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Minnesanteckning Lokalt NOSAM Vuxna Västra 

Hisingen  

Datum: 2025-02-27 
Verksamhet Representant Närvarande  Frånvarande  

Capio Amhult Filippa Barlind,   x 

Närhälsan Torslanda Marie Berg  x 

Närhälsan Biskopsgården Emilia Forslund 

Birgitta Ekman 

 x 

x 

Nötkärnan Friskväderstorget Maryam Andersson sekreterare x  

Förvaltning för Funktionsstöd  

 

 

Patrik Janerud 

  

x 

ÄVO Kommunal primärvård  
 

Ulrika Pramås 

Duresa Avdijaj 

Jörgen Viklund 

X 

x 

 

 

x 

ÄVO Myndighet Vanja Bragin  x 

ÄVO Vård- och omsorgsboende 
 

Katri Halemark 

Daniel Lännerström, ordförande 

X 

x 

 

ÄVO Hemtjänst Sirwan Saleh x  

Processledare NOSAM  Camilla Lundqvist  x 

Adjungerad Folktandvården 

Biskopsgården 

Ann-Charlotte Olsson  x 

Adjungerad Psykosmottagning 

Hisingen 

Maria Persson  x 

Adjungerad Förvaltning för 

Funktionsstöd 

Diana Soto De La Fuente  x 

    

 

Mötespunkter                                  

• Välkomna!  
• Föregående anteckningar. Finns på NOSAMs hemsida: NOSAM Hisingen - Samverkan 

i Göteborgsområdet (vardsamverkan.se)  
• Genomgång dagordning inventering övriga frågor. 
• Information till/från NOSAM Hisingen 

              Filippa Barlind från Capio VC, Emilia Forslund från Närhälsans VC och Patrik Janerud 

från Förvaltning för Funktionsstöd avslutar sina tjänster i mars. Ersättare för Emilia blir 

Birgitta Ekman.  

• Aktiviteter enligt planering 2024-2025 
o Uppföljning: Den lokala handlingsplanen/Årsrapport. 
o Diskussion från förra mötet: Ansvarsfördelning och dokumentation av 

årskontroll av läkemedel. Duresa skulle ta frågan till kommunal hälso- och 
sjukvård ledningsgrupp och återkommer med förslag på hur det ska se ut. 

SVAR: SSK i HSV har ansvar för planering enligt överenskommelse mellan 
regional och kommunal primärvård. Vgs. bilaga  

• Avvikelser i samverkan  

https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/kommun-och-sjukvard---samverkan-i-goteborgsomradet/organisation/nosam/nosam-hisingen/
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/kommun-och-sjukvard---samverkan-i-goteborgsomradet/organisation/nosam/nosam-hisingen/
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Inga avvikelser har inkommit sedan sist. 

• Infoöverföring verksamhetsförändringar  
-Medskick från processledare Camilla Lundqvist  
Egenvårdsfrågan aktuell hos Socialstyrelsen för sprida i lokalt NOSAM. Finns infotillfällen att ta 
del av i länkarna.  
Egenvård enligt lagen om egenvård – presentation av kunskapsstöd - Socialstyrelsen 

Egenvård - Socialstyrelsen 
 
-NOP för 2025 är inskickat 
- Hemsjukvårdens, bmss och vård och omsorgsboendes sjuksköterskor och rehabpersonal i 
Torslanda kommer att flytta och utgå från kontoret  på Svartdalsgatan 2 fr.o.m. slutet av april. 
Buffertförråd och akutläkemedelsförrådet kommer att vara kvar i Torslanda. 
- Ett nytt boende i Skrabro Torslanda för somatisk/demens med 80 platser håller på att 
planeras. Inflyttningsdatum 2027?? 
 
 

• Övriga frågor  
 

Från föregående möte: Rutin för allergisk reaktion Riktlinje som är framtagen i Lundby 
och Norra Hisingen. Ska den gälla även för V Hisingen? Duresa skickar den till 
vårdcentralerna. Följs upp på dagens möte.  
Frågas tas upp på nästa möte. Duresa skickar frågan till samtliga vårdcentraler för 
godkännande. 
 
Från föregående möte: Generella ordinationer Frågan om en vårdcentral kan skriva 
under för alla? Vårdcentralernas chefer tar upp frågan till apotekare Sofia Blom. Följs 
upp på dagens möte. 
Svar har ej inkommit. Frågas tas upp på nästa möte. 

 

Från Hisingen 2 vård och omsorgsboende: Att personer med redan tidigare 
konstaterad minnesproblematik/demenssymtom/påbörjad demensutredning 

erbjuds boende och flyttar in på somatisk enhet. 
Ett redan känt problem. Frågan behöver tas upp med 

myndighet/socialsekreterare om patienten måste ha en demensdiagnos för att få rätt 
boende och vård. 

Räcker det med att få diagnosen minnesproblematik alt kognitiv svikt? 
 
-Ulrika informerar om att diskussioner pågår ang. Hälso- och sjukvårdsavtalet  
 
-Vårens vaccination mot covid-19 
I VGR är det bestämt att perioden vecka 13 till vecka 20.  För patienter på SÄBO 
tidigare.  
De rekommenderade grupperna är personer 80 år och äldre, samt personer 65–79 år 
med dagliga omsorgsinsatser i hemmet eller boende på SÄBO.  
En person som vaccinerade sig under hösten och dessutom har haft bekräftad covid-19 
efter 1 oktober samma år har ett gott skydd även under kommande vår och sommar. 
En ny vaccindos under våren behövs inte, utan nästa dos kan tas till hösten. 
 

 
• Nästa möte 22 maj 

 

https://www.socialstyrelsen.se/kalendariet/egenvard-enligt-lagen-om-egenvard--presentation-av-kunskapsstod2/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/god-och-nara-vard/egenvard/
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• Mötet avslutas 
 

 
Bilga 1 
 
 

Gällande årskontroller och överenskommelser mellan 

regional och kommunal primärvård  

 
Patienten, eventuellt närstående och de fasta kontakterna, från både region och kommun, har 
dialog om hälsotillståndet, en fördjupad läkemedelsgenomgång och fortsatt vård- och 
omsorgsplanering. 
 

Vård- och omsorgsplanering: 

• genomförs minst en gång/år 
• vid försämrat hälsotillstånd 
• för nya patienter inom kommunal primärvård 
 

Planering: 

• sjuksköterskorna samordnar planeringen i god tid, informerar patienten och bjuder in 
närstående/anhöriga enligt överenskommelse med patienten 
• läkaren och sjuksköterskan tar fram en årsplanering med inplanerade medicinska 
vårdplaneringar. 
 

Förberedelser ca två veckor innan hembesöket: 

• förankras med läkaren via ett ”Planeringsunderlag fast planerad läkartid” 
• sjuksköterskan informerar om eventuell förändring i patientens hälsotillstånd 
• läkaren ordinerar provtagning 
• sjuksköterskan utför ordinerad provtagning 
• sjuksköterskan gör symtomskattning, t.ex. PHASE-20 
• sjuksköterskan, arbetsterapeut, fysioterapeut/sjukgymnast och omvårdnadspersonal 
genomför överenskomna riskbedömningar 
 

Under hembesöket: 

• analys av provsvar, symtomskattningar och hälsotillstånd 
• läkaren gör en läkemedelsgenomgång, hälsoundersökning och fördjupad läkemedelskontroll 
• Vård- och omsorgsplanering genomförs tillsammans med patient och eventuellt närstående 
och eventuellt fast omsorgskontakt samt berörda 
• läkaren upprättar eller uppdaterar vård- och omsorgsplaneringen 
• Ställningstagande till behandlingsbegräsningar 
 


