Kommun
och sjukvard

Samverkan i Goteborgsomradet

Minnesanteckningar Nosam Partille Aldre

2024-09-03
KI. 14:30 - 16:30

Narvarande: | Anita Almqvist Processledare
Amira Donlagic  Nérhélsan Partille VC och UPH
Anna Rindeskdr  Capio Vardcentral VC Savedalen (Ordférande)
Bodil Andersson  Doktor.se Vardcentral VC Sévedalen

Emma Eggertsen  Partille avd.ch bistdnd och hélsa

Helen Strom Partille 1:a bistdndshandlidggare och kontaktperson SAMSA
John Thunberg MAS Partille
Lotta Kjellberg Medipart Vérdcentral Verksamhetschef

Asa Abrahamson  Hemsjukvard Partille EC

Forhindrade: | Csaba Bannhegyi Narhalsan Furlunds vardcentral VC
Daniel Pus Aldreomsorg Partille Avd.Chef
Tannaz Kamali Darabzabeh Narhélsan Ojersjo EC
David Gemback Slutenvard kan delta i borjan av métet tidigt pa agendan.
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Motespunkter

1

2.
3.
4

9.

Inledning/incheckning
Foregaende mote
Processledarstod
Nya rutiner
a. Ny rutin 6ppenvardsprocessen — ldnsgemensam
b. Ny rutin egenvardsintyg
Uppféljning sommaren
Vardbegransningar uppféljning av fragestallningar och forslag fran foregaende
mote
a. Arbetet med att ta fram en gemensam rutin gallande vardbegransningar
behdver fortsatta. Motet enas om att ta dialogen vidare da det finns
forandringsagare fran bade kommun och region. Manga bra idéer men
inga beslut. Tas upp igen nasta mote.
Rutiner gallande utsattning av medicin. Férslag féregdende mote. Finns det behov
av att gora nagot ytterligare i denna fraga?
Inledande dialog gallande att konkretisera hur vi kan arbeta med
Brukarmedverkan och SIP

Efter motet/Kommunikation frdn motet

10. Motet avslutas
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1. Inledning/Incheckning
Presentationsrunda. Lotta Kjellberg ny representant fér Medipart. Amira Donlagic berattar
att Csaba Bannhegyi bytt tjanst och att hon darfor ersatter honom tillfalligt. Furulunds
vardcentral byggs om for att fa en vaning till da de "baracker” man haft maste avvecklas.
Bistand arbetar nu med att 6ka digitalisering genom att infora e-ansdkningar. Anna
Rindeskar berattar att de ska ha chefsutbildning i SAMSA nésta vecka. Anna berattar
ocksa att deras allméanspecialist har slutat och de har fatt in nya lakare. Emmas Eggertsens
verksambhet tittar ocksa mycket pa hur de ytterligare kan digitalisera, ett arbete som
kommer att pdga under hosten. Asa Abrahamsson berattar att hemsjukvard stér infor en
del férandringar. Man har bland annat delat arbetsgruppen i tva.

2. Foregdende mote

Foregaende motes anteckningar godkanns.

3. Processledarstod
Processledare informerar om det férandrade uppdraget sedan i vintras och att
processledare nu behdver slappa de lokala grupperna. Detta ar darfor det sista lokala
motet for Nosam Partille Aldre som processledare deltar i. Fragan lyfts p4 kommande
NOSAM Partille for dialog kring hur man kan organisera sig istallet.

4. Nya rutin oppenvardsprocessen och dialog egenvard

Helen Strom gar igenom den nya rutinen for 6ppenvardsprocessen och paminner om hur
det ska fungera med egenvardsintyg.

e Liansgemensam rutin for Oppenvardsprocessen, 2024-06-10.pdf (vgregion.se)
e Linsgemensam riktlinje fér Oppenvérdsprocessen i Vastra Gotaland.pdf (vgregion.se)

e Egenvard - Vardsamverkan i Véastra Gotaland (vardsamverkan.se)

Ny rutin for 6ppenvardsprocessen

Oppenvéardsprocessens syfte ar att utveckla anvandande av SAMSA och bérjar gélla fran
den forste september. Det galler vid tvapartssamverkan som exempelvis mellan
kommunal och regional primarvard men d@ven mellan vardcentral, specialistmottagning
och socialtjanst.
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SAMSA kan anvandas for remisser, kallelser, vardbegaran och bokningar. Istallet for att
passa telefontider kan man skicka information som galler en enskild, vid samtycke, om
vad denne behdver eller 6nskar hjalp med. Det kan exempelvis handla om att de behdver
bli kontaktade information for att de saknar férmaga att sjalva soka stod.

Alla andra delregioner forutom Goteborgsomradet har redan kommit igdng med den har
rutinen. Genom att anvanda SAMSA mer dven for dessa andamal kan det bli ett mer
naturligt verktyg. Det kan i sin tur underlatta arbetet med SIP:ar. Kommer snart ut
fallbeskrivningar som beskriver hur man kan anvanda SAMSA.

Vid inskrivning i hemsjukvarden ar det en skoterska som skriver vardbegaran. Ej
anvandarvanligt system for sdllananvandare. I vintras tillkom tekniska méjligheter att
bifoga filer men staller krav pa forutsattningar till automatisk gallring. Har inforts i Partille
kommun och ar pa gang i regionen. Vastkom.se/samsa. Mer information om de tekniska
delarna finns pa SAMSA:s hemsida.

Tar hem fradgan och diskuterar pa vardcentralerna med plan om att satta igang 1 oktober.
Systemet hamtar adressregister automatiskt men inte telefonnummer, dessa maste
uppdateras manuellt och behéver kontrolleras — sarskilt i de fall man ber part att ringa

upp.
Egenvard

Helen Strom paminner ocksd om den nya riktlinjen for egenvard. Riktlinjen sager att man
ska samverka infor egenvard, det racker saledes inte att bara skicka blanketten utan den
behdver kompletteras med dialog. Vi kan anvdnda dppenvardsprocessen i SAMSA om vi
inte beddmer att det behdvs en SIP. Dagens slutsats ar att regional primarvard behover
vara med i alla moten géllande egenvard efter slutenvard.

Av riktlinjen framgar att den enskilde ska fa en kopia pa egenvardsbeslutet och bifoga sin
ansokan. Det racker alltsa inte att faxa in information till bistdnd utan den enskilde
behover ta kontakt och anstka. Behdver man planera, ldgga upp utbildningar sa ska man
samverka innan. Innan den processen ar klar sa ligger ansvaret pa varden att se till att
insatsen blir utford.

Métet har en storre diskussion gallande svarigheterna vid egenvard efter
Oppenvardsinsatser.

Den vanligt forekommande 6gonoperationen ar ett typexempel pa vad som stéller till det.
Patienten genomgar operationen och kommer hem samma dag. Nar patienten behdver
hjalp med dgondroppar sa behover det I6sas samma dag. Utan tidigare varsel och
vanligen utan att fa ndgon information fran behandlande enhet forvantas da
vardcentralen skriva egenvardsintyg och bara uppfoljningsansvar eftersom det ar den
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som beslutar om egenvard har uppféljningsansvaret. Sjukhusen kan inte félja upp hur det
gar och darmed inte skriva egenvardsintyg. Patienten ska sedan lamna sin ansokan till
bistdnd med egenvardsintyget som kopia. Hela processen tar mer tid én att det ska kunna
finnas ndgon pa plats att bistd samma dag. Vardcentralerna upplever att de hamnar i
klam och anser inte att det ar rimligt att lagga Over ansvaret pa dem for fragor de saknar
information om.

Folj upp: Gruppen undrar hur frdgan kan lyftas vidare. Helen tar med fragan till Ingemar
och Camilla eftersom hon ingar i gruppen in- och utskrivningsprocess.

5. Uppfoljning sommaren

Togs egentligen vid incheckningen. Allt verkar ha fungerat val sedan férhandlingar med
facken I6stes. Det var stor oro innan sommaren med mycket planering for att hantera
situationen.

6. Vdrdbegransningar uppfoljning av fragestallningar
och forslag fran foregdende mote

Frdgan har varit uppe tidigare och finns dokumenterad fran de tva senaste métena. Den
galler patienter som ar inskrivna i hemsjukvard. Foregaende mote beslutade att arbetet
med att ta fram en gemensam rutin gallande vardbegransningar behover fortsatta.
Dialogen behdver ocksa tas vidare da det finns férandringsagare pa bada sidor. Det kom
manga tankar och forslag men de behdver konkretiseras och om de ska in i handlingsplan
hér de hemma vid lakarmedverkan.

Motet landar i att foresla NOSAM att tillsatta en arbetsgrupp for att ta fram en rutin for
detta. Det ar ocksa viktigt att fragan tas upp pa ett etiskt klokt satt.

Folj upp: Det |yfts att det redan finns en rutin i Lerum och Alingsas. Mdétet vill titta
ndrmare pa den for att eventuellt 1a nagot att utga ifran. Att tillskapa arbetsgrupper
innebdr att det drar ut pa tiden.

7. Rutiner gallande utsattning av medicin

Foregadende mote menade att det finns en rutin som galler utsattning av medicin men att
den kanske behover goras mer kand. Innan man gér det ansag man dock att man
behover ta stéllning till vad rutinen innebar, varfér man vill ha den och vad den syftar till.
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Nu har ju fragan diskuterats pa olika satt under snart ett ar efter den incident som var i
Furulund. Finns det behov av att géra nagot ytterligare i denna fraga?

Beslut: Fragan gallande Furulund ar utagerad nu.

Folj upp: Punkten blev felformulerad och métet gick vilse. Rutinen géllde i sjélva verket
"Rutin for Medlcinskt radgivningsansvar i NOSAM Partille” under punkt 5 (2024-05-21).

Foregaende moéte sa:
Beslut: Alla gar ut med rutinen och gor den kand.

Behdver dock ta stéllning till vad rutinen ska innebdéra, varfor vi vill ha den
och vad syftar den till? Viktigt att tanka till innan vi gar ut med
informationen.

8. Inledande dialog gdllande att konkretisera hur vi kan
arbeta med Brukarmedverkan och SIP

Processledare lyfter fragan om behovet av att ytterligare konkretisera vad
brukarmedverkan och SIP innebar fér Nosam Partille Aldre.

Gruppen diskuterar hur omstaliningen kan fortga och férdjupas. Man diskuterar dven de
olika former av brukarmedverkan som manga av verksamheterna redan har i form av
brukarrdad men aven av att bjuda in brukarorganisationer till NOSAM. Gruppen landar i att
man fortfarande har en bit kvar pa sin resa vad galler SIP och att den har tillrdckliga
utmaningar. Just nu maktar man inte med att lyfta in ytterligare satt att arbeta med
brukarmedverkan.

Man konstaterar att man delvis ar kvar i ett klassiskt remisstank som beh&ver utmanas for
att gora patienter till medskapare. Overgd mer till 3ppenvardsprocess istéllet for
remisstank. Finns det tvd huvudman involverade da har ska rutinen for SIP anvandas. Man
behover stélla fragan om vem som kan gora vad och vad patienten kan gora sjélv. Det
finns stora vinster i att gora patienterna mer delaktiga och pa sikt mer sjalvstandiga.

Vardcentralerna upplever dock en utmaning i att fa patienter att ta emot mer hjalp i
forebyggande syfte. Man forsoker uppmarksamma patienter dar hemtjansten skulle
behova bli inkopplade. Ofta behdver patienterna dvertalas att ta emot hjalp innan de
blivit sa sjuka att de inte langre har ndgot annat val. I det laget ar det svart med
sjalvstandighet och inte séllan aven med delaktighet. Nar man kontaktar dem pa sjukhus
ar de ofta forvirrade, har afasi eller dovhet till exempel som forsvarar dialogen. Man
forsoker da ringa efter en vecka. Da ar de visserligen mer mottagliga for fragan men da
tycker de inte langre att ytterligare moten eller planering behdvs. En del har helt slutat att
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anvanda begreppet "SIP” och talar istallet om uppfoljning. Ofta reagerar patienter
negativt pa begreppet da betydelsen inte ar tydlig for dem. Uppféljning upplevs mer
naturligt.

Sammanfattning: Svart att tanka nytt nér man inte ar i land med SIP. Nu bérjar vi
antligen komma igang med SIP. Kanns bra och viktigt att fokusera pa att patienterna
faktiskt kommer med. Nu vill man se till att fa SIP pa plats.

9. Efter motet/ Kommunikation fran motet
Anita tar med fraga om processledare tillbaka till NOSAM for beslut.

Ny 6ppenvardsprocess som innebar att anvandande av SAMSA ska 6ka. Alla behover ta
med och forankra och fér gemensam start den 1 oktober.

Ny lansgemensam rutin for egenvard galler sedan den 1 juli. Var och en tar med och
sakerstaller att den ar férankrad. Helen tar med utmaningarna till projektet fér in- och
utskrivningsprocess.

Fraga om rutin for vardbegransningar ska foljas upp med en omvarldskontroll. Lotta kollar
med Alingsas och Lerum.

En av punkterna blev felformulerad. Rutinen gallde i sjdlva verket "Rutin for Medicinskt
radgivningsansvar i NOSAM Partille” under punkt 5 (2024-05-21).

Brukarmedverkan innebéar fér Nosam Aldre i Partille att ytterligare fokusera pa att hitta
vagar att 6ka anvandandet av SIP.

10. Motet avslutas

Kommande mote: 2024-10-15

Vid anteckningarna:  Anita Almqvist
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