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Länsövergripande överenskommelse om samverkan för trygg och säker utskrivning 
från sluten hälso-och sjukvård. 
 

Välfärdsrådet beslutar rekommendera kommunerna och regionen 
att godkänna Länsövergripande överenskommelse om samverkan för trygg och säker 
utskrivning från sluten hälso-och sjukvård. 
att beslutet gäller under förutsättning att samtliga ingående parter fattar likalydande 
beslut. 
 

        Sammanfattning  

Överenskommelsen har sin grund i lag (2017:612) om samverkan vid utskrivning från 
sluten hälso- och sjukvård (SUS). Syftet med lagen är att ge trygg och effektiv 
utskrivning från sjukhus och skapa en sammanhållen vårdkedja för patienter som efter 
slutenvårdsvistelse är behov av öppenvårdsinsatser från den regionfinansierade 
öppenvården och/eller kommunal hälso- och sjukvård samt omvårdnad/omsorg. Lagen 
har ersatt den tidigare betalningsansvarslagen.  

Överenskommelsen föreslås gälla från 2020-01-01 – 2022-01-01. Överenskommelsen 
innehåller samma ekonomiska reglering mellan huvudmännen som gällt under 2019. 
Den ekonomiska regleringen i överenskommelsen skapar incitament för kommunerna 
att ta hem sina utskrivningsklara patienter så snart möjligt är.   

 

Beskrivning av ärendet och skälen för förslaget 

Den länsövergripande överenskommelsen har sin grund i lag (2017:612) om samverkan 
vid utskrivning från sluten hälso- och sjukvård och ersätter tidigare överenskommelser 
som tecknats mellan regionen och kommunerna under 2018 och 2019. 
Överenskommelserna har därvid ersatt tidigare lokala överenskommelser om 
samordnad vårdplanering mellan regionen (landstinget) och varje kommun.  
 
Syftet med lagen och med den länsövergripande överenskommelsen är att säkra den 
enskildes rätt till trygghet, delaktighet och inflytande när utskrivning sker från slutenvård 
till öppen hälso- och sjukvård, kommunal hälso- och sjukvård samt omsorg/socialtjänst. 
Målgruppen för lagen och överenskommelserna är personer i alla åldrar och diagnoser, 
som efter slutenvårdstillfälle är i behov av öppenvårdsinsatser (från regionfinansierad 
öppenvård och/eller kommunal hälso- och sjukvård, omsorg/socialtjänst).  
 
Regionen och Dalarnas kommuner har sedan lagen trädde i kraft träffat två tidigare 
överenskommelser under både 2018 och 2019. Bakgrunden till de  
korta avtalstiderna har dels varit att ta hänsyn till övergångsbestämmelser i lagen 
gällande psykiatrin och kommunernas betalningsansvar, dels för att utvärdera hur 
överenskommelserna fallit ut i praktiken.    
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Målet med lagen är att åstadkomma en god vård och förkorta ledtiderna mellan 
slutenvård på sjukhus och vård och omsorg i det egna hemmet eller i särskilt 
boende. Detta för att undvika onödiga och långa vistelser på sjukhus.  
 
En arbetsgrupp bestående av representanter från kommuner och regionen 
(”Arbetsgrupp SUS”) har genomfört en utvärdering som visar att antalet dagar 
som patienter har legat kvar på slutenvårdsplats, efter det att de konstaterats 
utskrivningsklara av läkare, har minskat kraftigt sedan lagen trädde i kraft. Mellan 
2017 och 2018 minskade antalet dagar med ca 40 %. Minskningen mellan 2018 
och 2019 var ca 20 %. Denna tendens har även fortsatt under 2020. Minskningen 
av antalet utskrivningsklara dagar på slutenvårdsplats har dels medfört att 
kommunerna fått lägre kostnader, dels att regionens slutenvårdsplatser kunnat 
nyttjas för patienter som har större behov av dessa.  
 
Under hösten 2019 genomfördes en även nationell punktmätning (SKR) där 
patienter som varit föremål för den nya utskrivningsprocessen intervjuades. 
Merparten av de intervjuade sade sig vara nöjda med hur det fungerat och drygt 
75 % av de tillfrågade kände sig trygga med sin vård och omsorg. Det har även 
under vintern 2020 genomförts en enkätundersökning som riktas till personal 
inom kommun och region som arbetar med utskrivningsprocessen. Även denna 
undersökning gav en relativt positiv bild. 
 
”Arbetsgrupp SUS” har reviderat den senaste överenskommelsen samt tagit fram 
riktlinjer till densamma. Revideringen av överenskommelsen består företrädesvis 
av redaktionella ändringar och den tidigare kostnadsfördelningen mellan kommun 
och region kvarstår. Beloppet som kommunerna har erlagt per utskrivningsklar 
patient har utgått ifrån Socialstyrelsens fastställda belopp och utgår ifrån en 
(nationell) genomsnittskostnad per vårddygn inom den slutna vården. För 2020 
har detta belopp fastställts till 8 200 kr/dygn. Den ekonomiska regleringen i 
överenskommelsen skapar incitament för kommunerna att ta hem sina 
utskrivningsklara patienter så snart som möjligt. I den tidigare 
betalningsansvarslagen fanns möjlighet att vänta med hemtagning då 
betalningsansvaret för somatisk vård inträdde efter fem dagar och efter 30 dagar 
för psykiatrisk vård.    
 
Överenskommelsen föreslås gälla från 2020-01-01 – 2022-01-01.  
En förändring avseende avtalstiden har föreslagits till en period om två (2) år och 
om ingen av parterna säger upp avtalet, förlängs avtalet ytterligare ett år.  
 
Ärendet behandlades av Länsnätverket förvaltningschefer 200508 som beslutade 
att godkänna överenskommelsen och skicka ärendet för Välfärdsrådets 
ställningstagande och beslut om rekommendation.  
 
 


