatser som utan
behandling leder till varaktiga funktionsnedsattningar

Prioriteringsgrupp 3

Funktionsbevarande insatser: Behandling, traning eller andra atgarder i syfte att bibehalla funktions-
och aktivitetsformaga sa lange som mojligt hos personer med langvarig eller bestaende
funktionsnedsattningar.

Exempel prioriteringsordning patientgrupper och behov

Giltigt datum fr o m
2022-02-09

Patientgrupp Behov
1.1 | Palliativ patient vid vard i livets slut Beddmning, skapa trygghet/sakerhet.
1.2 | Hem fran sjukhus Beddmning, skapa trygghet/sakerhet.
Mojliggéra hemgang.

1.3 | Hem fran korttidsboende/rehabenhet Beddmning, skapa trygghet/sakerhet
1.4 | Hemmaboende Beddmning, skapa trygghet/sakerhet
2.1 | Hem fran sjukhus Funktionshdjande

2.2 | Hem fran korttidsboende/rehabenhet Funktionshdjande

2.2 | Hemmaboende Funktionshdjande

3.1 | Hem fran sjukhus Funktionsbevarande

3.2 | Hem fran korttidsboende/rehabenhet Funktionsbevarande

3.3 | Hemmaboende Funktionsbevarande
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