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Minnesanteckningar från Samverkansgrupp Geriatrik, 

Demens, Palliativ vård och Stroke 2023-04-14 
Tid: 10:00-12:00 

Plats: Digitalt via Teams 

Närvarande 

Carina Karlsson Brännehed, Helen Kjellström Silvén, Åsa Breman, Pernilla Blomqvist, Sofia 

Lund, Anna-Karina Greneheim, Bengt Fernström, Ann-Sofie Eklund Karlsson, Krister 

Bergkvist, Andreas Lestander Melin, Signe Wisborg 

Annika Pettersson, Margareta Liljegren, Robin Ahlm 

Ej närvarande 

Rikard Strömqvist, Pia Stenlund, Birgit Edin, Ann-Katrin Jönsson, Elin Broberg, Vanja Arrias 

 

Dagens ärenden 

Vårdförlopp för stroke och TIA – hur går vi vidare? 

För att komma framåt i frågan behöves vårdförloppet förankras hos alla parter. I de flesta 

kommuner är inte vårdförloppet känt och man behöver arbeta med och förankra det för att 

kunna mötas i samverkan. Det finns många riktlinjer och vårdförlopp, kommuner och 

regionen behöver prioritera vilka som är viktiga att arbeta med. 

Primärvården har uppdaterade rutiner när en person lämnar specialistvården, patienten följs 

upp efter ett år.  

Då det inte finns en specifik rehab.avdelning på SkaS för personer med stora kvarvarande 

symtom tex efter en stroke och är i behov av mer aktiv träning, kommer dessa personer till 

kommunerna. Den aktiva träningen och rehabiliteringen tar mycket tid för kommunerna och 

kommunens rehab.personal har inte resurser och bra förutsättningar för att kunna träna så 

intensivt som personer med dessa symtom kräver.   

Efter diskussion kom gruppen fram till att vänta med att bjuda in Åsa Rejnö igen till 

samverkansgruppen GDP.  

Beslut: processtöden gör en kartläggning av strokeprocessen i den senare fasen. Carina 

Karlsson Brännehed återkopplar till Åsa Rejnö om gruppens tankar och hur vi går vidare i 

processen.  

 

Information från SkaS Närsjukvårdsteam  

För att öka Närsjukvårdsteamets tillgänglighet gav politiker teamet ett utökat uppdrag hösten 

2022. From den 13/3 är teamet i gång med uppdraget, arbetar nu även dagtid helger och 

kvällar.  
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För att nå Närsjukvårdsteamet finns ett telefonnummer och på det numret når man en 

kontaktsjuksköterska i teamet. Detta nummer ringer man om en vårdcentral eller 

sjuksköterska i kommunen önskar prata om en patient och hur man bäst skulle kunna lösa 

dennes behov. Dessa ärenden ska inte vara av akut karaktär. Om man bedömer att det går att 

åtgärda vissa saker i hemmet hos patienten kan man ringa till Närsjukvårdsteamet för att 

efterhöra om det är möjligt för dom att hjälpa till så att patienten slipper åka till akuten.  

Vid akuta ärenden ringer man 112.  

I vissa kommuner finns telefonnummer till bedömningsbilar och som har använts för då en 

sjuksköterska eller läkare på Vårdcentral har velat få en bedömning på en patient. Dessa 

nummer ska helst inte användas längre utan man ska gå via kontaktsjuksköteskan i 

Närsjukvårdsteamet som då kan skicka ut en bedömningsbil om det skulle behövas.  

Viktigt att tänka på är att kontakt ska i första hand alltid tas med ansvarig läkare.  

Exempel på vad teamet kan hjälpa till med: 

• Specifika bedömningar som kräver insatser såsom blodtransfusion 

• Vätskedrivande behandling 

• Vissa läkemedel som inte kan ges av sjuksköterska i kommunen 

  

Återkoppling från Vårdsamverkan FoUI 

Ann-Sofie Eklund Karlsson är GDP:s representant i FoUi och har deltagit på två möten 

hittills. Kort sammanfattning från dessa möten: 

• Barn o Ungas uppdrag har presenterats 

• Ny ordförande för FoUI är Susanne Andersson och Per Hjerpe som delar på 

ordförandeskapet 2023–2024 

• Genomgång av SkaS omorganisation.  

• Högskolan i Skövde har doktorander som forskar på personer med komplexa 

vårdbehov, vårdkedjan med primär kommunal vård- och omsorg.  

• Rundvandring och visning av KTC (Kliniskt träningscentrum). Tanken med KTC är 

att SkaS önskar att sjuksköterskor, läkare och undersköterskor från alla parter, 

sjukhus, kommuner och vårdcentraler ska bjudas in för att öva och träna tillsammans.  

• Det finns ett innovationscenter med en lägenhet på högskolan med mycket bra teknik 

och hjälpmedel.  

• Ann-Sofie informerade om att OLG är borttagen och att GDP har en ny handlingsplan.  

• En läkare inom primärvården ska göra en studie om medicinska vårdplaner.  

 

Uppdragshandling stimulansmedel till de lokala GDP-grupperna 

Det finns 20 000 kr från Handlingsplan psykisk hälsa. Varje lokal GDP-grupp kan få tillgång 

till dessa medel där syftet är att stimulera de lokala grupperna att komma i gång med sitt 

arbete.  
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Beslut: Uppdraghandlingen godkännes 

 

Förslag på datum till höstens GDP-möten 

Fredag 22/9 kl 09:00 – 12:00 fysiskt 

Fredag 27/10 kl 10:00 – 12:00 digitalt 

Fredag 8/12 kl 09:00 – 12:00 fysiskt 

Förslag på datum till konferens för implementering av lokala GDP-grupper 

Onsdag 8/11 Konferens 08:30 – 16:00, återkommer med lokal 

 

Övrigt 
Skövde kommun har haft några unga personer som varit i behov av mycket och intensiv 

rehabilitering. Upplevelsen är att SkaS inte kan erbjuda en sådan rehabilitering som kanske 

borde skett på en rehabavdelning inom specialistvården. Rehabpersonal i kommuner har 

kunskap men inte förutsättningar så att personer med stort rehabiliteringsbehov inte får 

tillgodosett det som är nödvändigt.  

Två specifika ärenden i Skövde kommun där avvikelser har skrivits. Skövde kommun 

kommer fortsättningsvis bli restriktiva att ta emot dessa patienter.  

Sofia Lund skickar de avvikelserna till Margareta Liljegren som skickar vidare dessa till 

verksamhetscheferna Carina Karlsson Brännehed och Andreas Lestander Melin.  

Krister Bergkvist tar upp frågan om när man bedöms vara utskrivningsklar från sjukhuset, en 

fråga som behöver diskuteras på SkaS.  

Bengt Fernström signalerar att en grupp som far illa i samhället är personer med afasi och 

som inte får livslång behandling. Signe berättar att Närhälsans rehabmottagningar har ett 

neurovårdsteam med logoped men har fått till sig att det kan vara svårt att få till den livslånga 

rehabiliteringen i kommunen.  

 

Bilagor 

• Uppdragshandling stimulansmedel till de lokala GDP-grupperna  

• SkaS mobila Närsjukvårdsteam utökad tillgänglighet from 230313 och kontaktväg in 

för bedömningsbilarna i Skaraborg 
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Vid anteckningarna 

Margareta Liljegren 

Skaraborgs sjukhus 
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