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Dagens agenda

1. 13.30-13.40 Inledning/incheckning (Katarina)

2. 13.40-14.10 Uppfoljning efterlevandestod - Information och dialog (Caroline
Hjalmarsson)

3. 14.10-14.50 Implementering av ny arbetsbeskrivning for in- och
utskrivningsprocessen, statusuppdatering. (Camilla Lundqvist)

Paus 14.50-15.05

4. 15.05-15.35 Samverkan for sammanhallen patientresa vid psykisk ohalsa -
oppenvardsprocessen (Mia Johansson och Anna Strom)

5. 15.35-15.50 Information fran VVG (Katarina och Maria)
6. 15.50-16.10 Information och dialog om statliga medel (Karolina)

7.16.10 — 16.20 Aterkoppling fran NOSAM kring delregional rutin — Nirsjukvardsteam
SU kontakt och kommunikation (Katarina, Maria, Karolina)

8. 16.20-16.30 Ovriga fragor

9. Motet avslutas

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




1. Inledning (katarina)

« Godkdnnande av foregaende motesanteckning 2026-
02-27 Motesanteckning Ledningsgrupp for samverkan
(LGS) .pdf

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet


https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su8455-443025746-2559/surrogate/2026-02-27%20M%c3%b6tesanteckning%20Ledningsgrupp%20f%c3%b6r%20samverkan%20(LGS)%20.pdf
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2. Uppfoljning efterlevandestod

- Information och dialog
(Caroline Hjalmarsson)

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



Bakgrund

e Ett suicid paverkar manga manniskor runt den avlidne — familj,
vanner, kollegor och andra narstaende.

 WHO uppskattar att 5-10 personer drabbas narmast.

* Efterlevande drabbas ofta av komplex sorg och har ékad risk
for att utveckla psykisk ohalsa och suicid, vilket gor stod till
dem viktigt i det suicidpreventiva arbetet.

» Manga efterlevande upplever att stodet ar bristfalligt, och
forskning visar att 96 % vill att varden tar aktiv kontakt efter ett

suicid.

 Nationellt prioriterat omrade.
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Analys av enkatsvar

Totalt 45 svar. Over héalften som arbetar i regionala verksamheter kénner inte till den
regionala rutinen for efterlevandestod. Regionens upplevelse ar att man erbjuder stod om
den efterlevande tar kontakt medan det framkommer att efterlevandestdd hanteras genom
varierande arbetssatt dar stdd kombineras med hanvisning till andra aktérer

Totalt 90 svar. Inom de flesta kommunala verksamheterna saknas rutin, vilket innebar att
stodet varierar beroende pa vilken person man far kontakt med, da det i stor utstrackning
baseras pa individuella bedomningar och erfarenheter. Socialtjansten kan kartlagga behov
av stddinsatser om individen sjalv soker eller tidigare kontakt funnits.

Inom bade kommun och region ar samverkan sporadisk och hanvisning ersatter
samverkan.

Totalt 14 svar. Efterlevande uttrycker behov av ett akut omhandertagande, tydlig
information om tillgangliga stoédinsatser samt uppsdkande stdd, i kombination med mer
langsiktigt stod.
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Efterlevande — SPES rapport

* 196 svarande

» 72% upplevde att arbetsformagan paverkades pga.
symtom sa som utmattning, kognitiva svarigheter,
angesttillstand, depressiva symtom samt stressymptom.

* 43 % av de som svarade pa enkaten anser att samhallet
ska erbjuda nagon form av krisstod i det initiala skedet.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Lagar

 Halso- och sjukvarden har en skyldighet att arbeta for att
forebygga ohalsa (3 kap. 2 § HSL)

 Halso- och sjukvarden ska sarskilt beakta barns behov av
information, rad och stod nar foralder eller nagon annan vuxen
som barnet varaktigt bor tillsammans med ovantat avlider (5
<ap. 78 HSL).

Kommunerna har det yttersta ansvaret for att de som vistas |
<ommunen far den hjalp och det stéd som de behdver (4 kap.
1 8§ Sol).
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Lagar — problematisering

« T dagslaget finns det inte nagon reglering i svensk lagstiftning kring efterlevandestéd mer an for
barn- och unga. Efterlevande som inte haft pagaende kontakt med sjukvard eller kommun loper

stor risk att inte fangas upp vilket kan vara problematiskt da manga efterlevande sjalva har en
forhojd risk att drabbas av psykisk ohalsa.

Lagstiftningen bygger i praktiken pa att den som behdver stdd sjalv soker hjalp. Vid suicidforlust
kan detta vara svart eftersom efterlevande kan vara i chock, skuld, skam eller djup sorg och
darfor sakna ork att sjdlva ta kontakt. Manga vet inte heller vart de ska vanda sig.

Det finns en risk att efterlevande “faller mellan stolarna” mellan region, kommun och

civilsamhalle. Varden kan hanvisa till kommunen, kommunen kan hanvisa till varden, och ingen
aktor tar ett samlat ansvar.
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Hur arbetar andra med
efterlevandestod ?

« Sodra Alvsborg — Lakare eller Polis ger broschyr med info om vad som hidnder nu samt
efterfragar om samtycke som gar till en utsedd mottagare inom psykiatrin som i sin tur tar
kontakt med aktuell VC. Verksamhetschef utser darefter efterlevandelots. Skolan
(vardnadshavare initierar kontakt) utser forslagsvis rektorn som en efterlevandelots att ha
ett hallande pa barnet som forlorat en foralder— Under pagaende arbete

Gotland - Dodsfallsutredare ber om samtycke och tar sedan kontakt med efterlevandelots
inom anhorigstdod som tar kontakt med de efterlevande inom 48 h. Tatt samarbete med
regional primarvard.

Umea - Polis/ldkare lamnar ut broschyr till efterlevande med information var man kan
vanda sig

Kalmar — Polis/lakare som konstaterat dodsfallet och/eller akutens anhoérigstodjare
kontaktar halsocentralen/lakarmottagningen dar den efterlevande ar listad.
Verksamhetschef utser darefter efterlevandelots och tar kontakt med den efterlevande.
Pagaende utvardering, publiceras under varen 2026- positiv respons.
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Nulage

» Kartlaggning ar fardig

 Tre mdoten har hallits med arbetsgrupp med input kring
kartlaggning, presentation och fragor till LGS

 Utforskande kring forslag pa hur efterlevandestod skulle
kunna se ut i var delregion

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Forslag

 Utifran det arbete som genomforts tar arbetsgruppen
fram tva beslutsforslag for LGS att ta stallning till i juni.

* Vid fragor under arbetes gang ar man valkommen att hora
av sig till Caroline.hjalmarsson@molndal.se

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



Frdgor till LGS

* Polisen ar en viktig del i arbetet (ger ofta dodsbesked)

men har ett annat upptagningsomrade (Goteborg,
Molndal, Partille, Harryda, Lerum, Kungalv och Ale).

- Om vi fokuserar pa losning — ska vi da avvakta med
Ockerd eller bérja med en kommun och utveckla under

tiden?

 Saknar ni nagot i kartlaggningen ?

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet
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3. Statusuppdatering:
Implementering av ny
arbetsbeskrivning for In- och
utskrivning

LGS 2026-04-23

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



Var star vi idag?

SU: Har skapat en styrgrupp, tydliggjort roller och ansvar genom utsedda processagare och processledare.
Informationstraffar pa tomterna ar genomférda och uppféljning ar inplanerad. Vardsamverkansombud planeras att inféras
pa berérda enheter.

Etablerad forvaltningsorganisation for SAMSA ansvarar for implementering av in- och utskrivningsprocessen.

Gbg stad: Har tillsatt en projektledare for stadens implementering. Skapat en struktur for hur implementeringen ska
mojliggoras. Omfattar alla berérda forvaltningar dar forvaltningarna kommit olika 1angt. Forbereder en samlad
organisering for att battre mota behoven att aterga till eget hem efter sjukhusvistelse.

Regional PV: Har tillsatt projektledare som stottar i implementeringsarbetet. Samtliga vardvalsenheter har fatt information
om gemensam arbetsbeskrivning med uppmaning att forbereda sig for nytt arbetssatt och utbildningen. 130/138 har
deltagit digitalt och resterande har natts via mejl. Ser 6ver fortsatt forvaltningsstruktur av SAMSA som IT-verktyg.

Kranskommunerna: Har alla startat arbetsgrupper i NOSAM. I grupperna deltar bada aktuella férvaltningarna fran
kommunen samt vardcentralerna och SU:s representanter bjuds in.

Kommunerna arbetar med att justera sina arbetssatt da de ser att samverkan mellan sina olika interna yrkesgrupper ar en
forutsattning for att lyckas nar VPL-moten tas bort. Flera kommuner undersdker mojligheten att lata utforare ga in i
SAMSA. Partille blir forst ut i juni, pilot planeras i host i MoIndal, Gbg stad varen 2027 och de andra ar i planeringsfas.

NOSAM: Alla NOSAM har fatt en dragning av projektledaren kring projektet och implementeringsplanen. De olika
NOSAM tar sig an fragan pa olika satt. LGS processledare har haft ordférandemoten och gett alla NOSAM uppdraget att
folja implementeringen gemensamt for att takta férandringsarbetet.




Leverans fran arbetsgruppen:

Dokumentationsstod for Vardbegaran och Planeringsmeddelande ar uppdaterade
Dokumentationsstod for meddelandet Vardbegéaran i IT-tjansten SAMSA (godkand 2026-02-20).pdf
Dokumentationsstod for planeringsmeddelandet i IT-tjansten SAMSA (godkand 2026-02-20)

En egen arbetsbeskrivning for LPT ar publicerad.
Arbetsbeskrivning (LPT) Samverkan vid in- och utskrivnings fran slutenvard i Goteborgsomradet

Informationsmaterial till den enskilde infor utskrivning ar framtaget i syfte att skapa tydlighet och
trygghet for den enskilde i vardkedjan, publiceras i samband med utbildningsstart.

Journalmodul for Egenvard utvecklad i Melior pa SU.

Gemensamt inlasnings- och APT material framtaget:
APT-material framtaget for arbetsbeskrivningen for in- och utskrivningsprocessen - Vardsamverkan i
Goteborgsomradet

Utbildningsstruktur ar under framtagning, leveransdatum forskjutet till borjan av maj.

Egenvard i samband med utskrivning : ny férdjupad underprocess ar framtagen.



https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su8455-443025746-179/surrogate/Dokumentationsst%c3%b6d%20f%c3%b6r%20meddelandet%20V%c3%a5rdbeg%c3%a4ran%20i%20IT-tj%c3%a4nsten%20SAMSA%20(godk%c3%a4nd%202026-02-20).pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su8455-443025746-553/surrogate/Dokumentationsst%c3%b6d%20f%c3%b6r%20planeringsmeddelandet%20i%20IT-tj%c3%a4nsten%20SAMSA%20(godk%c3%a4nd%202026-02-20).pdf
https://2c8.vgregion.se/ext/SU/Digitalisering/malpe35/LPT/index.html#/304aeb04-8b02-4a89-9b82-03690a40d180
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/vardsamverkan-i-goteborgsomradet/nyheter/apt-material-in-och-utskrivningsprocessen/

Beslut fran LGS

» Dokumentationsstoden for Vardbegaran &
Planeringsmeddelande

e Att Checklistan i SAMSA ska anvandas

* Information till enskild/anhoriga

» Stallt sig bakom arbetsgruppens forslag pa fordjupad
simbana for Egenvard.

» Stallt sig bakom utbildningsstrukturen

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



UTBILDNINGENS STRUKTUR

Utbildningens delar:
 DEL 1: Gemensam introduktion
DEL 2: Gemensam oOversikt av flodesschemat

DEL 3: Fordjupning per huvudman utifran simbanan
(ca 2-3 filmer per modul)

« MODUL A: Slutenvarden

« MODUL B: Regional primarvard

« MODUL C: Kommunal primarvard
« MODUL D: Kommunal socialtjanst

DEL 4: DEL 3: Gemensam utbildningsdel kring de férdjupade underprocesserna
for SIP & Egenvard i samband med utskrivning fran slutenvarden.

DEL 5 Avslutning och utvardering




%

Vardsamverkan i
Goteborgsomradet

Gemensamma fragetillfallen

Oppen teamslank publiceras inom kort pa
vardsamverkanssidan sa de som gatt utbildningen
kan stalla fragor. Vid varje traff deltar en
representant fran varje “simbana”.

(Ons 6/5 8.30-9.30)
Ons 13/5 13.00-14.00
Man 18/5 13.00-14.00
Ons 27/5 8.30-9.30
Man 1/6 13.00-14.00
Ons 10/6 8.30-9.30
Ons 15/6 13.00-14.00
Ons 24/6 8.30-9.30




Foljeforskning och uppfoljning

Forskningsetikansokan ar godkand

Enkat delas ut via personal pa SU under tidsperioderna matningen ska ske. Varje matning

beraknas vara 4-6veckor.
Baseline inhamtas under slutet av april-maj, forsta uppfoljningen sker i september och
darefter kvartalsvis tom 24 manader fran start.

Ca 1500 informationsbrev med lank till den digitala enkaten behover delas ut per omgang for
att fa ratt svarsfrekvens.

Forslag pa hur uppféljning av verksamheternas effektmal kan samlas in med minst belastning
pa verksamheterna haller pa att arbetas fram.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Vardsamverkansgrupp SAMSA

Partsammansatt arbetsgrupp pa uppdrag fran LGS

Kommer fa det langsiktiga uppdraget att utveckla arbetsprocessen med stod av
vardsamverkan.

Ingar aven i en del lansgemensamma arbetsgrupper.

Las uppdragshandling och hitta era ledamoter:
Utvecklingsgrupp SAMSA - Vardsamverkan i Géteborgsomradet

Deltagandet i denna gruppering kraver kunskap kring anvandning av IT-
verktyget SAMSA och behov ar fortydligat att alla skapar en egen
forvaltningsstruktur i verksamheten.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/vardsamverkan-i-goteborgsomradet/organisation/vardsamverkansgrupp-samsa/

Fas 3:
Genomforande

Vi ar precis pda vag in i
iImplementeringsfas 3

Slutenvard

. Intern anpassning. (t.ex.
justering av rutiner, resurser
eller IT-system).

. Utbilda medarbetare i nya
arbetssatt.
(Internt/gemensamt)

. Informera den enskilde och
anhorig om vardprocess och
agera lank till/fran info i
SAMSA enligt fortydligad
process.

. Dokumentera status,
kvarstaende behov och
insatser tidigt i SAMSA enligt
fortydligad process.

Region Primarvard

. Intern anpassning. (t.ex.

justering av rutiner, resurser
eller IT-system).

. Utbilda medarbetare i nya

arbetssatt.
(Internt/gemensamt)

. Samordna SIP vid utskrivning

enligt fortydligad process

. Planera tidigt i SAMSA enligt

fortydligad process

. Utbilda medarbetare i nya

arbetssatt.

1.

Kommun
Primarvard

Intern anpassning. (t.ex.
justering av rutiner, resurser
eller IT-system).

. Utbilda medarbetare i nya

arbetssatt.
(Internt/gemensamt)

. Planera tidigt i SAMSA enligt

fortydligad process

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet

Kommun Socialtjanst

. Intern anpassning. (t.ex.

justering av rutiner, resurser
eller IT-system).

. Utbilda medarbetare i nya

arbetssatt.
(Internt/gemensamt)

. Tidig kontakt med den

enskilde for information +
ansokan.

. Planera tidigt i SAMSA enligt

fortydligad process

. Pilottesta nya lathundar

dokumentationsstod och
planeringsprocess.

. Utvardering och ev justeringar

i dokumentationsstod/
aktiviteter i processen

. Synkroniserad implementering

pa bred front.




Gemensamt identifierade behov

Viktigt att vi “dansar i takt” i
implementeringsarbetet.

Att vi borjar “"géra” det som beskrivs |
arbetsprocessen och utbildningen.

Overgangsperioden kommer krava bade mer
talamod och resurs.

Fortsatt kompetensutveckling for att starka kunskap
och samsyn kring Egenvard.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



Slutenvarden

Vad behover vi for att komma vidare?

Fortsatta tydliggjorda roller och ansvar genom utsedda processagare och processledare

Resurser for att skapa Vardsamverkansombud- initialt en 6kad belastning men ger
effekt pa sikt.

Utbildningssatsning kring internt kring egenvard, sakra egenvardsbeslut pa ett
patientsakert satt. I maj planeras en workshop internt pa SU for att skapa battre samsyn
da ny intern rutin for egenvard ar pa plats.

Skapa forutsattning for uppfoljning av effektmalen

Nar vart gemensamma utbildningsmaterial ar klart kommer SAMSA-forvaltningen pa

SU bjuda in till tre tillfallen dar medarbetare tillsammans med foérvaltningen tittar pa
utbildningsfilmerna och tillsammans reflekterar och hittar [6sningar for nya arbetssatt.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Regional primarvard

Vad behover vi for att komma vidare?

Aktivt deltagande i nya arbetsbeskrivningen av alla sa att den tidiga planeringen
kommer till stand och ingen fordrojning sker.

Fortydligande av vissa processer dar det idag uppstar problem som tex:
- Battre samverkan vid utskrivning till korttid samt ansvar for lakemedel vid
varddvergangar.

Att den enskilde I6pande far information om sin vard och SIP pa ett satt de
forstar, med stod fran avdelningspersonal inom slutenvarden.

Forbattra struktur i SAMSA med logisk anvandning och konsekvent
dokumentation fran alla.

Ekonomiska forutsattningar for hantering av SAMSA da arbetet viktigt men
tidskravande. Rehab enheterna patalar behov av justering i ersattningsystemet.




Kranskommunerna

Vad behover vi for att komma vidare?

Kontinuerlig information och dialog.

Fortsatta gemensamma arbetsgrupper i NOSAM dar ALLA ar delaktiga, aven vardval
rehab.

Fortsatta arbetsgrupper internt i kommunen f6r att kunna se 6ver interna
samverkansrutiner for olika malgrupper, samt se dver SAMSA strukturen.

Skapa forutsattningar for fortsatt gott internt samarbete nu nar VPL métena tas bort.

Fortsatta forsok till att agera tidigt i processen. Intern dialog for att dka kunskap om
egenvard.

Gemensamma sittningar planeras i vissa kommuner for att titta pa de utbildningsfilmer
som ska publiceras i april-maj, detta tillsammans, med tid for dialog.

Utférare behover tillgang till SAMSA for tidigare informationsdverforing
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Goteborgs stad

Vad behover vi for att komma vidare?

Verka for att hemmet ska vara den naturliga vard- och omsorgsplatsen

Starka arbetet pa primarvardsniva

Arbeta vidare utifran den GAP-analys som ar genomford for forbattrad samverkan
bade internt och externt.

SIP i hemmet behover anvandas och forenklas

Alla parter behdver bidra och prioritera arbetet kring in- och
utskrivningsprocessen i NOSAM

Hemtjanst planeras in i SAMSA

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Funderingar & fragor?
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Paus

Atersamling 15.05
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4. Oppenvardsprocessen:
Samverkan for sammanhallen
patientresa vid psykisk ohalsa

Ingen ska falla mellan stolarna

Mia Johansson, Lena Ekeroth och Anna Strom



Bakgrund till uppdraget

=8
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Pdverkande delar i systemet

exempel

Policys och

Paverkan regelverk Praktik och

och arbetssatt
inflytande

Sammanhallen
patientresa

Kultur och Resurser
varderingar och floden

Samarbete

och Uppdrag
relationer och mandat
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Vision

Att personer med psykisk ohalsa som
soker vard upplever att de tillsammans
med professioner skapar en vag framat

mot battre halsa och livskvalitet.

* Professioner: De aktérer som ar relevanta vid psykisk ohélsa,
t.ex. inom vard, skola, socialtjianst eller ideell sektor.
Savdél forsta kontakt som langsiktiga insatser.




Prioriterade malgrupper

 Psykisk ohalsa + beroende  Psykisk ohalsa + sammansatt

* Psykisk ohalsa + annan problematik/NPF

psykiatrisk diagnos/NPF  Psykisk ohalsa + bristande stdd
fran familj/natverk

Detaljerade exempel pa vilka som ingdr i malgrupperna finns pa projektets hemsida.




Upplevelsebaserade effektmal

Formulerade ur personens perspektiv.

« En vag genom vard och stéd som hanger ihop battre
* Tidig kontakt och hjalp inom rimlig tid
« Helhetssyn, delaktighet och respektfullt bemotande

« Tydlighet, kontinuitet och trygg 6vergang mellan aktorer

Har visas en sammanfattning av effektmalen. Samtliga mal finns pa projektets webbplats:
vardsamverkan.se/goteborgsomradet-sammanhallen-patientresa



https://www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet-sammanhallen-patientresa

Effektmal — verksamheter

Mojliggorare for upplevelsemalen

Aktorer har en gemensam bild av
vem som ansvarar for vad och nar,

sa att malgruppens behov mots

genom insatser som hanger ihop.




Var vi befinner oss 1 arbetet

Zas  Kartldggnings- och férdjupningsfas
Q Fokus — bygga gemensam, faktabaserad forstaelse av systemet
\/ Flera omraden utforskas vidare

"™ Lopande samordning med andra initiativ




Vi bygger forstdelsen fran flera hall

Personniva
Hur det upplevs att séka hjalp

Samverkansniva
Samspel och forvantningar mellan verksamheter

Systemniva
Hur ansvar, roller och beroenden hanger ihop
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Vad vi ser

* Friktion kring remisser och SIP

 Otydlighet i ansvar, sprak och férvantningar
Hanvisningar fram och tillbaka mellan aktorer

Glapp mellan behov och insatser

Svarigheter att orientera sig mellan aktérer och verksamheter

Bristande kunskap om bade helheten och andra akt6rers uppdrag

Underliggande hinder

» Otydliga incitament for samverkan
— sarskilt nar nyttan uppstar utanfor den egna verksamheten

Olika tolkningar av begrepp och uppdrag
Svart att forsta vilka aktdrer som finns och hur helheten hanger ihop
Information finns, men ar svar att hitta och anvanda i ratt situation

Det saknas gemensamt, fungerande stod for samverkan

Olika forstaelse av systemet leder till olika satt att agera



Strukturen for information
forsvarar samverkan

 Information om vad verksamheter ska gora finns utspridd i manga olika
dokument och pa flera olika stallen.

 Det ar svart att hitta, bedoma och forsta vad som galler i praktiken

 Informationen ar inte organiserad utifran verksamheternas faktiska behov

Det skapar ett glapp mellan beslut, kannedom och praktisk anvandning

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Gemensamma arbetssatt kraver
fungerande stod i1 verksamheterna

« Gemensamma verktyg fungerar inte som stod for hela samverkan

« Gemensamma processer blir svara att anvanda nar aktorer har olika tillgang,
forutsattningar och kunskap

* Verktyg, tillgang, anvandbarhet och orientering fungerar inte tillrackligt val

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Hur kartlaggningen kan anvandas
infor samsjuklighetsreformen

* visar var det glappar idag

 ger en konkret nulagesbild

* visar vad som behdver I8sas | samverkan

« pekar ut vilka vad som behdver fortydligas

* synliggor viktiga forutsattningar for forandring




Kontakt

Mia Johansson, Projektledare  Lena Ekeroth, Processledare

Tjanstedesigner/facilitator Temagrupp barn och unga

mia.johansson@consid.se lena.ekeroth@vgregion.se

Tel. 076 -111 48 78 Tel. 076 - 843 06 81

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet

Anna Strom, Processledare

Temagrupp psykiatri
Temagrupp rehabilitering och habilitering

anna.strom@aldrevardomsorg.goteborg.se

Tel. 031-365 50 52
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5. Information fran VVG 9/4 (Katarina

och Maria)

* Forvaltningsplan for Samordnad Halsa Vard och Omsorg
(SHVO)

e Riktlinje om Egenvard — Riktlinjen har reviderats med en
textandring i den del som tidigare stod i konflikt med

Socialstyrelsens kunskapsstod.

« Inforandet av Mitt Vaccin Journal (MV))

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



Forslag till stallningstagande:

\éé[(dsamverkan Vastra Gotaland noterar informationen och staller sig
akom:

1.
2.
3.

Forslag pa Forvaltningsplan 2026 GITS forvaltningsobjekt
samordnad halsa, vard och omsorg

Att arbetsgruppen problematiserar krin%parkerade fragor som
grund for fortsatt dialog i VVG under 2026

Att arbetsgruppen ser over mallen for arsrapport utifran inkomna
svar

Att uppfoljande dialog kring forvaltnin sglargen enomfors i VVG
hosten 2026 for att kunna faststalla 2027 ars forvaltningsplan
fore arsskiftet

A ( oo
ggé?;mmosvzsmouen v VastKom




Parkerade fragor fran arbetsgruppen

* Ansvar
* Vad kan VVG hantera och vad ar partsfragor
* QOlika asikter om vad som kan omhandertas i forvaltningsplanen

* GITS

» Saknas tillracklig kannedom om GITS uppdrag och resurser utifran
avtalet for SITIV.

e Support
* Olika organiserat delregionalt

* Tillkommande uppdrag
 Hur ska arbetet ske med behov som inte finns hos alla

5. Information fran VVG 9/4 Ygzéixmwnsnesloum v VastKom




Med egenvard avses i Egenvardsbeslut ar den Egenvardsbeslut ar den
egenvardslagen en halso- och legitimerade personens samlade legitimerade halso- och
sjukvardsatgard som bedémning om den sjukvardspersonalens samlade
behandlande halso- och halso- och sjukvardsatgard hen bedomning om den
sjukvardspersonal har bedémt att beddmt kan utféras genom halso- och sjukvardsatgard som
en patient kan utfora sjalv eller egenvard. beddms kunna utféras genom
med hjalp av nagon annan. (s. 5) egenvard.

Egenvardsbeslut ska skrivas nar

den enskilde bedoms kunna ta Egenvardsbeslut ska skrivas nar

) ansvar for sin medicinska vard behandlande halso- och

Av forarbetena framgar attdet e pehandling men har behov  sjukvardspersonal har beddmt att
inte finns krav pa att den enskilde gy praktisk hjalp av annan en halso- och sjukvardsatgard kan
ska medverka aktivti personal an legitimerad halso-  utforas som egenvard, av
vardatgarderna nar det galler och sjukvardspersonal for att patienten sjalv eller med hjalp av

egenvard som utférs med hjalp av  ,tf5rq atgarden. (s. 5) nagon annan.
nagon annan. (s. 14)

5. Information fran VVG 9/4 N T RBERerkan se/gorebo ISt Ko m



Information fran VVG 9/4 forts.

[ Goteborgsomradet tillampas riktlinjen om Egenvard i in- och
utskrivningsprocessen men det tacker inte hela omradet f6r egenvard. Vi
ser att det finns kompetensbrister kring egenvard och hur riktlinjen ska
tilldmpas.

Forslag: Att genomfora en kompetenshdjande insats kring Egenvard |
Goteborgsomradet.

Mitt Vaccin Journal (MVJ) - Pa VVG beslutades att behov finns av att
inventera om fler kommuner ar intresserade av att ansluta sig. Fragan
skickas vidare till delregional vardsamverkan for att undersdka om fler
delregionala omraden ar intresserade av ett gemensamt arbete.
Aterkopplingen kommer att ske till Vastkom som samordnar det fortsatta
arbetet.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




6. Statliga medel (Karolina)

Vardsamverkan i Goteborgsomradet har tilldelats statliga medel under 2026 for:
- Samordnade insatser for personer med komplexa behov -

4 313 085 kr (inklusive sparat, totalt 7 617 402kr)
« Starkt suicidprevention - 2 837 895kr ( inklusive sparat, totalt 6 467 351kr)

 FOr att regioner och kommuner ska fa ta del av medlen fran
overenskommelsen for 2026 ska de prestationskrav som slas fast i
overenskommelsen for 2025 uppnas och redovisas. Den samlade
redovisningen av hur de tilldelade medlen anvants, sammanstalls i samband
med aterrapportering till Socialstyrelsen i mitten av mars 2027. Strategiska
insatser inom omrade psykisk halsa och suicidprevention, dverenskommelse
mellan staten och SKR 2025

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



https://skr.se/download/18.6bafb62019994c5772f39746/1759324668914/strategiska-insatser-inom-omradet-psykisk-halsa-och-suicidprevention-overenskommelse-mellan-staten-och-sveriges-kommuner-och-regioner-2025.pdf

6. Samordnade insatser for personer
med komplexa behov

« Genomfora insatser for att starka samverkan for att framja en god
vard och en socialtjanst med god kvalitet for enskilda som under
eller efter 6ppen eller sluten vard behover insatser fran
socialtjansten, den kommunalt finansierade halso- och sjukvarden
eller den regionfinansierade 6ppna varden och i detta sarskilt
uppmarksamma atgarder infor och vid utskrivning fran den
rattspsykiatriska varden.

Genomfora insatser for att utveckla arbetssatt, sasom genom
integrerade team, verksamheter eller behandlingsmetoder, for att
kunna mota komplexa behov, inbegripet samsjuklighet, saval nar
det galler fysisk som psykisk ohalsa samt skadligt bruk eller
beroende.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




6. Starkt suicidprevention

» genomfora insatser for att utveckla omhandertagandet
vid, och systematiskt foélja upp, patienter och brukare vid
suicidalitet eller efter suicidférsok inom halso- och
sjukvarden och socialtjansten,

e genomfora insatser for att starka arbetet for att
forebygga suicid och | detta sarskilt verka for att
genomfdra suicidpreventiva analyser i lokal samverkan,

« genomfora insatser for att starka stddet till anhdriga och
efterlevande

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



6. Statliga medel — forslag

Samordnade insatser for patienter med komplexa behov:

Fortsatt finansiering av 6ppenvardsprocessen: Samverkan for sammanhallen patientresa vid
psykisk ohdlsa. (ca 1,5 miljoner kvar i kostnader tom april 2027 da avtalet |6pet ut, mgjlighet till
forlangning i ytterligare tva ar)

Finansiera fortsatt projekt for ACT-teamen — med fokus pa vidareutveckling av befintligt
arbetssatt inom ramen for samsjuklighetsreformen.

Ge Temagrupp psykiatri i uppdrag att: Se 6ver representation, uppdrag och arbetssatt framat
for att aktivt arbeta med samsjuklighetsreformen med syftet att starka samverkan och
kopplingen till NOSAM. Tex finansiera en utvecklingsdag for fordjupning.

Konferens/temadagar for temagrupperna med mojlighet till férdjupning och dialog inom
samsjuklighet under hosten.

Genomfora information- och dialogmdten om samsjuklighetsreformen for NOSAM i
Goteborgsomradet.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




6. Statliga medel - forslag

Starkt suicidprevention:

* Efterlevandestod - finansiera l6sning /pilot enligt beslut pa LGS i
juni.

* Projektansodkan via hemsidan — tydlig prioritering av initiativ utifran

kriterier och forvantat mal och majlig fortsatt finansiering inom
ordinarie verksamhet.

Ovriga forslag?

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



7. Aterkoppling frdn NOSAM kring
delregional rutin (Katarina, Maria, Karolina)

 En fraga har lyfts kring kontaktvagarna mellan kommun,
vardcentral och narsjukvardsteam av vardcentralchefer och
chefer inom den kommunala primarvarden.

* Ett mejl har skickats ut till NOSAM:s ordférande for att
efterhdra om Delregional rutin Narsjukvardsteam SU —
Kontakt och kommunikation.pdf ar kand, om den fungerar
och vad som inte fungerar.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet



https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/su8455-443025746-295/surrogate/Delregional%20rutin%20N%c3%a4rsjukv%c3%a5rdsteam%20SU%20%e2%80%93%20Kontakt%20och%20kommunikation.pdf

Aterkoppling frAn NOSAM angdende delregional
rutin - kontaktvagar

10 av 14 NOSAM har svarat

De svar som inkommit visar pa att rutinen inte alltid ar
kand men att det anda ar sa man arbetar.

Okad spridning nu efter utskick.

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet




Forbattringsomraden:

Det finns behov av att i stdrre utstrackning anvanda SAMSA som
kommunikationsvag. Tex hanvisas Kommunal PV att ringa till VC ibland nar
aterkoppling kan ske i SAMSA. Ett annat exempel ar att NSVT besdker patienten
utan kommunikation vilket bidrar till att flera vardgivare aker hem till patienten
samtidigt( tva svar som visar pa det).

Svar fran SU visar att det fungerar bra men att NSVT ibland blir inkopplad innan
primarvardens lakare eller dar patient inskriven i kommunal primarvard ringer
ambulans innan de sjalva kontaktat ansvarig SSK. Vilket innebar att ssk star helt
utanfor handelseférloppet.

Inspel att Narsjukvardsteamet inte har Ravlanda/Hindas som upptagningsomrade
— galler rutinen i hela omradet? ( Harryda)

I 6vrigt menar man att det ar latt att fa kontakt med NSVT.
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8. Ovriga fragor?
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Nasta LGS

* Torsdag 4 juni kl. 13.00-15.00

Digitalt via teams

www.vardsamverkan.se/goteborgsomradet
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