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Nuläge

• Arbetsgrupp - tre möten (av fem enligt projektansökan)

• Lokal rutin inskickad från Nötkärnan Kortedala

• Arbetsgruppsmöte 4, (3/2) kommer gemensam rutin att tas fram

• Arbetsgruppsmöte 5, (21/4) slutrapporten diskuteras 
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Nuläge i de olika områdena
Kortedala
30 patienter har skattats i området Kortedala. 

Teamet har möten 2 timmar per gång varannan vecka. Hittills fyra teammöten. Teammötena delas upp i 
två delar; första delen region och kommun. Andra halvan av mötet deltar region och Myndighet. 

Teambedömda patienter är 9 st. 2 till 4 patienter per teammöte. 

Läkaren har utanför teammötet haft en kontakt med geriatriker på SU angående komplicerad 
läkemedelsbehandling.  

Dialog kring möjligheten att använda SAMSA mellan Myndighet och vårdcentral. 

Vid skattning med Pastel framkommer nya saker om patienten. 

Teammöten tillsammans med kommunal primärvård leder till en bättre helhetsbild av patienten än den 
vanliga ”rondningen” med läkare. Området har en god samverkan sen tidigare och tar tag i saker när det 
händer. 

Den kommunala primärvården deltar med sin Rehabdel och vårdcentralen tar kontakt med patientens 
valda Rehabenhet precis som tidigare. 

Läkare behöver inte vara med på hela teammötet. 
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Kortedala forts

Myndighet är väldigt positiva till arbetssättet som ger rätt fokus för att stötta den 

enskilde. Myndighet får meddelande i SAMSA så att representanten kan ha dialog 

med ordinarie handläggare före teammötet. 

Arbetssättet liknar det som kravställs i Krav- och kvalitetsbok vårdval vårdcentral 

avseende mottagning för Äldre och patienter med komplexa behov
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Nuläge i de olika områdena

Grimmered

37 patienter har skattats i området Grimmered.

I första teammötet deltog region och Myndighet.

Andra teammötet deltog region, kommunal primärvård och Myndighet.

Teambedömda patienter är 8 st. Teamet har bedömt att det inte funnits behov av geriatriker. 
Koordinering och konkreta insatser för patienten.

Bra möten, kontakt med Myndighet som presenterade det förebyggande arbetet.

Läkare behöver inte vara med på hela teammötet.

Göteborgs stad har tagit fram en rutin för arbetssättet inför, under och efter teammötet för 
att likrikta arbetet. I PM är samtycket en viktig punkt. Skattning och teambedömning kan leda 
till en vårdbegäran.

Arbetssättet liknar det som kravställs i Krav- och kvalitetsbok vårdval vårdcentral avseende 
mottagning för Äldre och patienter med komplexa behov.
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Nuläge i de olika områdena
Olskroken
Planerar för start. 

3 patienter är skattade.  

Inga skattningar är genomförda i den kommunala primärvården. 

Inga teammöten är planerade. 

Myndighet får information via SAMSA. 

Göteborgs stad har lagt ett förslag på att ha teammöte varannan vecka, fast tid, på 
Dicksons Hus (Vob) men väntar på återkoppling från vårdcentralen. 

I ordinärt boende är planen att den kommunala primärvården SSK/Rehab har 
teammöten på vårdcentralen. 

Göteborg stad har beslutat att inledningsvis börja med alla nyinskrivna/ nyinflyttade 
(VoB). 
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Framåt
På nästa arbetsgruppsmöte (3/2) kommer arbete påbörjas med att skapa en 

gemensam rutin. Arbetsgruppen betonar att rutinen kommer att vara på en 

övergripande nivå då de lokala förutsättningarna skiljer sig åt. 

Arbetsgruppen beskriver att i det dagliga arbetet gör man på liknande sätt med 

andra rutiner för att invånarna ska få en jämlikt omhändertagande.

Det finns fortfarande en förväntan att Göteborgs stads Förebyggande arbete ska bli 

mer aktiva i respektive område
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