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§ 42. Motets 6ppnande
Ordftorande Sppnar métet och hélsar vialkommen.

§ 43. Godkinnande av dagordning och val av justerare
Dagordningen godkéndes. Magnus Stenmark valdes som justerare.

§ 44. Foregaende protokoll
Inga kommentarer har inkommit pa féregaende protokoll som &r publicerat,
diariefort samt lagda till handlingarna.

§ 45. Uppdragsgrupp Strategi for hilsa

Mattias Fehling, utvecklingsledare SAS, representerar Uppdragsgruppen Strategi for
hélsa och han presenterar bakgrund och nuldge. Sedan arsskiftet d&r Uppdragsgrupp
Strategi for hilsa en permanent uppdragsgrupp. Uppdragsgruppen bestar i dagsliget
av representanter fran sjukhus, primérvard, tandvard och kommun. Uppdragsgruppen
arbetar med att identifiera gemensamma mal att samverka kring, Bidra till en jimlik
hélsa i befolkningen, Forbittra och utveckla samverkan kring det hilsofrimjande och
sjukdomsforebyggande arbetet i S6dra Alvsborg och Skapa bittre och effektivare
samarbeten mellan kommun, region och civilsamhille. Gemensamma utmaningar r;
Hilsoklyftorna 6kar mellan grupper i befolkningen, En dldrande befolkning, Fler
invanare upplever ofrivillig ensamhet, Fler kroniska sjukdomar, Invénarnas behov av
vilfirdstjdnster kommer att 6ka, Hilften av alla kvinnor och tva tredjedelar av alla
mén har minst en ohédlsosam levnadsvana samt Barn och ungas hilsa och skolging.
Handlingsplan for 2024 presenteras. Fokusomraden 4r; Fysisk aktivitet pa recept
(FaR) se vidare § 46, Hilsocoach on line (HCO), Barn och ungas munhilsa och
Ofrivillig ensamhet for dldre. Barn och ungas munhilsa dr idag en fraga for
forskolan och fragan stills hur samarbetet med skolan ser ut. Samtal fors i nuléget
med forskolan i Borés Stad gillande mgjligheten att kunna samarbeta. Styrgruppen
foreslér att fragan ska lyftas in i Borasregionens elevhilsochefsnitverk. Mattias
Fehling ska forbereda ett informationsmaterial som kan tas vidare av styrgruppens
deltagare. En kartldggning dr gjord kring vilka aktiviteter som erbjuds i de olika
kommunerna for de som &r dldre och kénner sig ensamma och de visar sig att det
finns manga aktiviteter men man vet inte hur primérvéarden arbetar och hur alla
aktiviteter samspelar med varandra. En enkit skickades dérfor ut till primérvarden,
dér svar visar att man arbetar med frigorna men har ingen samverkan med
kommunerna. Malet 4r nu att fa dessa parter att samverka ytterligare.

Presentation som kombinerar § 45 och § 46 bifogas protokollet.

§ 46. Fysisk aktivitet pa recept (FaR)

Martin Johansson, Boras Stad, projektkoordinator for arbetet med FaR informerar
oss om det pagdende arbetet. Regeringen gav Socialstyrelsen i uppdrag att fordela
statsbidrag for 2023 till regionerna for att genomfora insatser som syftar till att Ska
forskrivningen av fysisk aktivitet pa recept (FaR) och 6ka foljsamheten till
forskrivna FaR. Regeringens ambition &r att anvéindningen av FaR ska vara jamlik
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dver landet. Det ska ocksa finnas en utlysning av medel till och med 2025.
Uppdragsgrupp Strategi for hilsa gjorde en projektplan och beviljades medel for
2023-2024 och man har sokt dven for 2025. FaR innehaller tre kiirndelar;
Individuellt radgivande samtal, Individuellt anpassad skriftlig ordination och
Individuell planerad uppf6ljning. Kopplat till FaR finns ocksa ett metodstsd, FYSS.
FaR dr; Forebyggande, behandlande och forbittrande/lindrande, Indikerat vid 35
olika diagnoser, Beddms som Best practice enligt EU och WHO och all legitimerad
vardpersonal med kunskap om FaR kan forskriva, vilket idag &r 22 olika
professioner. Sambandet mellan fysisk aktivitet och hélsa/risk presenteras i en graf.
Den stérsta hilsovinsten finns i att gé fran ingen aktivitet till lite. Ménga &r

vildigt stillasittande, vilket ger hélsorisker och 6kad risk att d6 i fortid och 6kad
fysisk aktivitet kan leda till besparingar i vard och omsorg. FaR kan forskrivas till
alla med otillrdcklig fysisk aktivitet (Mindre dn 150 minuter per vecka). Samverkan
med relevanta aktorer presenteras och det finns aktorer bade regionalt §vergripande,
nationellt och kommunalt och i civilsamhillet. Bild visas dver statistik av
forskrivningar av FaR inom var delregion. Projektorganisationen beskrivs med
uppdragsgivare, styrgrupp, projektkoordinator, projektledning och referensgrupp.
Syfte och mal med projektet presenteras som vergripande och det ir; Att
tillsammans med kommun, primérvard, sjukhus och civilsamhille bygga upp en
tydlig, fungerande och héllbar samverkan och struktur for att ka forskrivning och
foljsamhet av FaR i Sédra Alvsborg. Vidare presenteras genomforandets olika delar;
Samverka och bygga relationer, Narvardssamverkan som plattform, Informera om
FaR som metod, Oka kunskap om det stod som erbjuds fran centrum for fysisk
aktivitet (CFFA), Samverka med Sjuhiradskommunerna, Samverka med elevhilsa,
Omvirldsbevaka, Sammanstilla aktivitetsarrangtrer/aktivitetsplatser, Samverka med
foreningar och Lotsfunktion. Promenader 4r det som till 80% forskrivs och
forutsittningar for olika grupper behdver beaktas. Det dr enbart i Sodra Alvsborg
som man idag arbetar med att se hur man kan hjilpa den enskilde att hitta ritt och
vad som erbjuds. I andra delregioner arbetar man enbart med att utbilda i
forskrivning av FaR. Arbetet i delregionen blir en tydlig koppling mellan
hidlsofrdamjande insatser och hélso- och sjukvard.

Malin Anell, Nérhilsan rehab, skickar med att det dr gynnsamt om det kan goras en
sammanstillning pa delregional niva om vart man kan utfora den forskrivna
aktiviteten. Vidare lyfter Malin behovet av det finns anpassade
verksamheter/aktiviteter som passar barn.

Presentation som kombinerar § 45 och § 46 bifogas protokollet.

§ 47. Beslut

Efterlevandestdd vid suicid

Vid foregdende méote presenterades ett forslaget att tillsétta en arbetsgrupp med
representation fran region, kommun, blaljus och brukare for att ligga fram forslag pa
hur efterlevandestddet vid suicid i Sjuhérad kan utvecklas.
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Beslut:

Styrgrupp nérvard beslutar att en arbetsgrupp ifran Uppdragsgruppen Psykisk hdlsa
tillsdtts for att ldgga fram ett forslag pa plan pa hur efterlevandestodet vid suicid i
Sjuhdirad kan utvecklas. Planen ska presenteras for Styrgruppen innan forslagen i
planen verkstlls.

Modten varannan vecka. ojdmna veckor under sommaren
Forslag finns att moten genomfors varannan vecka under sommaren for avstdmning

mellan olika vérdgivare mellan vecka 25 och 33. Detta tisdagar kl 13.00-13.30. SAS
har varit den part som lett dessa moten. SAS gor detta &ven denna sommar men
nistkommande sommar haller den regionala primérvarden i dessa méten, foljt av
kommunerna éret dirpé. Syftet med avstimningarna &r att garantera trygga och sékra
vérdforlopp, liksom att stirka var samverkan och hitta gemensamma 6sningar pa
eventuellt uppkomna problem. Kallelsen till motena ldggs in i era Outlook-kalendrar
f6r vidarebefordran till berdrda.

Beslut:
Styrgrupp néirvard beslutar att moten ska genomfiras varannan vecka, ojdmna
veckor under sommaren for avstdmning mellan olika vardgivare.

Méten varje dag initialt vid inférandet av program Millennium

Forslag finns for att i samband med inférandet av Millennium genomftra dagliga
avstimningar mellan vardgivarna. Syftet med moten &r att sékra vardovergangarna
pa samma s#tt som sommarmétena och snabbt kunna fa ut information om det
uppstar problem som péverkar vardévergdngarna. Forslaget dr att Narvardskontoret
samordnar dessa moten.

Beslut:

Styrgrupp ndrvard beslutar att Nérvardskontoret far i uppdrag att samordna dagliga
avstdmningsmoten mellan vardgivarna i samband med inforandet av Millennium.
Motena startar i samband med innan go -live och pagar till dess att behov ej finns
lingre.

Mobilt psykiatriskt team

Dokumentet Arbetsrutin for Mobilt psykiatriskt team for barn och vuxna mellan
regional och kommunal primdrvard, socialtjanst, ambulans, polis samt
rdddningstjdnst ér justerat utifran att teamet i nuldget inte tar hand om barn och
darfor maste beslutas pa nytt av Styrgrupp nédrvard. Dokumentet har ocksa fatt ett
nytt namn- Beskrivhing Mobilt psykiatriskt team. 1 samband med publicering
tydliggdrs det vilka kommuner som berdrs av teamet och det &r ju samtliga av véara
atta kommuner som ingar i upptagningsomradet.

Beslut:

Styrgrupp ndrvard beslutar att godkénna forslag pa dokumentet Beskrivning Mobilt
psykiatriskt team.
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§ 48. Komplext éirende

Magnus Giildenpfennig, vardenhetschef ambulansen SAS, presenterar komplexa drenden utifrin
ett prehospitalt perspektiv. Magnus beskriver ett drende for att gestalta problematiken. Arendet
som anvinds for att gestalta problematiken kalls for Case 1 i den bifogade presentationen. Arendet
giller en person pa ett boende dér ambulans, rdddningstjénst och polis aker regelbundet pa larm
dér inget akut sjukvardsbehov finns. Under senaste aret har ambulansen haft 122 uppdrag som
handlat om denna person, oftast &r det allménheten som ringt. Nér ambulansen dker pa detta
drande laser det upp en till tvd ambulanser. Samhillskostnaderna &r for denna typ av drenden
oerhort hog. Presentationen foljs av gruppdiskussioner utifrén fragestéllningarna:

Ar situationen viktig att fa 15sning pa snabbt?

Vilken verksamhet skulle ni bedéma har huvudansvaret for brukarens situation?

Om flera eller det dr otydligt, diskutera hur ett 6nskvért tillvigagangssitt borde se ut for att
16sa komplexa fall som detta?

Vad behdvs for att komma dit?

Hur sdkerstilla genomforandet (beslut, uppdrag)

Efter dialog i grupper gjordes en sammanfattning ifran samtliga grupperingar och
SIP och dess betydelse lyftes fram som viktig. Likasa vikten av uppf6ljning och
utvirdering. I de fall dér SIP ej tar oss framat ska fragan 16sas i den lokala
samverkansstrukturen.

Presentation bifogas protokollet.

§ 49. Niira vard

Planen framat kopplat till Nédra vérd &r att Styrgrupp nérvérd ska prioritera och
sortera i den av Styrgruppen upprittade “bruttolistan” géllande innehallet och
betydelsen for/av Nara vard i var delregion, likasd kommer vart politiska presidium
ihop med Géran Larsson fran Nérhélsan att ta oss framat genom dialog kring
Styrgruppens identifierade hinder.

Vidare presenterades den sammanstillning som gjorts efter foregdende méte kring
Mobil nérvard och det &r tydligt att det rader bristande kiinnedom om befintliga team
samt samverkan mellan teamen. Likasé identifierades kommande behov av team i
form av uppdrag dygnets alla timmar och veckans alla dagar.

Presentationen bifogas protokollet.

For att omhénderta ovanstiende liksom for att ta oss framét kring arbetet med Skene
néirsjukhus och Néra vard i alla vira atta kommuner anstills nu efter beslut av politik
och AU processledare frain SAS (Marko Antilla), samt ifrén den kommunala
(Catarihna Petersson) och regionala priméirvérden (Anna-Lena Ingelhag). Ett
uppdrag ska nu formuleras och procentsatser och tidsangivelser ska bestimmas.
Uppdraget kommer i géng ndgon géng efter sommaren.
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§ 50. Atgirdat eller hiint sedan Styrgruppsmétet den 26 april

Samsjukvarden Sodra Alvsborg

Samsjukvérden Sodra Alvsborg har startat i Ulricehamn 10 april och i Mark
15 april. Avstdmning har skett med processledarna och det visar att dem
uppdrag som man haft forhindrat besdk pé akuten, vilket ér positivt.
Svenljunga kommer starta sitt arbete i september, men Tranemo #r fortsatt
avvaktande da de inte vill ta emot uppdrag muntligt via 1177. Projektledarna
for en fortsatt dialog med Tranemo. Medel kan nyttjas f6r gemensamma
utbildningar. Nérvardskontoret &r ombedda av AU att tillsammans med
projektledarna ta fram ett forslag pa utbildning. De medel som finns kvar vid
arsskiftet ska skickas tillbaka till den operativa nimnden. Projektledarnas
tjdnster forlidngs forhoppningsvis till aret ut, for att vi ska kunna uppna full
implementering men ocksa utvérdera det pdgdende arbetet.

SRO 23 maj )
SRO fick information den 23 maj om samverkansarbetet i Sodra Alvsborg,
som lyfts som ett foredome. Karin Scharl var féredragande.

Program Millennium

En instyrningsfunktion &r infort kvartal 2 for att identifiera kritiska frigor
kopplat till inférandet av Millennium/ SAMVY. Nér beslut tas att ett
dokument ska hanteras i samverkansstrukturen s ska det tas i en arbetsgrupp.
Det &r dock oklart vilka som ingéar. Samverkansstrukturerna &r inte
kontaktade kring detta. Man &r ocksa tydlig med att man inte vill att det ska
finnas delregionala rutiner. Det som finns i Sodra Alvsborg ir dock framfor
allt tillimpningar for att fortydliga “huret” eller rutiner dér det inte finns
nagra regionala varianter. Beredningsgruppen ér beredda att arbeta med
dokument om man far klartecken och ndgon som har god insyn i programmet
bor vara med om de delregionala dokumenten ska ses 6ver. Helen Simonen
har kunskap om systemet och skulle kunna vara behjilplig. Det finns en
onskan om att Beredningsgruppen efter sommaren justerar i véra delregionala
dokument och dndrar SAMSA till SAMVY. Vi maste borja nigonstans och
sa far vi justera med tiden.

Ett bildstod

[ Uppdragsgrupp vuxna och éldre har det framkommit att det vore onskvirt
med ett gemensamt bildstdd for akuta situationer. Charlotte Bliesener
Falkenstrom har haft kontakt med Sahlgrenska kring det bildstéd som
anvénds pa Sahlgrenska inom ambulans och akutavdelning. Det vore bra om
dven kommunala verksamheter och regional primérvard anviinder samma
bilder for igenkdnnande. Om detta ska anvéindas fér vi lov att plocka bort och
ligga till och #ven anvénda Narvardssamverkans logga. Tanken r att testa
inom ambulansen i delregionen.
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- Revidering och Gversyn av tvisterutin
En revidering av tvisterutinen pagar. I Beredningsgruppen har man arbetat
med hur man ska hantera drenden dér olika tolkningar finns och man ska
ocksa arbeta med hur komplexa drenden ska hanteras, vilket héinger ihop med
att forebygga tvister. Arbetet gors skyndsamt inom Uppdragsgrupp psykisk
hélsa.

- Projektledare for forebyggande team ér pa plats
Catarihna Petersson som ska arbeta som projektledare for forebyggande team
har nu borjat. Hon kommer att ha kontaktpersoner i olika verksamheter och
hénvisas till de Lokala ledningsgrupperna.

- Fokus Néra vard
Den 8 maj var Region Jonkdpings ldn och Kommunal utveckling J6nkopings
lin med péa Fokus Néra vard och berittade om hur de i samverkan arbetat
med att ta fram en gemensam plan for primédrvarden. Det som de tryckte extra
pa dr att de alltid utat forsoker vara enade och att de har gemensamma
dokument for sitt gemensamma arbete. Det var fler deltagare #n tidigare som
deltog, vilket var positivt. Fler tillfdllen bokas nu in till hdsten med start i
oktober da kommer Region Visternorrland och Ange kommun och berittar
om hur de arbetar med det nationella vard- och insatsprogrammet (VIP) for
barn och ungdomar med bland annat ADHD.

- Rekvirerade medel kopplat till psykisk hilsa
Statliga medel for psykisk hilsa pa 5 752 500 kr &r rekvirerade. Medel ska ga
till arbete med SIP, samsjuklighet och suicid men &ven for barn och unga. P4
ett av hostens mdten kommer en genomgang goras av medlens anviindning
men ocksa vad vi 6nskar att de anvénds till framdver.

- Skora dldre
Ny samverkansplan finns publicerad. Forslag pa rutin for CFS ir i stort sett
klar och information kring inférandet haller ocksa p4 att tas fram. Det har
varit svért att hitta nivan pa nir CFS ska géras och bade vardcentralerna och
rehab i regional primérvard upplever att det dr svért att fa tid att kunna gora
bedémningar med CFS och primérvardsrehab har extra podngterat att arbetet
med CFS inte kan ske innan Millennium &r infort. Detta 4r synd da beslut ér
fattat om implementering och anvdndande arbetssiittet #r en av
forutsittningarna till vidare arbete for skora éldre. . Dialog kring Lilla
Styrgruppens existens fordes i och med detta och fragan 4r om inte frigorna
ska till detta m&tesforum och denna stora Styrgrupp i stillet. Denna fraga far
diskuteras vidare i den Lilla Styrgruppen. Fragan om direktinskrivning ligger
just nu pa SAS men éterkopplas till samverkansstrukturen.

- Virdforloppet vid demens
En skrivelse har inkommit fran demenssamordnare i Boras Stad gillande
samverkan kring personer med demens. Ménga utredningar vid misstinkt
demenssjukdom som genomfors inom primérvarden i Boras Stad leder till
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ofullstindiga utredningar som i sin tur leder till att ca 60% av patienter som
utreds fér en s.k. ospecificerad demensdiagnos. Enligt AU #r det regionens
ansvar att gora utredningar och att sitta diagnoser varfor Karin Scharl kallar
Maritha Béck och Per Svensson till ett méte for fortsatt diskussion. Ovriga
fragor kring demens tas upp i Uppdragsgrupp vuxna och ldre.

Dokument vigledning checklista asylsskande och papperslésa

Dokumentet gillande hélso- och sjukvérd for asylsékande och papperslosa ir
reviderat, dock inget som paverkar arbetssitt i de olika verksamheterna.
Varfor nytt beslut ej behdver tas. Dokumentet heter numera Delregional
tillampning gdllande asylsékanden och personer som vistas i Sverige utan
nodvdndiga tillstand vid behov av kommunal primdrvard.

Logga

Da vi inte har originalet till var logga samt dalig upplosning utifran dagens
olika IT-program har AU gett Nirvardskontoret mandat att ta fram ett
original och att utgé fran befintlig logga men att se §ver firgséttningen pa
loggan i samband med det.

Delregionalt Politiskt Samrad 23 maj

Den 23 maj genomfordes Delregionalt Politiskt Samrad, det &r en n&jd politik
men de framfér kommentarer kring rérigheten och férvirringen kring SIP,
varfor dialog och fortsatt arbete maste ske ihop med vart SIP-stod Maria
Glemfellt.

§ 51. Ovrigt

Information ifrdn VVG

Métesanteckningar #r utskickade. Fradgan om korttidsboende for barn, dir
kommunen inte har hilso- och sjukvardsansvar och dir regionen inte tar sitt
ansvar behover lyftas och bearbetas i Uppdragsgrupp barn och unga.

2024-05-07 Métesanteckning Vardsamverkan Vistra Gétaland VVG 1.pdf
(vgregion.se)

Samsjuklighet- Integrerad mottagning
Tva forslag pd Integrerad mottagning tas nu fram och presenteras i september
for beslut under hosten 2024.

Information om betaldagar

Under sommaren nidr SAMSA-supporten inte &r i tjénst giller foljande: Gillande
bestridande av betalningsirende, kommer det hanteras nir SAMSA-support &r ater i tjénst.
Kommunen kan gé in och bevaka aktuellt drende som ska bestridas och begira justering av
forlangd betalningsperiod, direkt till Sdld Vérd, kontaktuppgifter nedan.

SAMSA-support pd SAS Boras/Skene kommer att vara stangd enligt f6ljande:

Vecka 27 (1/7 - 5/7).
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Vecka 29 (15/7 - 19/7)

Vecka 32 - 34 (5/8 - 23/8)

Information fran Sdld Vard: Vi kan tyvirr inte dndra betalningsperioden pa 30 dagar nir vi
nu skriver fakturorna digitalt. Vi kan justera anstandet i efterhand, men da vill vi i s4 fall
ha ett mejl ifrdin kommunen direkt till oss, det 4r inget som vi bevakar da det avser flera
olika kommuner. Det bésta vore ju om kommunerna sjilva gick in och granskade
underlagen innan vi skriver fakturorna, vi har fatt till oss att de har tillging frén 12 i varje
manad sa att det blir ritt fran bérjan.

- Vardforbundets blockad
Det dr viktigt att vi haller varandra informerade om ldget. De omraden som
bland annat blivit drabbade dr Skene nérsjukhus, MALT-teamet och labbet
som tillhér Sahlgrenska. Dem privata vardgivarna ér inte berérda av
blockaden. Narhilsan har det tuffare och en samverkan far ske kring arbetet
pa jourcentralen. Borés Stad har identifierat att det r lite rorigt och att vi
missar viss information i samband med utskrivning fran sjukhus.

- Forvigsplanering laxering- Primérvard eller Specialistvard?
Fragorna kring vardniva samt forvigsplanering laxering ska beredas
ytterligare i AU. Mer information kommer till Styrgrupp nérvérd lingre fram.

- Uppf6ljning epikris
Det finns ibland ett 5nskemal fran SAS att patienter utan rehabbehov direkt
efter sjukhusvistelse, foljs upp efter en tid av primarvardsrehab. Patienterna
far betala for detta liksom att de inte ser behovet av uppfoljning.
Uppmaningen till patienterna maste utifran detta vara att om behov uppstér
kontaktar de sin rehabmottagning. Detta innebir att uppf6ljning inte ska
goras utan behov. Karin Scharl tar med sig fragan.

- Delarsutvirdering av samverkan delregionalt och lokalt
Samverkan i Styrgruppen fungerar vil och vi har hogt i tak. Upplidgget pa
mdtena ér bra och dialog uppskattas sédvil som fysiska méten. Vikten av att
prioritera dessa moten lyftes fram savil som utmaningen i att sprida detta till
alla véra medarbetare. Vissa deltagare lyfte dven fram en god samverkan
lokalt, vilket &r positivt eftersom det dr dér som vi gor skillnad for vara
patienter/brukare.

§ 52. Avslut och sammanfattning
Ordf6rande avslutar, tackar for métet och 6nskar alla en fin sommar. Datum for nésta
mote fOr Styrgrupp nérvard dr den 6 september och genomfdrs fysiskt.



