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Vagledning vid beslut om
sjukvardsresurs i samband med ett
eventuellt utfardande av vardintyg

Bakgrund

Sjukvarden har enligt halso- och sjukvardslagen ett ansvar vid dverflyttning
av patienter mellan vardinrattningar. Det ansvaret géller aven vid utfardande
av vardintyg dar lakare som utfardar ett vardintyg ar ansvarig att gora en be-
démning av patientens vard- och riskniva. Utfallet av bedémningen avgor
vilket sjukvardsresurs som kan komma ifraga i det enskilda fallet. Se vidare
rutin for undersokning for vardintyg Undersékning for vardintyg.

Samrad med polisen kan alltid ske men deras kompetens och resurser ska
endast anvandas nar patientens tillstand eller situationen kréaver det. Polis-
myndigheten ska enligt lag (1991:1128) § 47 LPT bista sjukvérden i ”de fall
att nagon lider av en allvarlig psykisk stérning och ar farlig for annans per-
sonliga sékerhet eller eget liv eller i vrigt behdver omedelbar hjalp™.

Galler for verksamhet
Denna rutin galler for samtliga lakare behoriga att utfarda vardintyg. Beror
aven psykiatrin, ambulanssjukvarden mfl.

Vardniva- och riskbedémning

Vardnivabedémning
Bedomning av vardniva syftar till att faststélla vilken sjukvardsresurs som
ska anvandas for uppdraget.

I de flesta fall kommer behovet vara att sjukvardspersonal medféljer patien-
ten i en taxi. Om déremot patientens vitala parametrar &r hotande eller kraf-
tigt paverkade kan ambulans behdvas. For att bedoma det ska ett tria-
gesystem anvéndas, ex. RETTS eller NEWS. Allvarlighetsgraden anges van-
ligen med féargerna rdd, orange, gul, gron eller via podngsystem. Det krévs
aven att patienten ocksa har behov av ex. EKG-6vervakning, behandling
med lakemedel eller annan akutsjukvard.

Bestallning av ambulans sker via valet Ambulansbestallning pa Insidan.

Sjukvardspersonalen ska informeras om patientens tillstand och vilka atgéar-
der som ska vidtas om tillstandet férandras. Det omfattar dven oférutsedda
atgarder som patienten vidtar.
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Riskbeddmning Bréset Violence Checklist (BVC)

BVC! ar en skattningsskala som utifran en bedomning av férekomsten av ett
antal beteenden som gar att koppla till hotfulla situationer kan anvandas for
att forebygga risken for att vald och valdsamma situationer uppstar. Poang-
séttning 1 om forekomst och 0 om det inte forekommer anvands for foljande
beteenden:

Forvirring, retlighet, bullrighet, fysiskt hofull, verbalt hotull och attack mot
foremal. En fullstandig beskrivning av BVC aterfinns i bilaga 1.

Samverkan

Det ska alltid finnas mojlighet for en lakare som avser utfarda ett vardintyg
att ha en dialog med bakjouren for psykiatrin och med polisen. Vid en sadan
samverkan kan lamplig vardniva- respektive riskbedomning diskuteras.

Det &r lakaren som avser utfarda ett vardintyg som ocksa ansvarar for be-
démningen av patienten.

Resurser vid 6verflyttning mellan vardinrattningar
Det har tidigare namnts att sjukvarden har ett ansvar i de fall en patient med
psykiska besvar ska 6verflyttas mellan vardinrattningar. Det innebar att sjuk-
vardpersonal alltid ska medfélja patienten om inte sarskilda forutsattningar
finns. Nedan beskrivs mer i detalj de resurser som kan komma ifraga.

Sjukresa
Sittande eller liggande sjukresa med taxi tillsammans med medfé6ljande vard-
personal kan anvéndas vid en stor del av transporterna.

Mobila team

Mobila team bemannade med sjukvardspersonal fran psykiatrin och/eller an-
nan halso- och sjukvardspersonal kan pa ett vardigt och neutralt satt méta
patienten i bostaden eller i samverkan med polis eller ambulans medverka i
omhéndertagandet. Ett mobilt team kan &ven utfora transporter av sittande
patienter till eller mellan vardinrattningar.

Ambulans

Ambulans ska anvandas nar en patients vitala funktioner som andning eller
cirkulation &r hotade och dér behandling eller beredskap for en omedelbar
vardinsats behovs under 6verflyttningen. Som exempel kan namnas allvarlig
forgiftning, drogrelaterade symtom eller trauma/skador.

Polis

Bitrade av polis kravs dar det finns risk for fysiskt motstand eller vald. Ex-
empel pa sadana sjukdomstillstand kan vara patienter med psykoser, ma-
niska tillstand, drogutlosta psykoser, suicidhot/suicidforsok dar vapen eller
andra omsténdigheter finns i bilden. En begéran om handréckning (Begaran
om polishandrackning) far endast goras om det kan befaras att atgarden inte

L Almvik & Woods, 2002.
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kan utforas utan att polismans sarskilda befogenheter att bruka vald ar nod-
vandig. Beakta att bli foremal for tvangsatgarder ar ett stort ingrepp i den

personliga integriteten.

Om sadan risk inte bedéms finnas men dar patienten motsétter sig kan sam-
rad med polis ske om lamplig hantering av arendet.

Nagra vanliga scenarier

For att fa en uppfattning om vilka olika patientgrupper som kan beroras be-
skrivs i bilaga 2 nagra olika scenarier. | samtliga fall kraver handelsen att na-
gon form av transportmedel anvands. Foreslagna transportsatt ar en allman
rekommendation och ska inte ses som en regel.

Vagledning vid val av sjukvardsresurs
| tabell 1 nedan finns en matris som kan anvandas vid beddmning av lamplig
sjukvardsresurs utifran bedémd vardniva samt vid behov av handréackning
fran polis utifran en riskbedomning. Vid osakerheter om sakerhetsrisken kan
alltid samrad ske med beslutsfattande polis vid Regionledningscentralen

(RLC).
Tabell 1. Végledning vid val av sjukvardsresurs av psykiskt paverkad patient.
Vardnivabedémning | Riskbedémning Sjukvardsresurs | Polis | Anm.
Inga hotade eller paver- Ingen bedomd saker- | Sjukvardspersonal
kade vitala funktioner. hetsrisk (Broset 0) medfdljer i sjukresa
alt. mobilt team.
Hotade eller allvarligt Ingen bedomd saker- | Ambulans Ex drogpaverkade.
péaverkade vitala funkt- hetsrisk (Broset 0)
ioner.
Inga hotade eller paver- | Majlig sakerhetsrisk | Sjukvardspersonal (x) | Samrad kan ske
kade vitala funktioner. (fysiskt motstand) medfdljer i sjukresa med polisens vakt-
(Broset 1-2) alt. mobilt team. havande befél vid
RLC.
Hotade eller allvarligt Mojlig sékerhetsrisk | Ambulans (xX) | Samrad kan ske
paverkade vitala funkt- (fysiskt motstand) med polisens vakt-
ioner. . havande befél vid
(Broset 1-2) RLC.
Allvarligt psykiskt pa- Sjukvardspersonal X Kontakt ska ske
verkad (psykos, maniska alt. mobilt team med polisens vakt-
tillstand etc.). Inga ho- medfdljer polisen havande befal vid
tade eller paverkade vi- alt. polis medfoljer RLC.
tala funktioner. sjukvardsesurs.
Allvarligt psykiskt pa- Ambulanspersonal X Kontakt ska ske
verkad (psykos, maniska medfdljer polisen med polisens vakt-
tillstand etc.) alt. polis medfoljer havande befalvid
Hotade eller allvarligt ambulansen. RLC.
paverkade vitala funkt-
ioner.
GALLER FOR VERKSAMHET DOKUMENT-ID VERSION
Division Lanssjukvard 1; Division Psykiatri; Division Nara; Division Lanssjukvard 2 ARBGRP918-1540371872-46 1.0
GODKANT DATUM ANSVARIG UPPRATTAD AV
2021-10-26 Krister Berglund, Ann-Sofi Schaufele Pontus Albertsson Aman, Stig Holmberg, Karin

Nordberg




Sida 4 (6)

Bilaga 1. Riskbeddmning med Brdset Violence

Checklist (BVC)

BVC? &r en skattningsskala som utifran en bedomning av férekomsten av ett
antal beteenden som gar att koppla till hotfulla situationer kan anvéndas for

att forebygga risken for att vald och valdsamma situationer uppstar.

Beteende Definition Poang
Foérvirring Beter sig uppenbart virrigt och desoriente- | 1 eller 0
rat. Kan vara omedveten om tid, plats och
person.
Retlig Lattirriterad och retlig. Oférmdgen attto- | 1 eller 0
lerera andras ndrvaro.
Bullrig Ett uppenbart bullrigt och ljudligt bete- leller0
ende, t ex sld i dorrar, skrika istallet for att
tala
Fysiskt hotfull En tydlig avsikt att kroppsligen hota en leller0
annan person, t ex en aggressiv kropps-
hallning, ta tag i ndgon annan persons kla-
der, hétta med knytndven
Verbalt hotfull Ett verbalt utbrott som &r mer &n att bara leller0
héja rosten och har for avsikt att forod-
mjuka eller skramma annan person.
Attackerar foremal En direkt attack mot ett féremal och inte leller0
en person, t ex kasta saker, sla pa eller
krossa fonster. Sparka, sla eller skalla ett
foremal eller sla sonder mobler.
Franvaro av symptom/beteende ger 0 poang.
Forandring i, eller forekomst av beteende ger 1 poéng (t ex ar pat vanligtvis forvir-
rad ger detta O podng, men Okar forvirringen ges 1 poéng).
Totalpodng (Summa) &r summan av vertikal kolumn.
Bedoémning: Summa: 0 = ingen eller liten risk for vald
1-2 = mattlig risk for vald, forebyggande atg bor vidtas
> 2 = hog risk for vald. Férebyggande atg bor vidtas och man bor planera for hur ett
eventuellt utbrott skall hanteras

2 Almvik & Woods, 2002.
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Bilaga 2. Vanliga scenarier

Foljande scenarier & mojliga dar vardintyg ibland maste utfardas. Fore-
slagna transportsatt &r en allmén rekommendation och ska inte ses som en
regel.

Den aldre dementa kvinnan

En 79-arig kvinna inkommer med hjalp av anhériga till akutmottagningen pa
ett lansdelssjukhus en torsdag kl. 22.30, arg och misstanksam. Kvinnan &r
forvirrad och mycket orolig. Behover rullator for att forflytta sig. Patienten
ska overflyttas for bedomning till Psykiatrin pa Sunderby sjukhus. Sjuk-
vardsresurs: Sjukresa, mobilt team eventuellt medféljande anhériga

Den aggressive mannen

Polis inkommer en lérdag eftermiddag till en glesbygds halsocentral med en
aggressiv man som uppvisar psykotiska symtom. Patienten ska dverflyttas
till Sunderby/Gallivare sjukhus. Sjukvardsresurs: Ambulans, sjukresa,
mobilt team kan alla vara aktuella samt samrad med polis om mannen
ar fortsatt aggressiv.

Suicidala arenden

1. Sjalvskadebeteenden med eller utan suicidal avsikt

Ung kvinna (vanligen) som kommer med ambulans/med narstaende till akut-
mottagningen. Sjalvskada som kréaver kirurgisk behandling och forflyttning
till annat sjukhus. Sjukvardsresurs: Ambulans om vitala parametrar ar
paverkade. Sjukresa, mobilt team eventuellt medféljande anhdriga eller
kommunal personal.

2. Sjalvmordsplaner

En 20-arig man hotar att hoppa fran en balkong. Sjalvmordshoten utlost av
en krissituation. Finns som komplikation &ven en viss berusning. V&nner lar-
mar 112 och ambulans/polis aker till platsen. Sjukvardsresurs: Ambulans
om vitala parametrar ar paverkade. Sjukresa, mobilt team eventuellt
medféljande anhoriga eller andra narstaende.

3. Sjalvmordsférberedelser

Deprimerad man som behandlas via halsocentralen. Anhériga larmar hélso-
centralen om behov av bedémning, och anhdriga har hittat ett sjalvmordmed-
delanden. Sjukvardsresurs: Ambulans om vitala parametrar ar paver-
kade. Sjukresa, mobilt team eventuellt medféljande anhériga eller
andra narstaende.

4. Sjalvmordsforsok

Inkommer med ambulans till sjukhuset i Pited/Gallivare/Sunderbyn fredag
03:30 och vardades pa IVA for komplikationer fran intoxikation av lakeme-
del. Under l6rdag stabil somatisk. Patienten har en dédsénskan och kan inte
lova att inte skada sig och tidigare sjalvmordsforsok finns beskrivna i journa-
len. Skall 6verforas ater till hemsjukhuset. Sjukvardsresurs: Ambulans ef-
tersom vitala parametrar ar fortsatt paverkade.
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Ater till bostaden

En patient inkommer kvallstid till psykiatrin pa Sunderby/Gallivare/Pited
sjukhus men bedoms inte vara i behov av fortsatt psykiatrisk vard. Patienten
ska darefter ater till bostaden pa hemorten. Hemresa: Eget ansvar, sjuk-
resa eller anhérig.
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