Vardsamverkan i
Goteborgsomradet

Motesanteckning Temagrupp rehabilitering
och habilitering

2026-02-06
Tid: 8.30-11.30

Narvarande: | Elin Magnusson - Ordférande, Utvecklingschef Rehab Medtanken
Group, PRIMOR
Amanda Widell Orlinis - Enhetschef Rehab Kungalv, Sjukhusen i
vaster
Cecilia Olsson - Medicinskt ansvarig for rehabilitering, MéIndal stad
Valon Hetemi - Verksamhetschef for rehabilitering, Avdelningen for
Hélso- och sjukvard, AVO, Géteborg Stad
Jenny Pernbro - Enhetschef Partille Rehab, Partille kommun
Sara Jarl - Verksamhetschef Arbetsterapi och Fysioterapi Omrade 3/
Médlndals sjukhus, Sahlgrenska Universitetssjukhuset
Malin Borg - Enhetschef Rehab och Halsoframjande enheten, Harryda
kommun
Anna Angervall Klarin — Enhetschef Habiliteringen Géteborg.

Forhindrade: | Shahin Khoshnood - Omradeschef/verksamhetschef Narhalsan Rehab
Maria “"Mia” Alderblad - Enhetschef Kommunal Primarvard Rehab,
Ockerdé kommun

1. Inledning/Incheckning

Molindal: Omorganisation pabdrjad, ett chefsled ska tas bort. Demensteamet for
diskussioner med Vardcentraler om hur man ska samverka ihop. Idag finns det ett
stopp pa korttidsenheten nar misstankt demenssjukdom, som dnnu inte har fatt
diagnos, inte fér plats p& SABO pa grund av att myndighet kréver en diagnos for
att fatta beslut om demensboende. Forbattringsarbete ar inlett angadende hur man
kan fa tematraffar mer effektiva.

Harryda: Ny chef efter Malin som da endast blir chef for férebyggande ar pa plats
i april och den personen blir da chef for Rehab och kommer inga i Teamagrupp
rehabilitering och habilitering. Fokus pa demensstrategin aven har och
tillsammans med vardcentral. Dialog kring forandrade arbetssatt gallande in- och
utskrivningsprocessen ar pabdorjad.
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Goteborgs stad: Fokus i borjan av aret har varit efterdyningar av snékaoset i
borjan av aret. Arbetar pa att forbattra processerna till att bli battre med
myndighet, for att forbattra flodden vid in- och utskrivning fran slutenvarden. Enhet
med medicinskt ansvariga (MA) har nu gatt over till avdelning halso- och sjukvard.
Ett forbattringsarbete har paborjats kring samsyn vid hembesok utifran rehab.
Nytt verksamhetsomrade — Korttid och vardplanering dar man samlar
sjukskoterskor, arbetsterapeuter och fysioterapeuter i ett verksamhetsomrade.
Precis som man tidigare samlat omrade Funktionsstdd inom Halso-och
sjukvardsavdelningen till ett verksamhetsomrade.

SU: Hogt tryck under jul och nyadr med att patienter som inte kunde ga hem. SU
Méolndal fick vid sndovadret i borjan av januari 6ppna extra vardplatser men aven
extra OP- sal. Det medfdljde extrahelgjobb aven for rehabpersonal.

Sahlgrenska upplevde att det inte fanns lediga tider fér planeringsmaéte i
mellandagarna detta stoppade upp flédena ut fran sjukhusen. Sahlgrenska
hemma genomfor en pilotstudie angdende hur kan vi stoppa skora aldre fran att
bli inlagda pa sjukhus. Har en person val hamnat inom slutenvarden sa blir
vardtiden oftast langre an nédvandigt for skora aldre. Gunilla Kjellby - Wendt har
valt att inte forlanga sitt chefsforordnande som I6per ut till sommaren.

Partille: Just nu en anstrangd situation men en hdg platsbrist bade pa korttiderna,
vaxelvardsplatser och pd SABO. Nya platser p4 SABO &ppnas upp akut fér att
avlasta koerna. Detta har medfort hog arbetsbelastning pa Rehab med manga
arenden som andras fran dag till dag. Samarbetet med bistand starks upp och de
forsoker hitta I6sningar for att 6ka samarbetet mellan halso- och sjukvarden och
socialtjansten. Hemtjanst 24/7 provas for att se om man kan fa hem personer
snabbare for att avlasta korttiden men aven hem fran sjukhus.

Habilitering och halsa: Har en samverkansgrupp med vardval Rehab for att hitta
en samsyn kring vad som ar bas- och avanceradniva. Arbetar med att hitta nya
arbetssatt for att frigora tid for medarbetare som arbetar med patienter,
exempelvis att administratorer bokar in patienterna.

Kungilvs sjukhus/ Sjukhusen i Vaster: Aven har mycket under jul och nyér.
Haller med i att tider inte fanns for planeringsméten i mellandagarna utan de var
redan uppbokade innan jul. Fortsatt hogt tryck i Kungalv med en beldaggning just
nu pa 121%. 1 april startar ett dldreteam med lakare, SSK, AT och FT de ska vara
kopplade till mobilt narsjukvards teamet men detta team ska inte vara mobilt utan
arbeta pa akuten. I hostas pabdrjades ett projekt proaktiv planering, en pilot i
SIMBA, det har varit svart att fa patienter for att kunna genomféra projektet men
man hoppas projektet far fart nu efter nyar.
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PrimOR: Man véntar fortsatt pa tillimpningsanvisningarna frén koncernkontoret
om hur Vardval rehabs roll ska definieras i NOP. Ett annat fokusomrade fran
politiken som berdr samverkan ar skora aldre.

2. Foregdende mote

Féregaende anteckningar laggs till handlingarna

3. Besok LGS ordforande Katarina Meuller och vice
ordforande Maria Taranger tar ute i temagrupperna
under vdren for att fanga upp fradgor om de forandringar
som gjorts i samverkansstrukturen det senaste dret.

Sammanfattning av samtalet med Maria o Katarina

Fardplan Nara vard ska vara grunden for var samverkan, men den behover goéras
mer kand och anvandas mer praktiskt. Vardsamverkan behover bli tydligare, mer
enhetlig och leda till faktisk handling.

Manga fragor kan inte hanteras lansgemensamt pga. vara olika férutsattningar,
men vissa strukturer och riktlinjer kan behova vara gemensamma. Det finns for-
och nackdelar.

Temagruppens roll ska ses som expertgrupp inom rehabilitering och habilitering,
med ansvar att bidra med sakkunskap till LGS dar rehabilitering och habiliterings
kunskap inte ar sa tydlig.

Det finns behov av att rannsaka motesstrukturen: varfor har vi moten, vilka moten
ar viktiga och vad ska de leda till? Den yttre strukturen i Vardsamverkan maste
vara tydlig, men fokus far inte fastna i struktur pa bekostnad av innehall och
genomfdrande.

Manga som deltar i NOSAM och andra forum saknar grundlaggande kunskap om
vardsamverkansstrukturen, vilket gor att fragor ibland hamnar fel. Det finns behov
av utbildning, introduktion och tydligare ansvar kopplat till roller och vad som
forvantas av personen som ar utsedda till ledamoter i NOSAM. Om uppdragen ar
oklara sa finns risken att strukturen blir en diskussionsarena snarare an ett verktyg
for forandring.
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Nytt material finns framtaget och kommer spridas (Vardsamverkan haller pa att
uppdatera det material som finns).

Under 2026 kommer fokus vara pa in- och utskrivningsprocessen, gruppen
papekar att vi ar bra pa att prata om utskrivning men vi behover starka aven
inskrivningsprocessen.

Reflektion fran samtalet: LGS har inga som &r experter pa rehab, vi i
temagruppen behdver uppvakta LGS tydligare framat nar det galler vart omrade.
Vem utbildar i strukturen for Vardsamverkan? Privata vardcentraler och enheter
inom vardval rehab har ingen chefslinje pd samma satt som offentliga
verksamheter. Detta innebar en utmaning néar det galler att utbilda kring
varssamverkansstrukturen.

Paus

4. Uppfoljning av delregional rutin for
forskrivningsprocessen av hjalpmedel i samband med
utskrivning fran slutenvarden. Hur vill ni sprida
enkiten? Ar det kunskapsnivan av rutinen som brister
eller ar det sjalva rutinen? Se enkaten i bifogad fil i
kallelsen.

Beslut: Enkaten ska skickas ut efter att beredningsgruppen godkant
missivbrev som ska bifogas utskick.

5. Info — beslut ar tagen inom Habilitering och halsa om att
gd in i SAMSA. Tva piloter ska genomforas innan
sommaren, en i Skaraborg och en Boras.

Goteborg haller pa att utse personer som ska jobba i SAMSA.
6. Ledningsrdd hjdlpmedel.

Rapport kring ldakemedelsnara produkter och digitala hjalpmedel.
Generellt har kostnader 6kat lavinartat. Ledningsrddet kommer folja
detta framat.

Websesam &r ett bestéllarsystem men i sjdlva systemet star den som
har behorighet i systemet som fdrskrivare vilket ar missvisande, det ar
inget som kan tas bort eller dndras da inga uppdateringar gors i
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systemet da det ska bytas ut. Det ar varje verksamhet beslutar vem
som har bestallarbehorighet i Websesam. Paminn alla chefer for
forskrivare (SSK och Rehabchefer) att de ska ga utbildningen géllande
forskrivningsprocessen. Framat pratas om hur moter vi upp med nar
varden flyttar hem utifrdn hjalpmedel, staller krav pa bade forskrivare
och transporter mm.

7. Vem blir ordforande efter Elin? Beslut: Valon Hemeti tar éver
ordférande skapet efter Elin Magnusson med start hosten 2026.

8. Rehabdag i samverkan — beredningsgruppens forslag ar
att vi inte gar vidare med denna dag just nu. Flera
projekt ar igdng som kommer generera moéten under
dret ex. In- och utskrivningsprocessen, fragor kring
NOParna samt det nya HS- avtalet.

Beslut: Efter diskussion staller sig motet bakom beredningsgruppens
beslut om att inte ga vidare med en dag for rehabchefer just nu. Vi ska
fokusera under aret pa de samverkansfrdgor och forum vi har i det
lokala arbetet framat med NOSAM och NOPar. Om behov uppkommer
framat sa kan fragan tas upp igen.

9. Ar det ndgra gister som vi ska bjuda in under &ret?

Hjalpmedelscentralen
OTA - bjuda in till ndsta mote, Sara Jarl kontaktar.

GRs studie med hjalpmedel och egenvard.

10. Efter motet/ Kommunikation fran motet

- beslut att en “Rehabdag” for chefer inte kommer genomféras utan
gruppen forordar fokus av liknande méten i ndromrddena, pd NOSAM niva.

- Katarina Meuller (ordférande) och Maria Taranger (vice ordférande) fran
LGS besdkte Temagruppen och hade dialog.

- Gruppen har fort dialog om hur arbetet vid vardévergdngar kring jul- och
nydr fungeradepl. En mer fordjupad information ska sammanstéllas.

- Utvardering av hjalpmedels rutinen kommer att ske genom en
enkatundersokning under varen 2026.
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11. Ovrig punkt, vad vi har lirt oss av julhelgen?

Harryda det funkade bra — Rehab arbetade inne réda dagar. Det fanns tider for
planeringsmoten i mellandagarna.

Mélndal hade bemannat med rehab pa korttiden samt med socialsekreterare for
planeringsmoten, fungerade bra.

Vilka kommuner /enheter var det som stoppade upp. Nagra patienter som
vantade pa hjalpmedel som fick ligga kvar pa sjukhus men de flesta som fick ligga
kvar pa sjukhus var for att det inte fanns tider for planeringsméten.

Partille hade extra ssk och bistdandsbeddmare i tjanst - alla tider var inte
uppbokade som fanns. Rehab hade mer att gora i mellandagarna an de réda
dagar som de arbetade.

Gbg hade Rehab inne 26/12 det kom hem patienter sa de hade att gora.

PrimOR — Elin forstarkt med reserverade tider for hembesok 23 och 29/12 men
upplevelsen var att dessa inte bokades.

Samanstallning av fordjupad info om hur det gick i de olika verksamheterna under
jul och nyar. Skicka in senast 1 april till Anna Strom sa sammanstaller hon till nasta
mote.

12. Kommande mote 17/4, 8.30 -11.30, fysiskt.

13. Motet avslutas

Kommande mote: 17/4, 8.30 -11.30, fysiskt.

Vid anteckningarna:  Anna Strom
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