Vastra Gétalandsregionen

Regionstyrelsen
Datum: 2026-03-16

Motesanteckning

Samordningsrad akutvard

Tid: 08:30-11:00

Plats: Teams

Deltagare

Tobias Carlson, SU, ordférande
Annelie Sundén Gustavsson, Ska$S
Magnus Giildenpfennig, SAS
Johan Ingmarsson, SU

Mie Jidetoft, NU

Franvarande

Linda Johansson, SV

Lina Dahlén Holmqvist, SU

Ovriga deltagare

Leena Ekberg, Koncernkontoret, koordinator

Christine Rosvall, SU, motessekreterare

Henrietta Arwin, direktor Regionhalsan (punkt 5)

Tore Vingare, Koncernstab digitalisering (punkt 7)

Anders Kullbratt, beslutsfattare samordningsgruppen (punkt 7)

Denna punkt utgar.

Motespunkt Anteckning Ansvarig
1. Information fran ordférande Tobias
Carlson
2. Aterkoppling mote med samordningsrad primarvard 26/2 Tobias, Mie
och Linda
Motet med samordningsrad primarvard blev mest ett kort
introduktionstillfdlle. Gruppen ar éverens om att samarbetet
ar viktigt, men kraver ett nytt, fysiskt mote med en tydlig
agenda eller en gemensam fragestallning. Till hosten vill man
arbeta mer strukturerat med den praktiska gransdragningen
mellan akutsjukvard och primarvard, akutsjukvarden och
primarvardens akuta uppdrag och hur man goér verkstad av
det. Leena aterkopplar till koordinatorn for samordningsrad
primarvard.
3. T12 Lakarprogrammet Lina




Infor akutvardens uppdrag

Gruppen pratar om vad man ska ta upp i kommande dialog
med Henrietta Arwin. Samtalet kretsar kring de stora
utmaningar som akutmottagningarna i regionen star infor,
sarskilt problemen med att patienter blir kvar alldeles for
lange innan de kan flyttas vidare till vardavdelningar.
Karnuppdraget ar att akutmottagningarna med hog
tillgdnglighet ska ta emot och bedéma och behandla
patienter med misstadnkta eller konstaterade tidskritiska
sjukdomstillstand eller skador. Langa vistelser pa akuten
leder till betydande risker for patienterna, sarskilt for skora
dldre. Bland annat namns 6kad risk for komplikationer, som
infektioner, men aven forvirring, trycksar, uttorkning och
fordrojd behandling.

Ett viktigt tema ar behovet av ett tydligt och gemensamt
regionalt uppdrag fér akutmottagningarna, sa att de far ratt
forutsattningar att prioritera och arbeta effektivt. Gruppen
vill lyfta detta i dialogen med Henrietta och betonar att
akutmottagningarna inte kan fortsatta fungera som en
buffert nar slutenvarden inte har plats. Det behovs krafttag
for att forbattra avflodet och for att sakerstalla att
akutteamen kan hantera de patienter som faktiskt behover
akut omhandertagande.

Samtalet tar ocksa upp den nddvandiga omstallningen nar
det géller skora aldre, dar flera ar 6verens om att manga av
dessa patienter inte borde komma till akuten
overhuvudtaget om deras tillstand ar forutsagbara och kan
hanteras i hemmet eller genom priméarvarden. Tobias
beskriver det pagaende arbetet pa Sahlgrenska med sarskilda
dldreboenden, som nu borjar skalas upp, och hur inférandet
kraver ett intellektuellt resonemang, en hel del samtal och
diskussion — det racker inte med blanketter.

Alla deltagare verkar vara 6verens om att problemet ar
regionalt, att omstallningen kraver samarbete 6ver
forvaltningsgranser och att malet &r att starka
akutmottagningarnas uppdrag, forbattra patientflédena och
skapa tryggare och mer hallbara processer for bade patienter
och personal.

Alla

9.00-9.30

Akutvardens uppdrag

Inbjuden gast: Henrietta Arwin, direktor for Regionhalsan,
deltar i motet for att diskutera akutmottagningarnas uppdrag
och utmaningar.

Henrietta
Arwin




Bilaga: Akutmottagning uppdrag floden och skora dldre

Deltagarna lyfter tva centrala problemomraden:

¢ Inflodet av patienter — Bade lagprioriterade
patienter som egentligen hor hemma i primarvarden
och skora dldre med sma eller negativa vardvinster i
slutenvarden. Behov av tydligare styrning via 1177,
narakuter, vardcentraler och hemsjukvard
diskuteras.

e Avflédet till slutenvarden — Sjukhusens kapacitets-
och produktionsstyrning fungerar inte tillrackligt bra,
vilket gor att patienter blir kvar onédigt lange pa
akuten.

Detta leder till risker for patienterna och en ohallbar
belastning pa akutmottagningarna. Henrietta betonar att
problemet ar dubbelbottnat:

e Internt pa sjukhusen behdvs bittre flédesarbete och
gemensamma arbetssatt.

e Externtivardkedjan finns manga aktorer
(primarvard, kommun, anhoriga) som paverkar
akutmottagningarnas belastning.

Diskussion fors om mdjliga |6sningar, exempelvis narakuter,
starkt primarvard, forbattrad kontinuitet och modeller for
vard av skora dldre i hemmet eller kommunala
korttidsplatser. Gruppen efterfragar ocksa en mer
regiongemensam riktning kring primarvardsnara akuta
vardnivaer.

Gruppen diskuterar hur varden fér multisjuka aldre ofta
overbehandlar patienter med mycket liten nytta. Tobias
betonar att regionen forst maste fokusera pa innehdll och
rimlig vard, snarare dn nya strukturer, och att man bér
"tagga ner sjukvarden och tagga upp omsorgen”. Det finns en
vaxande konflikt mellan primarvard och akutsjukvard kring
vad akuten ska gora, dar primarvarden upplevs vilja att
akuten gor mer och lagger in patienter for uppfoljning de
sjalva inte hinner med.

Det saknas gemensam syn pa vad som ar rimlig och vardig
vard, och chefslakare upplevs ibland bedéma enskilda fall
utan att se konsekvenserna for helheten. Gruppen ar enig
om att regionen behoéver peka ut en tydligare riktning for vad
som &r ”rimlig vard”, och att strukturen kan behdva justeras
nar kulturen inte racker.



https://vgregion.sharepoint.com/:p:/r/sites/sy-rs-samordningsrad-akut/_layouts/15/Doc.aspx?sourcedoc=%7B69306BA9-4AB2-4594-90CC-2689DF0CE28A%7D&file=Akutmottagning%20uppdrag%20fl%C3%B6den%20och%20sk%C3%B6ra%20%C3%A4ldre%20SoR%20februari%202025.pptx&action=edit&mobileredirect=true

Henrietta vill veta vilka initiativ samordningsradet kan ta, och
foreslar kontakt med produktionschefer for att skapa mer
samstammighet i flodena. Hon tar med sig fragan om
primarvardens forvantningar pa akuten. Tobias lyfter ater
vikten av att skilja mellan mangd av sjukdom och mangd av
sjukvard och att varden maste hantera det mer realistiskt.

Gruppen ar 6verens om att motet gett bra diskussioner om
akutmottagningarnas utmaningar och behovet av battre
produktionsplanering. Henrietta betonar att hon inte kan tala
om hur sjukhusen ska géra, men att man maste fortsatta
belysa fragor som tidiga utskrivningar och forbattrade fléden,
dven om de ar gamla utmaningar.

Magnus lyfter behovet av robusta processer och att
akutmottagningar behover analyseras produktionsmassigt pa
samma satt som slutenvarden, annars blir akuten en buffert
utan samma strategiska tyngd. Flera beskriver hur
slutenvardens kapacitet och sena utskrivningar skapar stopp,
och att arbetet med vardplatser och beldggningsgrad gar
trogt.

Mie berattar att pa hennes sjukhus sa har slutenvardens
chefer fatt i uppdrag att sédnka beldggningsgraden, men att
I6sningarna saknas. Tobias papekar att vardplatsbegreppet ar
otydligt eftersom bemanning och traditioner skapar stora
skillnader mellan avdelningar, och att innehallet i varden
behover analyseras lika mycket som antalet platser. Ett
storre internt benchmarkarbete pagar som kan bli en
regional fraga.

Henrietta tar med sig fragorna vidare och vdlkomnar fler
dialoger framover.

6. Benchmarking akutmottagningar Tobias
Carlson
Denna punkt utgar.
7. Vardinformationssystem prehospital vard (Ambulink) och Tore
framtida digital akutjournal Vingare
9.45-10.15 Anders
Inbjudna gaster Tore Vingare och Anders Kullbratt visar en Kullbratt

presentation av arbetet bakom digitalisering av
vardinformationssystem for den prehospitala varden och de
efterfragar intresset av att delta i form av projektgrupp och
vilka olika personalkategorier som behdver representeras.

Intresset ar stort och det planeras direkt in ett extrainsatt
mote for samordningsrad akutvard mandagen den 30/3.
Fram till dess ska samtliga ha tagit fram representanter fran
olika personalkategorier med olika kompetenser och fran




olika forvaltningar som ska inga i projektgruppen med
workshop tva ganger per manad samt for- och efterarbete
(totalt cirka 60 timmar under fem manader).

De personalkategorier som behover representeras ar:
e Akutlakare/ledningslikare
e Sjukskoterska
e Underskoterska
e Sekreterare
e Omsorgskoordinator
e Vardplatskoordinator
e Barnkompetens
e  Psykiatri
e Prehospitala arbetet lakare + sjukskoterska

Presentation Digital akutjournal

8. Aterkoppling méte vardfilosofi och kloka kliniska val Tobias
Carlson
Samarbete med samordningsrad priméarvard och
internmedicin
Denna punkt utgar.
9. Nationellt system for kunskapsstyrning hélso- och sjukvard | Tobias
Carlson
Nominering av representant (specialistsjukskéterska med
erfarenhet av trauma och akutsjukvard)
Denna punkt utgar.
10. Masskadeplansarbete Tobias
Carlson
Representant for katastroflager: Besa Bala
Denna punkt utgar.
11. Ovriga fragor Tobias
Carlson

Nastkommande moten

2026-03-30 kl. 08:00 — 09:00 Extrainsatt mote
2026-04-13 kl. 08:30 —11:00

2026-05-11 kl. 08:30 —11:00

2026-06-08 kl. 08:30 — 11:00
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