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TJANSTEUTLATANDE
Riktlinje avseende delegering av hdlso- och
sjukvardsuppgifter inom kommunal primarvard

Férslag till beslut

Socialnéamnden antar riktlinjen Delegering av halso- och sjukvardsuppgifter inom
kommunal primarvard.

Sammanfattning av drendet

En riktlinje for delegering av halso- och sjukvardsuppgifter inom kommunal
primarvard har tagits fram. Delegeringsforfarandet har tidigare reglerats genom en
overgripande rutin faststalld av medicinskt ansvarig sjukskoterska (MAS) och
medicinskt ansvarig for rehabilitering (MAR). Mot bakgrund av férandringarna i
foreskriftsregleringen samt uppdaterad nationell vagledning om vardgivarens ansvar
finns behov av att tydliggdra ansvar, roller och organisatoriska ramar genom en
riktlinje beslutad i ndmnd.

Riktlinjen tydliggor Socialndmndens ansvar som vardgivare och anger évergripande
principer, krav pa riskanalys samt ansvarsfordelning for delegeringsforfarandet inom
den kommunala primarvarden. Operativa moment och det praktiska genomférandet
regleras fortsatt i underordnad rutin.

Den nya riktlinjen omfattar Vard- och omsorgskontorets utforare i egen regi samt
utforare enligt lagen om valfrihetssystem (LOV) dar halso- och sjukvardsansvaret
avilar kommunen.

Arendets uppkomst och historik

Vid arsskiftet 2025/2026 upphdavdes Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad
om delegering av arbetsuppgifter inom hélso- och sjukvard och tandvard (SOSFS
1997:14). Frédn och med den 1 januari 2026 regleras bestdammelser om delegering
inom lakemedelshantering i Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om
ordination och hantering av lakemedel i halso- och sjukvarden (HSLF-FS 2017:37).

| Socialstyrelsens meddelandeblad nr 15/2025 Foreskrifter om delegering upphdavs
och dndras samt i handboken Ordination och hantering av lékemedel i halso- och
sjukvarden - Handbok vid tillimpningen av HSLF-FS 2017:37fortydligas vardgivarens
ansvar for att organisera och félja upp delegeringsforfarandet.
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Mot denna bakgrund har behov identifierats av att faststalla évergripande ramar och
ansvarsfordelning genom en riktlinje beslutad av Socialnamnden i dess egenskap av
vardgivare.

Arendet har beretts inom Vard- och omsorgskontoret i samverkan mellan
verksamhetschef enligt hélso- och sjukvardslagen (VC HSL), MAS och MAR.

Rattslig utredning

Kommunens ansvar for halso- och sjukvard regleras i Halso- och sjukvardslagen
(2017:30). Av 12 kap. 1 § framgar att kommunen ansvarar for viss halso- och
sjukvard. Verksamheten ska bedrivas sa att kravet pa god vard uppfylls. Det ar
darmed en kommunal angelagenhet att organisera verksamheten sa att lagens krav
efterlevs.

Enligt Socialnamndens reglemente ansvarar namnden fér kommunens uppgifter
inom halso- och sjukvard. Faststéllande av riktlinjer for hur delegeringsforfarandet
ska organiseras faller ddrmed inom namndens ansvarsomrade.

Nagon sarskild rattspraxis som begransar namndens mojlighet att anta 6vergripande
riktlinjer pd omradet finns inte. Riktlinjen utgor ett styrdokument inom ramen for
namndens ansvar som vardgivare.

Lagstod

Fragan om delegering av halso- och sjukvardsuppgifter regleras genom foljande
bestammelser.

Enligt 3 kap. 1 § Patientsakerhetslag (2010:659) ska vardgivaren planera, leda och
kontrollera verksamheten sa att kravet pa god och saker vard uppratthdlls. Detta
innebar att vardgivaren ansvarar for att delegeringsforfarandet ar systematiskt
organiserat, foregas av riskanalys och foljs upp inom ramen for verksamhetens
ledningssystem.

Av Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9) framgar att vardgivaren ska faststalla processer och
ansvarsfordelning inom verksamheten. Delegeringsforfarandet utgor en sadan
process och ska vara integrerat i verksamhetens ledningssystem.

Bestammelser om delegering inom ldkemedelshantering regleras i 9 kap. 3-9 88
Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad om ordination och hantering av
lakemedel i halso- och sjukvarden (HSLF-FS 2017:37). Av dessa bestammelser
framgar att delegering endast far ske nar det ar férenligt med god och saker vard
och efter individuell bedémning.

Lagstiftningen innebar sammantaget att vardgivaren har ett dvergripande ansvar for
att delegeringsforfarandet ar systematiskt organiserat och forenligt med kravet pa
god och sdker vard.
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Konsekvensbeskrivningar

Ekonomiska konsekvenser

Beslutet medfor inga ytterligare kostnader utéver de resurser som redan ar avsatta
for utbildning, kompetenssakring och uppfoljning av delegeringsforfarandet. Arbetet
bedrivs inom befintlig budgetram.

Enligt den nya regleringen paverkas inte giltigheten av ett delegeringsbeslut av att
den legitimerade personal som fattat beslutet avslutar sin anstallning. Detta innebar
en minskad administrativ hantering jamfort med tidigare ordning, da omprovning i
dessa situationer kravdes. Férandringen beddms kunna innebara viss effektivisering
av verksamheten, men medfor inga budgetpaverkande effekter.

Delegeringsbeslut ér knutna till den verksamhet eller organisatoriska enhet dar
uppgiften ska utféras. Om en medarbetare arbetar inom flera enheter kravs
delegeringsbeslut for respektive enhet. Detta arbetssatt ar dock redan
implementerat i verksamheten och beddms darmed inte medféra nagra 6kade
kostnader.

Barnkonsekvensanalys

Barnkonsekvensanalys ar gjord enligt checklista.

Konsekvenser om beslutet inte tas

Om riktlinjen inte faststalls saknas ett dvergripande styrdokument som tydliggor
Socialndmndens ansvar som vardgivare samt de organisatoriska ramarna for
delegeringsforfarandet.

Den nya foreskriftsregleringen och tillhérande vagledning betonar vardgivarens
ansvar for att delegeringsforfarandet ar systematiskt organiserat och féregas av
riskanalys. Utan en beslutad riktlinje kan det férsvara namndens mojlighet att
sakerstalla och visa att dessa krav ar uppfyllda inom ramen for ledningssystemet.

Avsaknad av riktlinje kan dven medféra otydlighet i ansvarsférhallanden och risk for
mindre enhetlig tillampning inom verksamheten.

Samlad beddmning

Mot bakgrund av forandringarna i foreskriftsregleringen och den tydligare
betoningen av vardgivarens ansvar bedémer Vard- och omsorgskontoret att det
finns behov av att faststalla en 6vergripande riktlinje for delegering av halso- och
sjukvardsuppgifter.

Riktlinjen tydliggdr ansvarsfordelning och organisatoriska ramar for
delegeringsforfarandet samt starker namndens mojlighet att sakerstalla att
forfarandet ar systematiskt organiserat och forenligt med kravet pa god och saker
vard.

Beslutet beddms inte medféra 6kade kostnader och ryms inom befintlig budgetram.

Sida 3 (5)



Knivsta@

ominurn

Tjansteutldtande

Underlag for beslut och beslutsexpediering

Underlag fér beslut

Tjansteutldtande 2026-02-20
Riktlinje Delegering av halso- och sjukvardsuppgifter inom kommunal primarvard
Socialstyrelsens meddelandeblad - Foreskrifter om delegering upphavs och andras

Beslutet skickas till

Akten

Attendo AB
Knivsta pastorat
Nytida AB

Catrin Josephson
Socialchef
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Barnchecklista infor beslut

Alla under 18 ar ar att betrakta som barn.

1. PAverkar beslutet barn?
Ja[] Nej [X

Riktlinjen omfattar inte barn.

2. Hur har barns bésta beaktats?
3. Beskriv eventuella intressekonflikter.

4. Barn tillfrdgas vid évergripande flerdriga planer/styrdokument. Har
sd skett?

Jal]

Nej []

Inte aktuellt. Beslutet ror inte en dvergripande flerarig plan eller ett flerarigt
styrdokument. [_]
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