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Samverkan i Goteborgsomradet

Revideringar i denna version
Tilldgg av rutin for geriatrikkonsultationer samt redaktionella justeringar féor mer enhetlig
nomenklatur och férenkling av text.

Sahlgrenska Universitetssjukhuset har mobila narsjukvardsteam som utgar fran alla tre
sjukhustomterna (Mélndal, Sahlgrenska och Ostra). Varje fordon bemannas med antingen liikare
och sjukskoterska alternativt 1-2 sjukskoterska.

Néarsjukvardsteamen utfér bedomningar och atgarder for personer dar hélsotillstandet eller
omvardnadsbehovet dr sa pass omfattande att behov av slutenvard 6vervags eller forvantas
uppsta inom kort. Narsjukvardsteamen ar en del av Sahlgrenska Universitetssjukhuset arbete
inom ramen for omstéllningen till Nara Vard.

Férkortningar i denna rutin:

BMSS  Boende med sarskilt stod

KB Korttidsboende

KHSV ~ Kommunal halso- och sjukvard (omfattar hemsjukvard, sarskilt boende, korttidsenhet
och boende med sarskilt stod)

NSVT  Nérsjukvardsteam

SuU Sahlgrenska Universitetssjukhuset
SABO  Sirskilt boende
VC Vardcentral

Syftet med denna rutin ar att beskriva hur kontakt tas med Narsjukvardsteamen samt hur
kommunikationen ska ske mellan NSVT, KHSV, och VC.

Att ta kontakt med NSVT

Det finns fyra alternativa vagar in till NSVT. For samtliga alternativ nedan galler att NSVT inte
tar det 6vergripande ansvaret for patienten utan ska ses som en mobil 6ppenvards-
/specialistmottagning /konsultfunktion.

Alternativ 1: Patienter aktuella inom SU

Om den skora patientens behov inte kan tillgodoses i rétt tid av annan vardgivare kan NSVT
kontaktas for snar uppfoljning efter utskrivning fran vardavdelning eller efter besok pa
Oppenvardsmottagning eller akutmottagning.
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Alternativ 2: Patient/boende inom VC och KHSV

Ansvarig lakare pa VC (oavsett var patienten befinner sig) kan kontakta NSVT om bedémning pa
akutmottagning 6vervags (giller dven vid fragestillning om ev. inldggning inom slutenvarden)
och sjukdomstillstand och vitalparametrar inte tyder pa att patienten ar i behov av akut
bedémning (ring da 112).

Sjukskoterska pa VC alt KHSV kan kontakta NSVT men bor ha varit i kontakt med ansvarig lakare
forst.

Alternativ 3: Ambulanssjukvarden

Ambulanssjukskoterskan kan, efter bedomning av patienten, kontakta NSVT for radgivning alt
for att planera ett akut eller subakut besok av NSVT. Géller alla boendeformer. NSVT kan vara
aktuellt for patient som ambulanssjukskoterskan bedémer kan behandlas i hemmet eller pa
boendet och inte ar i behov av slutenvard.

Beddmningen sker i samrad med NSVT-ldkare eller ledningsldkare pa akutmottagning (jourtid).
Om patienten dr bedémd av ldkare pa ansvarig VC eller tjdnstgorande sjukskoterska inom KHSV
ska samverkan ske dven med dessa.

Alternativ 4: Geriatrisk konsultation

For att starka mojligheten for lakare inom VC att konsultera geriatriker startas en
konsultfunktion dir méjlighet ges att varje fredag, via Teams, diskutera enskilda geriatriska
patienter.

Tider bokas via NSVT Sahlgrenska och konsultationen sker pa fredagar mellan Kkl. 13:00 -
15:00.

Senaste tid for bokning av tid for konsultation ar torsdag kl. 16:00 dagen fore 6nskad
konsultation.

Tjansten ar kostnadsfri.

Situation

1. Presentera dig sjélv och patienten
Hur far jag kontakt med NSVT? (namn, personnummer, adress dar patienten
NSVT tar ej emot remisser. Kontakt sker via telefon. Ha aktuell befinner sig och om det &r en VC eller nagon

form av boende)

information om patienten tillganglig enligt SBAR-mall. > Kotaktorsak.

NSVT finns tillgingliga via telefon, helgfria vardagar Kl.

Bakgrund
08:00 - 16:00.

3. Relevant anamnes inkl. lakemedel och
aktuell planering.

NSVT Moélndal: 031-343 00 87 4. Nuvarande insatser (SoL/HSL/LSS/Inga
NSVT Sahlgrenska: 031-342 21 26 eatsen)
) Aktuellt
NSVT Ostra: 031-343 8007 5. Aktuellt sjukdomsforlopp och patientens
onskemal.
Geriatrisk konsult, tidsbokning:  031-342 21 26 6. Vitalparametrar inkl. medvetandegrad.

Rekommendation
7.Vilken insats dnskas?

Patientavgift tas ut enligt gillande prislista i VGR.

| Goteborgsomradet samverkar Vastra Gotalandsregionen, Gdteborgs Stad, Harryda kommun, MéIndal stad, Partille kommun och Ockeré kommun.

Sida 2 av 3



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehdllet. Kommun
och sjukvard

Samverkan i Goteborgsomradet

Kommunikation mellan NSVT, VC och KHSV

I samband med vardkontakt ska patienten godkdnna att NSVT far ta del av journalhandlingar
fran andra vardgivare samt att kommunicera med KHSV och VC angaende patientens
halsotillstand. Dokumenteras i SAMSA.

SAMSA/Remiss till VC

SAMSA anvands som meddelandeplattform till VC och KHSV i samtliga varddrenden som NSVT
handlagger. Meddelande till vard och omsorg skickas i anslutning till avslutat hem-
/telefonbesok. For att sdkerstalla att patientinformation av akut karaktar kommer VC och/eller
KHSYV tillkdnna ska informationen kompletteras med telefonsamtal till berord aktor.

Vid fortsatt uppfoljningsbehov av VC skriver NSVT remiss.

Finns det ett pagaende vardarende i SAMSA dar NSVT ar inkopplade kan dven VC och KHSV
skicka meddelande till vard och omsorg till NSVT.

Om pagaende drende inte finns kontaktas NSVT via telefon, se ovan. NSVT tar ej emot remisser.

Dokumentation i Melior
Medicinsk- och omvardnadsdokumentation sker i Melior och finns darmed synlig i Nationell
Patientoversikt. Vid lakarbesok dikteras dokumentationen och vid sjukskoéterskebesok anvands

sjukskoterskeanteckning. Dokumentation ska ske i anslutning till avslutat hem-/telefonbesok.
NSVT overfor inte patientinformation via fax om inte direkt forfragan inkommer.

Ansvar
Respektive linjechef ansvarar for att rutinen ar kdnd och foljs.

Uppfoljning, utvardering och revision
Revisionsansvarig ansvarar for uppfoljning och utvardering.

Ingen fast tidpunkt for utvardering av rutinen ar planerad. Revidering av rutin sker vid behov.
Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om avsteget ar kopplat till patient.

Ovriga avvikelser ska registreras i MedControl Pro, alternativt enligt sedvanlig rutin for
avvikelser (galler samarbetsorganisationer som ej anviander MedControl Pro) for vidare
utredning i samverkan med berdrda verksamheter.

Granskare/arbetsgrupp

Rutinen ar framtagen av styrgruppen for NSVT pa Sahlgrenska Universitetssjukhuset som
forutom innehallsansvarig och godkinnare dven bestar av:

Daniel Johansson, Bitradande Verksamhetschef Akutmedicin och Geriatrik Sahlgrenska
Anna Hyltner, Enhetschef Administrativ enhet Mdlndal

Robert Hoglind, Verksamhetsutvecklare Ambulans och prehospital akutsjukvard

Elisabet Hammar, Verksamhetschef Ambulans och prehospital akutsjukvard

Rutinen ir granskad av Temagrupp Aldre pa uppdrag av LGS.
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