Kontaktuppgifter: KO mm u N
och sjukvard

Samverkan i Goteborgsomradet

Det du behover veta
infor din utskrivning

[ Goteborgsomradet samverkar Vastra Gotalandsregionen och Goteborgs Stad,
Harryda kommun, Mélndal stad, Partille kommun och Ockerd kommun.



Planering infor din utskrivning

For att du ska kanna dig trygg nar du kommer hem igen bdorjar vi planeringen
tillsammans med dig infor din utskrivning fran sjukhuset redan nar du skrivs in
pa sjukhuset. Om du lamnar ditt samtycke, delar sjukhuset information om dina
behov till din 6ppenvard*, eventuell rehabiliteringsmottagning samt till din
hemkommun.

En viktig del i informationsutbytet dr vad du sjdlv tror att du behdver hjadlp med.
Darfor kommer personal pa sjukhuset fradga vad du behover hjdlp med infér din
utskrivning fran sjukhuset.

Den ldkare som behandlar dig pa sjukhuset bedémer nar du ar utskrivningsklar,
det vill sdga att du inte langre ar i behov av sjukhusvard.

Fast vardkontakt

Du far en fast vardkontakt i 6ppenvarden*, som hjalper och stodjer dig med att
samordna och planera din fortsatta vard och omsorg pa langre sikt. Fast
vardkontakt ar en utsedd person pa din vardcentral eller annan 6ppenvards-
mottagning.

Planeringsmote

Nar det ndarmar sig utskrivning kan ett planeringsméte hallas dar du, eventuell
ndrstdende, sjukhuspersonal, din fasta vardkontakt, primarvardsrehab. samt
representanter fran kommunen deltar.

Syftet ar att gora din utskrivning trygg och saker genom planering av insatser
fran din 0ppenvard* och att du far méjlighet att ansoka om hjalp och stod-
insatser fran din hemkommun.

Planeringsmotet kan ske genom videomote, telefonsamtal eller personligt
besok pa avdelningen.

Vid behov forbereds dven ett kommande mote, dar en samordnad individuell
plan (SIP) gors. SIP-mdtet halls oftast efter utskrivning fran sjukhuset.

*Med dppenvard menas din vdrdcentral eller ndgon av sjukhusets specialistmottagningar.

Infor planeringsmote
Infor planeringsmotet ar det bra om du tanker igenom en vanlig dag i hemmet.

e Vad klarade du av att géra hemma innan du lades in pa sjukhuset — med till
exempel tvatt, stadning, inkdp, personlig hygien och dusch?

¢ Vad du kan behova hjadlp med nar du kommer hem - exempelvis fortsatt
rehabilitering, hantering av lakemedel, aktiviteter och struktur i din vardag?

Meddela om du Onskar ha nagon narstaende med pa planeringsmoétet.

Datum och tid for planeringsméte

Datum: Tid:

Samordnad individuell planering (SIP)

Din fasta vardkontakt kommer att erbjuda dig att en samordnad planering gors,
om du har insatser fran bade 6ppenvard och kommun. Denna planering sker
vanligtvis efter att du skrivits ut fran sjukhuset, vid ett mote som planeras in
tillsammans med dig.

Vid motet upprattas en samordnad individuell plan (SIP) dar du &r delaktig i
planeringen och genomférandet av den haélsa, vard och omsorg som du har
behov av.

Tank garna igenom vilka personer du skulle vilja ha med vid ett sddant mote
samt nar det kan passa att ha motet.

Datum och tid for méte om SIP

Datum: Tid:

Plats:

Den samordnade planen kommer sedan att foljas upp.



