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1. Föregående mötesanteckning 

2. SAMSA IT-tjänst i Ambulansen SU

Robert Höglind & Elisabet Tejlin

3. Instruktionsfilmer i SAMSA IT-tjänst – Uppföljning med enkätsvar

Johanna Karlsson Deucher

4. Arbetsgrupp utveckling

a. Fält för tidigare förskrivna hjälpmedel i SAMSA

b. Statistik bifogade filer



Agenda, fortsättning

5. Vägledning ”Bifoga filer” (från föregående möte)

6. Avlidna patienter med pågående SIP

7. Övriga frågor

a. Nytt val i Titel/Relation på kontaktuppgift i SAMSA

b. SAMSA lathund SIP till 1177

c. Elevarbete högskolan väst

8. Kommande möten



1. Föregående mötesanteckningar

2025-02-27 Mötesanteckningar Förvaltningsgrupp SAMSA

Justeringar:

4 – Referensperson från Göteborgsområdet: Katarina Höglund, inte Karolina

5 – Femman har en överstrykning som justerats i samband med ovan

https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rs10546-1612779783-2427/surrogate


2. SAMSA IT-tjänst i Ambulansen SU

Robert Höglind, Verksamhetsutvecklare

Elisabet Tejlin, Vårdenhetschef



3. Instruktionsfilmer i SAMSA IT-tjänst

Uppföljning med enkätsvar

Johanna Karlsson Deucher, Administrativt stöd



4. Arbetsgrupp utveckling



4a. Eventuella återkopplingar från föregående 

möte – Fält för förskrivna hjälpmedel i SAMSA

• Sjukhusen har idag en RPA som hämtar 
information från WebSesam och skriver till Melior

• Idé att informationen också skulle kunna skrivas till SAMSA

• Saknas idag standardiserad plats som en RPA kan arbeta 
ostört mot

• Förslag till AG Utveckling att skapa dedikerat fält 
för tidigare förskrivna hjälpmedel

• Bör i så fall placeras i meddelandet Vårdbegäran, men…

• Svårt att värdera nytta och möjligheter

• Mer input vore önskvärt!



Mer input har vi fått

Som vi ser det så har inte 
rehabpersonalen så stor 

nytta av denna 
funktionen eftersom vi 
alla (både NH Rehab, 

Kommunens rehab samt 
sjukhusets rehab) kan se 

i Websesam vad 
respektive patient har för 

hjälpmedel.

En risk som finns är ju att 
lisan inte stämmer 

(återlämnade hjälpmedel 
som ej avregistrerats eller 

beställda hjälpmedel som ej 
provats ut, kanske står på 

en rehabmottagning i 
väntan på hembesök) och 

patienten skickas hem i tron 
om att hon/han har allt de 

behöver. 

Vissa kommuner 
har egeninköpta 
hjälpmedel som 

ej är registrerade 
i Websesam.

Jag har nu stämt av med vårt 
planeringsteam och med rehabgänget. 
Alla (inklusive jag) är överens om att de 

senaste 10 hjälpmedlen inte kommer 
vara en hjälp eftersom man då ändå 

måste in i websesam för att se om det 
finns fler hjälpmedel förskrivna. Man 
upplever här att det fungerar väl med 

websesam och ser inget behov av 
hjälpmedelslista i SAMSA förrän möjligen 

hela hjälpmedelslistan kan finnas med.

Bra att göra området 
kopplat till hjälpmedel 

mer integrerat och synligt 
då det är ett stort område 

för den enskilde och för 
hela 

rehabiliteringsverksamhet
en, inom slutenvården 

och i primärvården.

Det vore fint om de 
10 senaste hjälpmedel 

handlar om 
individmärkta 

hjälpmedel, för att 
eliminera att tillbehör 
m.m. räknas in i dessa 

10.

Bra att göra 
patientens hjälpmedel 
mer synliga i SAMSA 

då det är ett 
kommunikationsverkt

yg alla använder.

Vet inte om de på avdelningarna 
kommer åt Websesam och kan se 
vilken mottagning som förskrivit 

hjälpmedlen. Men ser de att det är 
mycket hjälpmedel hade det 

underlättat om de kunde se vilken 
mottagning patienten haft kontakt 

med och kan koppla in den 
rehabmottagning, är ju inte alltid 

patienten kan svara vilken 
mottagningen det är. 

Om de ser att patienten har mycket 
hjälpmedel från rehab som hyfsat 

nyligen förskrivits vet de att det är en 
rehabmottagning som känner till 

patienten rätt väl. Men samma åt andra 
hållet, ser de att hjälpmedlen är över 

ett år gamla är risken att ingen 
rehabmottagning känner patienten väl 
och de förstår varför vi inte kan svara 

på så mycket frågor om patienten. 

Ett tillägg just för 
avdelningar som inte 
har möjlighet att be 

rehab komma till dem 
för bedömning.

Bra att avdelningen snabbt ser om 
patienten har hjälpmedel hemma 
överhuvudtaget. Det sparar dem 

tiden att gå in i websesam och 
kolla. För patienten är det bra då 
man inte missar att kolla om de 

har hjälpmedel, de slipper 
upprepa för flera personer vad de 

har, det hela blir mer 
patientsäkert

Visa de 10 senast förskriva i 
kombo med att ange det totala 
antalet hjälpmedel - står det 33 
där då tänker förhoppningsvis 

de flesta att det kan vara bra att 
gå in i websesam och kolla vad 

det kan vara, dock risk och ingen 
självklarhet att vi ska räkna med 

att alla tänker så. 

Kan de 10 senaste 
hjälpmedlen sållas ut 
så det bara är de med 

individnummer? Dvs så 
det inte kommer en 

lista med bara ett gäng 
tillbehör

De såg ingen direkt 
risk, men de va lite 
tveksamma kring 

nyttan, några 
konkreta 

förbättringsförslag 
på funktionen:

Man funderade även på 
om det gick att läsa över 

siffran för det totala 
antalet förskrivna 

hjälpmedel, så att man då 
själv kan logga in i 

websesam och titta om 
man känner ett behov.

Att få med datum för 
förskrivningen är också av 

värde, då man kan få ett hum 
om i fall patientens 

funktionsförmåga är statisk, 
eller om den försämrats 

snabbt.

lösning som man funderade på 
är om roboten endast kan läsa 

över ”huvudhjälpmedel” som ju 
har individnummer. Då får man 
med de viktigaste och slipper de 

oväsentliga tillbehören.

Det man framhöll är  att det 
kan bli ett problem om det bara 
är de tio senaste hjälpmedlen 

som kommer att läsas över.Det
kan komma med fotplattor, 

dynor, grindar osv som då tar 
plats och blockerar bort 
”viktigare” hjälpmedel.

Alla tycker att 
det här är en bra 

idé med 
överläsning från 
WebSesam till 

SAMSA!

bra om ni dubbelkollar 
med övriga 

förvaltningar innan det 
dras i frågan så det blir 
likvärdig funktionalitet

Kanske kan vara 
aktuellt med någon 

som testkör en 
pilot för att se om 
det är ett verktyg 
som faktiskt gör 

nytta?

Risken är ju att vi ändå 
måste in och ”leta” 
själva men allt som 
kan underlätta är ju 
positivt och detta 

kanske kan ses som ett 
första steg på vägen 
att göra processen 

enklare

Det låter väll som en 
god idé att så mycket 

som möjligt kan 
automatiseras men det 
blir, som det står, svårt 

då alla hjälpmedel 
kanske inte är relevanta 
som finns på patientens 

lista

Inget behov av se 
patients förskrivna 

hjälpmedel i Samsa. 
Det kollas i 
websesam

Ett fält för hjälpmedel kan 
ju ändå fylla sin funktion 
(även om det inte fylls på 
automatiskt) då finns det 

ju någonstans att 
dokumentera vad 

patienten har för den som 
har kännedom

En annan risk är att patienten ej 
får den rehabbedömning på 

sjukhuset som behövs inför en 
utskrivning. Viktigt att få träffa 

rehabpersonal som kan bedöma 
funktion/hjälpmedel för att få 

hjälp på rätt nivå.

Stor nytta
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Liten nytta

Socialsekreterare 
ställer ofta frågor 
kring hjälpmedel 
så då kan även de 

se denna 
information. En fördel kan förhoppningsvis 

vara att om en vårdbegäran 
öppnas och information om 

hjälpmedel läggs in blir 
rehabmottagningar påminda 
om att lägga in information. 

Detta sker aldrig idag. 

Kan vara så att man 
har hjälpmedel som 

inte används och 
utan extra 

information får man 
en felaktig bild av 

situationen.

Att bara veta vilka hjälpmedel 
någon har kan ju ge en hint om 

funktionsstatus men information 
om hur patienten tex gör 

förflyttningar eller adl behövs 
för att det verkligen ska 

underlätta processen

Ser inga direkta risker 
eller negativa aspekter 

med förslaget. Det 
kräver dock att 

ansvarig 
rehabmottagning 

lägger in information i 
vårdbegäran.



4b. Statistik bifogade filer

Beställs i nytt format från och med denna månad

– Tidigare månader visade ackumulerad data

– Redovisas nu med datumstämpel för varje fil

– En flik för SIP och en flik för ärenden



Bifoga filer statistik

Datum: 
2024-01-

31
2024-03-

04
2024-04-

08
2024-05-

13
2024-07-

01
2024-09-

02
2024-09-

27
2024-11-

04
2024-12-

02
2025-01-

27
2025-02-

25
2025-03-

24

Bild                                                                                                8 20 30 40 61 96 114 138 171 225 248 295

Egenvårdsbeslut                                                                                     15 27 39 48 76 112 128 170 210 285 353 424

Instruktion                                                                                         2 15 19 25 38 47 62 72 94 114 135 167

Intyg                                                                                               8 15 21 28 41 71 82 109 133 169 196 224

Journalanteckning                                                                                   25 41 55 83 144 263 313 366 529 1558 2546 3989

Läkemedelslista                                                                                     10 35 58 92 143 190 225 270 348 815 1241 1812

Ordinationshandling, ej 
läkemedel                                                                   4 7 9 11 14 25 31 40 47 68 82 100

Remiss                                                                                              36 55 90 126 182 260 293 343 433 636 838 997

Vårdplan                                                                                            1 8 14 29 36 44 57 86 100 132 187 254

Övrigt                                                                                              42 77 108 144 206 258 308 385 453 594 728 879

Summa: 151 300 443 626 941 1366 1613 1979 2518 4596 6554 9141

Datum: 
Dec

2023
Jan

2024
Feb Mars April Maj Juni Juli Aug Sept Okt Nov Dec

2024
Jan

2025
Feb Mar

t.o.m. 24

Bild                                                                                                3 4 13 9 4 17 11 21 14 21 20 34 27 31 26 40

Egenvårdsbeslut                                                                                     8 7 10 13 7 12 17 17 21 21 37 38 29 54 73 60

Instruktion                                                                                         1 13 3 6 6 7 4 5 15 10 22 8 20 20 27

Intyg                                                                                               3 5 5 7 3 7 10 11 20 13 21 28 28 14 24 25

Journalanteckning                                                                                   8 16 16 11 20 45 28 73 46 51 47 156 473 755 1093 1151

Läkemedelslista                                                                                     1 7 23 18 32 29 31 26 20 40 38 74 212 327 480 454

Ordinationshandling, ej 
läkemedel                                                                   4 3 1 2 2 2 7 4 7 7 8 9 14 16 14

Remiss                                                                                              15 21 15 32 33 41 23 41 38 42 40 88 97 143 203 125

Vårdplan                                                                                            1 7 4 13 7 4 8 15 25 16 24 16 57 57

Övrigt                                                                                              6 33 30 27 38 31 39 33 19 58 68 66 81 80 138 132

Summa: 45 98 135 125 158 197 172 233 195 283 313 530 988 1454 2130 2085
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Bifoga filer statistik - Ackumulerad
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Bifoga filer statistik - Månadsvis
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5. Vägledning ”Bifoga filer”

(från föregående möte)

Några återkopplingar från gruppen?



6. Avlidna patienter med pågående SIP

Peak Networks har noterat att det finns cirka 250 SIP i SAMSA där samtycke löpt ut och patient 

markerats som avliden

– Kan finnas fler SIP där patient markerats som avliden men som fortfarande har aktivt samtycke

– Finns sannolikt fler avlidna patienter med aktiv SIP där patienten inte markerats som avliden i SAMSA

Det går att med hjälp av script avsluta SIP som uppfyller specifika kriterier ”backend”

– Vill vi det?

– Andra lösningsförslag?



7. Övriga frågor

a) Nytt val i Titel/Relation på kontaktuppgift i SAMSA

– Relationen Annan fanns tidigare både som yrkeskontakt och som icke-yrkesrelation

– När tabellerna slogs ihop visades Annan därför i listan två gånger

– När yrkeskontakten Annan sparas kommer nästa kontaktkort som användaren öppnar på samma 

enhet vara förifyllt med samma uppgifter

– Slumpen avgör vilken sorts kontakt som sparas (yrkeskontakt/personlig relation)

– Användaren har ingen möjlighet att på förhand veta om kortet kommer sparas till nästa gång

– Relationstabellen kan uppdateras av Peak

– Lösningsförslag: Yrkesrelationen annan byts till Ospec. Yrkeskontakt



7. Övriga frågor

b) SAMSA lathund SIP till 1177

– Består av 2 delar

– Hur gör man i SAMSA för att SIP ska visas – Finns nu i SIP-lathunden

– Hur gör invånaren för att se sin SIP – Kan bli tydligare och mer riktat direkt till invånaren

– Kommer inom kort ersättas av ny lathund riktad till invånaren: Läs din SIP guide-A4 broschyr

– Länk under lathundar på gitsvg.se samt från vårdgivarwebben

– Länk/motsvarande info från regional information i nationell artikel om SIP på 1177.se

c) Elevarbete högskolan väst

– Två studenter, Oscar och Elise, skriver under våren en C-upppsats

– Informatik

– Visualisera data via Power BI och beskriva hur visualiserad data kan användas av verksamheter

https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rs10546-1612779783-2465/surrogate
https://gitsvg.se/gits/samordnadhalsavardochomsorg/utbildninglathundar/lathundar/
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/it/e-tjanster/basutbud-1177/informationsmaterial/


8. Kommande möten

Planering för höstens möten

– 1 per månad?

– Första möte?

Nästa möte torsdag 24 april 13.00



Tack!

Krister, Rebecca,
Christer, Helena,

Lena, Gisella
och

Maria


