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Retningslinje for samhandling og oppgavefordeling mellom leger i

kommunene og sykehusleger
Vedtatt av LSU 09.02.2024

Retningslinjene bygger pa og er i overensstemmelse med Avtale om helhetlig pasientforlgp
mellom Vestre Viken HF og kommunene gyldig fra 01.05.2019. Retningslinjene er ment som
en kortversjon og en presisering for klinikere.

Avtale om helhetlige pasientforlgp mellom XX kommune og Vestre Viken.pdf
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1. Henvisninger
Henvisning er ikke en bestilling av en undersgkelse, men en forespgrsel om vurdering av
videre utredning og/eller behandling.

Henvisningen skal inneholde

e Klart formulert(e) problemstilling(er).

e Oppdatert liste over legemidler som er i bruk, sakalt «LiB-liste».

e Annen bakgrunnsinformasjon som vurderes som relevant, slik som funksjonsniva,
evne til egenomsorg, hjemmesykepleie eller andre tjenester, ngdvendige
hjelpemidler, behov for tolk eller annen form for fysisk eller psykisk tilrettelegging
ved innleggelse/mottak.

e Pasienten bgr vaere orientert om og ha samtykket til at henvisningen kan bli
videresendt dersom sykehuset ikke har kapasitet innen tidsfristen.

Henvisning mellom spesialisthelsetjenester skal gjgres direkte med kopi til fastlegen.
Se dokumentet «Innleggelser og konferering Drammen sykehus, somatiske tilstander» for

informasjon om konfereringstelefon og @vrige rutiner for melding av pasienter for akutte
innleggelser ved Drammen sykehus.


https://vestreviken.no/Documents/Samhandlingsavtaler/Avtale%20om%20helhetlige%20pasientforl%C3%B8p%20mellom%20XX%20kommune%20og%20Vestre%20Viken.pdf
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Henvisning og innleggelse fra sykehjem og andre institusjoner med heldggns omsorg.
Innleggende lege bgr konferere med spesialisthelsetjenesten for a avklare om det er mulig a
utfgre ngdvendig utredning og eller behandling i aktuelle institusjon med veiledning fra
spesialisthelsetjenesten fremfor a transportere pasienten til sykehus.

Journalsystemet til sykehjemmene har lesetilgang til reseptformidleren, men kan ikke skrive
elektroniske resepter. Ved henvisning fra sykehjem ma dette papekes i henvisningen, slik at
mottakende lege kan oppdatere reseptformidleren til korrekt LiB liste ved innkomst.

2. Polikliniske pasienter og dagbehandling.
Ved poliklinisk behandling og dagbehandling skal epikrise eller tilsvarende informasjon,
sendes det helsepersonell i kommunene som trenger opplysningene for a kunne gi pasienten
forsvarlig oppfelging videre.

Det er spesielt viktig a gi oppdatert funksjonsbeskrivelse og medikamentliste. Ved endringer
i medisinlisten ma ansvarlig lege ekspedere resept og oppdatere reseptformidleren.
Meldingen ma inneholde plan for videre behandling og kontroll, og tydelig angivelse av
ansvarsplassering.

Ved langvarig poliklinisk behandling ma sykehuset sgrge for at fastlegen fortlgpende er
informert om sykdomsutvikling og prognose som har betydning for videre sykemelding (se
punkt om sykmelding).

3. Epikriser
Epikriser skal inneholde:

e Avklaring av problemstillingen(e) stilt i henvisningen og fastsetting av diagnose.

e Oppdatert liste over legemidler som er i bruk (LiB-liste).

e Pasientens samlede funksjonsniva ved utskrivning, herunder endringer i lgpet av
innleggelsen og forventet framtidig utvikling.

e Beskrive eventuell videre plan for oppfelging i spesialisthelsetjenestens regi.
Planlagte polikliniske kontroller ved sykehuset skal settes opp og kalles inn av
sykehuset selv. Dette gjelder ogsa planlagt bildeundersgkelser.

e Avklaring av gvrige problemstillinger som har fremkommet under innleggelsen.
Dersom enkelte spgrsmal ikke avklares skal dette redegjg@res for. For eksempel kan
fastlegen informeres om avdekte problemstillinger innen andre spesialistfelt enn det
pasienten var innlagt for, der fastlegen gis ansvar for a vurdere om det er ngdvendig
med videre henvisning/utredning av denne problemstillingen.

Pasienten ma enten selv bestille time til kontroll hos fastlegen eller fa hjelp til dette mens
vedkommende er inneliggende i sykehuset.
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Bade epikriser og polikliniske tilbakemeldinger kan inneholde rad om innhold og hyppighet
av fremtidige kontroller hos fastlege, men den som er ansvarlig for oppfglgingen skal
bestemme omfanget av denne. Kontroller som forventes utfgrt av fastlege ma derfor vaere
av en slik karakter at de kan vurderes og fglges opp innenfor vanlig allmennpraksis.

4. Generelle oppgaver og ansvar

Endringer i medisinering

Ansvarlig lege ma ekspedere resept og oppdatere reseptformidleren. Journalsystemet i
sykehjem har per i dag ikke tilgang til a skrive elektroniske resepter. Sykehjem har lesetilgang
og ma oppdatere sin lokale LiB liste iht. til LiB-liste fra reseptformidleren ved mottak av
pasienter fra andre helseniva.

Blodprgver og andre prgver

Legen som stiller indikasjon for blodprgvene skal vaere rekvirent. Legen skal som hovedregel
sgrge for at prgven blir tatt pa eget laboratorium, og har ogsa ansvaret for oppfglging og
informasjon til pasienten nar svaret foreligger. Prgver som er rekvirert av sykehuslege kan
tas pa fastlegekontoret dersom dette apenbart er best for pasienten, for eksempel ved lang
reisevei til sykehus. Pasienten kontakter i sa fall fastlegekontoret for a avtale prgvetaking, og
ma ha ferdig utfylt rekvisisjon med seg. Legen som rekvirerte blodprgvene er ansvarlig for
oppfelging av prgvesvarene og informasjon til pasienten dersom prgvetakningen er utfgrt av
andre.

Sykemelding

Legen som initialt stiller indikasjon for sykemelding skal skrive sykmelding. Fgrste
sykemelding fra sykehuset bgr gjelde den perioden som det forventes at pasienten uansett
ikke kan arbeide. Pasienten ma informeres om at hen selv ma bestille time til fastlegen
dersom pasienten er i behov av vurdering om ytterligere sykmelding. For pasienter som
behandles langvarig pa sykehus/poliklinikk og hos fastlege parallelt, kan sykemelding
ivaretas av fastlegen.

Pasienttransport

Fastlegen vurderer behov ved fgrste transport til sykehuset. Ved videre behandling og
kontroller i sykehusets regi, vurderer sykehuset behovet for transport og lager eventuelt
rekvisisjoner.

Dialogmelding

Dialogmelding bgr benyttes nar det er tilstrekkelig med tilbakemelding innen 3-5 dager. PKO
vedlikeholder oversikt over telefonnummer som kan benyttes for direkte telefonkonferering
bade for de avdelingene som har dette og for fastlegenes direktenummer.

Oppgaveoverfgring

Overfgring av nye oppgaver/endret oppgavefordeling skal ikke komme i form av beskjeder i
enkeltepikriser. Ansvars- og oppgavefordeling mellom kommunehelsetjenesten og
spesialisthelsetjenesten fglger av overordnede nasjonale fgringer og avtaleverk.

Ved identifisering av oppgaver som man mener bgr ivaretas av annet tjenesteniva enn
tidligere, b@r dette meldes til Lokalt samarbeidsutvalg (LSU). Dersom LSU anser det
hensiktsmessig, kan Radgivende medisinsk utvalg (RMU) vaere en naturlig faglig radgivende
instans og legge frem en anbefaling til LSU.



