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Regelverk
Remiss inom halso- och sjukvard

Vastra Gotalandsregionen

Grunden for en god vard innebar en kunskapsbaserad, dandamalsenlig, patientfokuserad,
saker, effektiv och jamlik vard som ges i rimlig tid. Vardbegéaran ar en begaran om erhallande
av hélso- och sjukvard och kan goras for egen eller annans rékning (SOSFS termbank). En
remiss ar alltid en vardbegaran.

En sdker och effektiv hantering av remisser ar nddvandig for en hog patientsakerhet och god
tillganglighet. En remiss maste innehalla de uppgifter som behovs for en saker bedomning
och prioritering sa att patienten inte utsdtts for risker, onodiga vantetider, felaktig
bedomning eller en ofullstéandig vard.

Vardgivaren ska ge skriftliga direktiv och sdkerstalla att det finns rutiner for hur remisser ska
utformas och hanteras

Syftet med detta regelverk ar att
e tydliggdra Socialstyrelsens foreskrifter gallande remissansvaret for patienter inom i
Vastra Gotalandsregionen.
e Oka patientsdkerheten

Grunderna till regelverket finns i Halso- och sjukvardslagen och i Socialstyrelsens féreskrifter
vilka vid eventuella oklarheter alltid har tolkningsforetrade framfor detta regelverk.

HSL 1982:763: Halso-och sjukvardslagen

SOSFS 2004:11: Ansvar for remisser for patienter inom halso- och sjukvarden, tandvarden m.m.
SOSFS 2005:12: Ledningssystem for kvalitet och patientsdkerhet i hdlso- och sjukvarden

SOSFS 2008:14: Informationshantering och journalhantering i hdlso- och sjukvarden
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Definition

Remiss En handling om patient som utgor bestédllning av tjdnst eller begdran om 6vertagande av
vardansvar (SOSFS 2004:11)
Remiss och remissvar ska signeras.

Egenremiss Person som soker specialistvard utan remiss fran en lakare.
Samma regelverk galler for egenremiss som for Gvriga remisser.

Remissinnehall

Remissen ska innehalla korrekt, aktuell och relevant information om patient, avsdndare och mottagare. Texten ska vara fullt
laslig och forkortningar ska undvikas da de latt kan missforstas. Observera att enbart journalkopior eller epikris inte gdller som

remiss.
Administrativa grunddata
Checklista

Klinisk grunddata
Checklista

Patient:

® Personnummer, namn, adress, telefon- och mobiltelefonnummer.

® For barn anges motsvarande uppgifter for malsman.

® Vid behov av spraktolk, ange sprak.

* Vid behov av tolkservice, anges behovet — teckensprakstolk, dévblindtolk eller
vuxendovtolk.

e Information om och stéllningstagande till vardgaranti

Remitterande enhet:

® Enhetens namn, adress, telefon
e Vardgivarens namn och yrkestitel
® Ansvarnummer

e Datum for remissbeslut

Mottagande enhet:
o Namn, adress, telefon

e Tydlig fragestallning (om second opinion 6nskas ska detta anges)
e Onskad atgird.

e Uppmarksamhetsinformation.

Aktuella mediciner — medicinlista.

Tidigare och aktuella relevanta sjukdomar.

Patients subjektiva besvar (typ, frekvens, duration).
Relevant status.

Tagna relevanta prover och resultat.

Utforda relevanta undersokningar och resultat.
Prévad terapi och resultat.

Vilken information patienten har fatt

e Relevanta sociala data.

Remitterande enhet (remittent)

Verksamhetschefens ansvar

Besluta om remiss

Skicka remiss

Verksamhetschefen ska faststalla rutiner for de remisser som ska anvandas inom
verksamhetsomradet, for hanteringen av utgaende remisser och inkommande svar.
Dokumenterade rutiner ska finnas enligt SOSFS 2004:11 (aterfinns sist i dokumentet),

Beslut om remiss ska ske i samrad med patienten.

Beslut om remiss ,ska dokumenteras i patientens journal

Remiss ska skickas snarast, dock senast inom tre dagar efter att beslut tagits om remiss.
Remiss far endast skickas till en vardgivare for det aktuella halsoproblemet.

Avsandande enhet/remittent har vardansvar tills annan mottagande enhet tagit 6ver och ska
bevaka utgaende remiss.
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Mottagande enhet

Verksamhetschefens ansvar

Ta emot remiss
Bed6ma och prioritera
remiss

Resultat av
remissbedomning

Vidareskicka remiss

Komplettering av remiss

Ledtider:

Fran beslut om remiss till att
remittenten mottagit
resultatet av
remissbedémningen

Fran beslut om remiss till att
remiss skickats

Fran att remiss mottagits till
att remiss bedomts och
prioriterats

Fran att remiss bedomts och
prioriterats till att resultatet
av remissbedémningen
skickats

Fran att remiss mottagits till
att resultatet av
remissbedémningen skickats

Verksamhetschefen ska faststalla lokala rutiner fér de remisser som ska anvandas inom
verksamhetsomradet, fér hanteringen av inkommande remisser och utgdende remissvar.
Dokumenterade rutiner ska finnas enligt SOSFS 2004:11 (aterfinns sist i dokumentet),

Remiss ska registreras pa ankomstdagen.

En inkommen remiss far inte avvisas utan foregaende medicinsk bedomning.

Medicinsk bedomning ska ske snarast, dock senast inom tre dagar efter att remiss

inkommit och registrerats.

Medicinsk prioritering anges som ett tidsintervall.

Remissbedomning och medicinsk prioritering ska dokumenteras.

Resultat av remissbeddémning ska skickas till patient och remittent, dock senast inom tva
dagar efter att remissen medicinskt bedomts.

Da remissbedémning resulterar i att patient ska komma pa besok, ska det framga inom vilken
tid besoket ska ske. Besoket bokas i samrad med patienten.

Det &r viktigt att remittent inte bara far resultatet av remissbedémningen utan ocksa
information direkt nar mottagande enhet har traffat patienten och paborjat sin kontakt..

Om det aktuella halsoproblemet inte kan omhéandertas pa den mottagande enheten ska
remissen skickas vidare till ratt enhet.

Remittent och patient ska informeras av mottagande enhet om remiss vidareskickas.
Patientens ratt till det fria vardvalet ska beaktas i fragan om vart remissen skickas. Patientens
valfrihet géller ej hogspecialiserad vard.

Mottagande enhet ansvarar for att ta kontakt med remittent for kompletterande
information.

Denna tid far inte 6verskrida 12 kalenderdagar

Denna tid far inte 6verskrida 3 kalenderdagar

Denna tid far inte 6verskrida 3 kalenderdagar

Denna tid far inte 6verskrida 2 kalenderdagar

Denna tid far inte 6verskrida 5 kalenderdagar.

Frén beslut om remiss till mottaget resultat av remissbedémning: Max 12 kalenderdagar

Kalender-

dag 0 1 2

Beslut
om
remiss

3 4 5 6 7 8 9 10 M 12

! ! ! !

Remiss Remiss Remiss senast Resultat av
senast mottagen bedémd och remissbeddmning
skickad och registrerad prioriterad senast skickad
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Remissvar

Remissvaret ska skickas snarast, dock senast inom tre dagar efter beslut om svar, och
innehalla svar pa remittentens fraga, remissmottagarens gjorda utredningar, behandlingar
och andra 6vervdagande samt om patient delgivits information om remissvaret .

Remissvaret ska signeras.

Svar pa en specifik remiss ska i forekommande fall skickas:
e isamband med bedémningen av remissen
e  efter forsta besoket,
e efter flera besok, utredning och behandling.

Da ett remissvar skrivs, utan att patient varit pa besok, utgor detta samtidigt resultatet av
remissbedémningen

Da remissvaret innebar en 6nskan om vardovertagande eller uppféljning ska dven ny remiss
skrivas.

Lokala dokumenterade rutiner ska enligt SOSFS 2004:11 finnas for:
® hur remisser ska tas emot, sdndas och registreras
¢ hur den remitterande enheten och patienten ska fa besked
® nar remissen kommer att atgardas
e vilka atgédrder som ska vidtas om svaret pa en remiss inte kan ges inom meddelad tid
® hur remissvar ska registreras och skickas
® hur inkommande remisser ska bedomas och prioriteras
¢ bevakning av inkommande och utgdende remisser, samt remissvar
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VGR:s Remiss- och Svarsprocess v.1.0 1
Samtliga aktiviteters resultat ska kunna bevakas och féljas upp
patient Kunna f6lja remissen som ”ett paket pa posten”
Innan IT-stéd &r implementerat maste minst "Resultatet av remissbedémning” kommuniceras till patient (ersétter
da dagens remissbekréftelse)
Ny Iedtidj@rdagar
/Senast/ingn 3 kalenderdagar
< R otta resulta
. kriva\/Signera\|Skicka 3 av"rem_iss-
Remltterand@emis remis;ﬁremisSenast inom Senast inom bedgmning
enhet 3 { 3 lﬁl\enderdagar 2 kalenderdagar \
3kicka resultatet
Mottagande av remiss-
enhet bedémninge

‘ ‘

VGR:s Remiss- och Svarsprocess v.1.0 22)

Samtliga aktiviteters resultat ska kunna bevakas och féljas upp

VGR:s remissregler: [Remissvaret] ska innehdlla svar pa remittentens fraga...”
Remitterande Motta Mottaget
enhet svar svar
Senast inom 3 kalenderdagar E

A
Skriva svar pa

i Skicka
den Kiiniska S'g::r’a svar )
fragestallninge!

Klinisk/a
aktivitet/er

(oavsett om patient varit
pa besok eller ej)

Mottagande|
enhet




