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Narvardssamverkan
Sédra Alvsborg

Motesanteckning Uppdragsgrupp Vuxna och dldre 2024-09-13

Plats: Digitalt, Teams
Tid: 10.00-12.00
Omfattning: 1-7

Narvarande

Helen Simonen Sodra Alvsborgs Sjukhus, Ordférande
Johan Bergfors Soédra Alvsborgs Sjukhus
Magnus Glildenpfennig Sédra Alvsborgs Sjukhus
Lence Nikolova Bollebygds kommun

Marie Ingemarsson Ulricehamns kommun

Kristina Roos Regional primarvard

Monika Golcher Brukarrepresentant

Charlotte Bliesener Falkenstrém Narvardskontoret

Anna-Lena Hardtmann Narvardskontoret, Sekreterare
Franvarande

Malin Lorentzen Herrljunga kommun

Sara Meldo Svenljunga kommun

1. Motets 6ppnande
Ordférande 6ppnar motet och halsar alla valkomna. Emma Noring kommer inte vara med i
gruppen framover men kan adjungeras in vid behov.

2. Godkannande av dagordning
Dagordningen godkanns. Féregaende motesanteckningar laggs till handlingarna och finns
publicerade pa Narvardssamverkans hemsida. Anna-Lena Hardtmann ar sekreterare. Efter
att motesanteckningarna skickats ut har Uppdragsgruppen en vecka pa sig att inkomma
med justeringar.

3. Genomgang handlingsplan/aktiviteter
For mer information om aktuella uppdrag, se dokument som bifogas motesanteckningen.

Handldggare pa sjukhus/akuten

Arbetsgruppen har haft tvda moéten. Man har bland annat traffat representanter fran
Karlstad som har ett upparbetat arbetssatt med handldggare pa sjukhuset dagtid och ar
samfinansierad for alla deras kommuner och regionen. Handlaggaren kan skriva beslut for
Karlstad och med 6vriga kommuner tas kontakt for éverlamning. Omsorgssvikten behover




> >

Narvardssamverkan
Sédra Alvsborg

kunna omhandertas i kommunen dygnet runt. Det finns ingen “social jour” for aldre i
dagslaget. Diskussion sker kring hur tillgangligheten skulle kunna vara battre under dygnets
alla timmar. Den arbetsgrupp som arbetar med 23-timmarspatienter tar med sig fragan och
ansvarar for den.

Dokument kopplat till arbetet i Karlstad bifogas motesanteckningen.

Processflode "tyst” grupp

Arbetsgruppen som ska se om det kan goras ett processflode pa hur man gor for att hjalpa
en "tyst” grupp har inte haft nagot méte annu. Det géller bade de som har svart sprakligt
och som har kognitiv svikt.

Granska aterinskrivningar

Arbetsgruppen som ska arbeta med att granska aterinskrivningar har haft moten och tagit
fram drenden att granska och en mall med fragor att folja. 14 patienter fran
ortopediavdelningen och MAVA ar aktuella. Man arbetar nu med att granska arendena per
verksamhet och nytt mote ar bokat 23 oktober for gemensam genomgang.

Kontakta 1177 gallande olika sprak for att 6ka tillgdngligheten

Narvardskontoret tittade pa 1177 och dar fanns information pa manga olika sprak, men allt
ar inte Oversatt. Charlotte Bliesener Falkenstrom har haft kontakt Karin Karrby, chef éver
redaktorerna pa 1177. Karin Karrby sager att man arbetar regelbundet med att utveckla
innehallet. Man har forskat pa detta och de med annat modersmal dn svenska énskar hellre
en text pa enkel svenska an dversatt. Oversittning kostar oerhdrt mycket och man kan inte
heller sakra kvalitén.

Kommunikation och skérhet for malgruppen funktionsnedsatta
Malin Lorentzen har givit sina medarbetare ett uppdrag att satta ihop ett bildstéd som ska
fungera i det akuta laget och aterkoppling sker vid ndsta mote.

23-timmarspatienter

Gruppen har haft ett méte och har tittat pa det dokument som SAS p&bérjat. Man kommer
arbeta vidare med dokumentet 23 september och férhoppningsvis kommer det vara klart
for utskick i samband med kallelsen till motet 22 oktober. Gruppen kommer ocksa arbeta
med tillganglighet i kommunen dygnets alla timmar vid akut omsorgssvikt.

Rimlig information att delge

Till idag skulle alla titta pa det dokument som finns for nédvandig information i SAMSA. P3
motet betonades att det ar ett bra dokument men valdigt langt, vilket kan gora det svart for
medarbetarna att folja. Utmaningen ar att fa med allt som ar viktigt utan att det blir en lang
lista. Flera olika rutiner har férsvunnit och delar har lagts till i dokumentet for nédvandig
information i SAMSA. Manga delar ar viktiga for att kunna ta beslut om inskrivning i
kommunal priméarvard. Det &r ocksa viktigt att personal med ratt kompetens skriver i
SAMSA. Nar information saknas bor man kunna efterfraga detta utan det blir ett otrevligt
bemodtande i nagon riktning och kanske fundera pa hur det hanteras kopplat till att
avvikelse ska skrivas. Fragorna kring dokumentet lyfts till Beredningsgruppen.
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Forvagsplanering

Planerade operationer pd ortopeden

Piloten i Boras och Bollebygd ar i gang och avstamningsmoéten och samtal med patienterna
pagar. Utvardering ska goras efter oktober. Alla patienter har blivit uppringda och det som
framkommit dar som inte varit bra har hanterats efter hand men upplevelserna ska ocksa
sammanstallas. Forslag pa fragor till medarbetare presenteras och justeras ytterligare.
Forslag pa vilken statistik som skulle kunna tas fram gallande bland annat vardtid ska tas
fram. Forslag till Styrgrupp narvard bor vara att Boras och Bollebygd fortsatter efter sista
oktober och att utvardering gérs som planerat. Om beslut tas om implementering i 6vriga
kommuner sa vore det dnskvart om ndagra fran Boras Stad kan informera 6vriga och
information maste ocksa ut till alla privata vardgivare i delregionen. Onskemal finns fran
SAS att utdka underlaget till att dven gilla andra patientgrupper.

Férvigsplanering laxering

Planeringen ar fortsatt pausad och ar lyft pa AU och beror flera typer av insatser dar
diskussion behover ske kring vad som ar specialistvard eller inte. Punkten tas bort fran
handlingsplanen.

Arbete med Skora dldre

Arbetet i Samverkansgruppen fortsatter. Rutin for CFS ar nu klar och ska beslutas 15
oktober. For att fa anvdanda CFS kravs ocksa ett godkdnnande. Regionen lar ha ett
godkdnnande i och med att CFS ligger i Millennium, men fér kommunerna kravs alltsa en
ansokan och Anna-Lena Hardtmann har tagit reda pa mer om detta och fragan lyfts till
kommunalférbundet for vidare diskussion. Karin Scharl har informerat om att man pa
akutmottagningen p& SAS kommer anvidnda bedémning med FRESH, ett
screeningsinstrument framtaget pa Sahlgrenska, da detta ar lampligare i det akuta laget,
men att CFS kommer anvédndas pa sjukhuset for ovrigt. Fran forskningen ar en ny ansékan

gjord for finansiering for forskning kring implementering och utvardering av arbetssatten i
samverkan. Det har ocksa gjorts en lista pa forslagen for insatser i samverkan for olika
omraden och som ar kopplade till genomférandeplanen. Aven en mer detaljerad
tilldmpning av insatserna ar gjord som tar sin utgangspunkt i de tre patientfall som arbetats
med vid workshopparna. Ett méte r bokat med SAS dir dven Anna-Lena Hardtmann ska
vara med for dialog. Det ar dock viktigt att deltagare fran Samverkansgrupp Skora &ldre och
Lilla styrgruppen Skora aldre ar med pa sikt for fortsatt diskussion kring hur man ska ga
vidare. Punkten Samverkan kommunal och regional primérvdrd/Hembesék av ldkare vid
akuta behov som kom fran Genomférandeplan Skora aldre till denna grupp och har dnnu
inte hanterats och laggs som en egen punkt i handlingsplanen. Helen Simonen star som
ansvarig for punkten.

Identifiera utvecklingsarbeten inom funktionshinderomradet
Inget nytt att lyfta.

Identifiera utvecklingsarbete inom omradet vuxna
Inget nytt att lyfta.
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Demens
Behovet finns for att arbeta med demens, men vi far avvakta att nagra andra punkter i
handlingsplanen ar avklarade for att fa tid till arbete med detta.

4. Forebyggande team
Catarihna Petersson, Projektledare Forebyggande team dldre presenterar arbetet som
pagar. Bakgrund kring Nara vard och den lansgemensamma fardplanen presenteras. De sex
forandrade arbetssatten och kopplingen till Férebyggande team presenteras. Bakgrund ar;
Omstallning till Nara Vard rekommenderas att verksamheter arbetar proaktivt och inte
reaktivt, som ett led i detta har Styrgruppen narvard tagit beslut om att forebyggande team
for aldre ska finnas i samtliga lokala samverkansomraden och férebilden ar forebyggande
team Toreboda, Tranemo och Bollebygd. Syftet ar att; Tidigt moéta individens behov av
rehabilitering, hjalpmedel och vard/omsorg och pa sa satt férebygga eller fordroja behovet
av insatser, Forhindra/fordroja skorhet, Moten sker i individens hem for att tidigt gora
gemensam beddmning, samordna insatser och félja upp dessa, Forenkla fér invanarna att
ta kontakt med vard och omsorg och Forstarka personens egna resurser for att bibehalla
hélsa och sjalvstandighet. Mal som det ar formulerat just nu ar; Att personen bibehaller sin
sjalvstandighet och upplevda hélsa sa lange som majligt och minska eller skjuta upp
personens behov av hjalp/insatser. Upplagget for Tranemos team och slutsatser som gjorts
hittills presenteras. Forslag pa vad ett forebyggande team skulle kunna skapa och géra ar;
trygghet, sdkerstélla att forebyggande insatser gors, sdkerstalla att vardbehov tillgodoses
och informera om kontaktvagar till fast vardkontakt, kommunens bistandshandlaggare
eller annat vid behov, Skorhetsskattning enligt CFS dar alla 6ver 70 ar bor skattas, Besok
efter fall (fangas till exempel via kommunens hemtjanst) for att férebygga fler fall och gora
SIP i tidigt skede. Forslag p& malgrupp ar; Aldre kommuninvdnare som har behov av rad och
stod i sin vardag for att bibehalla halsa och sjalvstandighet. Sarskilt avses personer som inte
tidigare haft regelbunden och nara kontakt med vard och omsorg men som borjar fa svart
att klara vardagen pa egen hand, Personer som verkar otrygga i sin livssituation, Personer
med risk for skorhet och dar en skorhetsskattning ar gjord eller kan vara lamplig att géra
och Personer med fallrisk eller som har fallit. Forslag pa hur man skulle kunna hitta och
fanga upp personer for kontakt med teamet presenteras. En langre diskussion sker pa
motet med olika infallsvinklar som Catarihna Petersson tar med sig. Bland annat pratade
man om att férebyggande arbete i kommunerna finns ocksa och fangar upp en del, att det
ar viktigt att marknadsféra teamen nar de startar, att det ar viktigt att fokusera pa nagra
grupper att satsa pa och vikten av att CFS gors for att fanga upp i ett tidigt skede. |
kommande rutin kommer CFS inte per automatik genomforas i regional priméarvard.
Kristina Roos beréattar att man pa deras vardcentral anda borjat lite smatt med skattning
med CFS. Kanske skulle man kunna ha nagon typ av egenskattning, till exempel pa 1177.
Catarihna Petersson kommer bli inbjuden igen langre fram. For kontakt:
catarihna.petersson@tranemo.se
Presentation bifogas moétesanteckningen.
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5. Case komplex samverkanssituation
Den 2 september genomfordes ett méte med olika verksamheter inklusive ambulans, polis
och raddningstjanst for att diskutera samverkan. Motet har sitt ursprung i ett drende som
varit aktuellt tidigare men som nu ar avslutat. Fortsatt samarbete maste ske for att det ska
fungera i dessa komplicerade och tidskravande drenden. | nulaget ar inte fler méten bokade
men om nya arendena uppkommer sa ska kontakt tas med Narvardskontoret for snabba
moten. Via Beredningsgruppen pagar ocksa ett arbete kring komplexa drenden pa en mer
organisatorisk samverkansniva.

6. Ovrigt
Digital konsultation
Onskemal finns att SAS gér en dragning inom vilka omraden det sker digitala konsultationer.
Detta kommer ske vid motet 22 oktober.

Hjalp pa SAS och fran firdtjanst i stillet fér att hemtjinst féljer med

Onskemal finns fr&n enskilda patienter/brukare i kommunen att fa personal som féljer med
till sjukhuset och information har efterfragats angaende hur ansvaret ser ut for personer
som kommer till SAS. SAS har sammanstillt ett dokument med ett svar. Justeringar ska
goras i dokumentet som sedan skickas ut infor nasta mote och alla tittar igenom
dokumentet for diskussion vid nasta mote.

Moétestider 2025

Forslag pa motestider ar utskickade infor dagens mote. Gruppen anser att det ar svart att
svara pa om tiderna fungerar eller ej men anser att Charlotte Bliesener Falkenstrom kan
skicka ut kallelser i Outlook.

Palliativ vard

Fran ViSam-natverket har fragan kommit om det finns nagot dokument kring
brytpunktsamtal och vardbegriansningar. SAS och regional primarvard har haft en dialog
men nagot dokument finns inte. Med tanke pa att det ofta kan bli kommunens
sjukskoterskor som hamnar i situationer som paverkas av det man kommer fram till i
ovanstaende dialoger sa ar det viktigt att alla parter far information och eventuellt ar med i
samtalen.

7. Avslut och ndasta mote
Ordforande tackar alla och motet avslutas. Nasta mote blir den 22 oktober.



