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Delregional arbetsgrupp

Delregionala arbetsgruppen upplever sommararen otroligt anstrangd och
dokumentationen i SAMSA har blivit lidande fran sjukhusets sida. Upplevelsen
fran Delregionala arbetsgruppen ar att utskrivningsprocessen har gatt alldeles
for fort och att mycket information fallit bort da uppfoéljningsansvaret inte
tydliggjorts. Upplevelsen ar ocksa att patienterna som skrivs ut inte ar
fardigbehandlade och otroligt sjuka vilket gor varden i hemmet komplex.
Trots anstrangd situation har det varit markbart att samtliga verksamheter
arbetat for patienternas basta och efter basta formaga samverkat med
gemensamma arbetsinsatser. Rutinen for in- och utskrivning har inte kunnat
foljas men mycket har kunnat I6sas via telefon. Dialog om att cheferna infor
nasta sommar behodver hitta strategier for att underlatta att arbetet med in-
och utskrivningsprocessen fungerar sa somlost som majligt.

Dialog fors i arbetsgruppen angaende att det ibland kan vara svart for lakarna
pa sjukhuset att bedoma huruvida patienter ar i behov av lakemedelsévertag
eftersom samtliga patienter erhaller sina mediciner fardigdoserade oavsett
behov av stottning i Iakemedelshanteringen. | dessa arenden anses
beddmningen fa goras av primarvardslakare efter utskrivning. Detta kan
innebara att det kan bli svarigheter att administrera lakemedel efter
utskrivning fran slutenvarden om patienten till exempel vistas pa en
korttidsplats. Fragan fran delregionala arbetsgruppen ar om
primarvardslakare kan géra bedémningen av lakemedelsovertag infor
utskrivning fran slutenvarden pa en redan kand patient.

Diskussion fors om patienten ar kand av primarvardslakare borde behovet av
lakemedelsovertag redan vara bedémt och insatser uppstartat. Nar en patient
vistas pa sjukhuset ar formodligen patientens tillstand forandrat sa att
beddmningen inte kan goras av primarvardslakare infor utskrivning. Saledes
behover stallningstagande till ett eventuellt Iakemedelsovertag tas efter
utskrivning eller av ldkare inom slutenvarden.




Uppfoljning Vardbegiran & Information vid utskrivning

| SIMBAs handlingsplan for Halsa och den nara varden finns beslutat att
uppfoéljning av vardbegaran och information vid utskrivning skall géras tva
ganger per ar. Andel vardbegaran och information vid utskrivning som ar
korrekta och kompletta, dvs innehallet ska 6verensstimma med den regionala
rutinen, ska dverstiga 95 %.

Under vecka 13 och 14 registrerade Vardplaneringsteamet registrerade
patientflodet i SAMSA och fokuserade pa antal och innehall i vardbegaran.
Samtidigt registrerades vardbegaran separat pa psykiatriavdelningarna.
Parallellt skulle samtliga, mottagande verksamheter registrera information vid
utskrivning. Dessvarre saknas registreringar fran nagra verksamheter.
Registreringarna sammanstadlldes och analyserades sedan i en tillfalligt
sammansatt analysgrupp.

Resultatet av inhamtad information presenterades i en PP-presentation.
Under uppfoljningsperioden registrerades 190 drenden inom somatiken och
10 drenden i psykiatrin i SAMSA. Vardbegaran fanns i 81 respektive tva av
drendena. Ingen vardbegaran i de totalt 83 arende dar vardbegaran var
medskickad var korrekt ifylld i.

Det konstateras att det finns forbattringsmojligheter och att en paminnelse till
medarbetarna om vikten av en komplett vardbegaran bor goras.
Undertecknad far i uppdrag att kort beskriva det mest vasentliga avseende en
vardbegdran som medarbetarna kan anvdnda sig utav.

Det ar lika viktigt att informationen in till specialistvarden ar aktuell och
komplett som den slutenvarden férmedlar ut vid utskrivning.

Det finns skallkrav pa den kommunala hélso- och sjukvarden och bérkrav pa
den regionala primarvarden att 6versanda en vardbegdran nar patient
remitteras till specialistvarden. Regional primarvard ar daremot skyldig att
lamna information om specialistvarden efterfragar detta.

Nar det galler information vid utskrivning var det relativt vanligt att nagon
eller samtliga av foljande information saknades: lakemedelslista, epikris,
muntlig info till patient samt remiss for fortsatt vard och behandling.
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Planeringstraffar

Vid planeringstraffar ar enligt Delvis forandrat arbetssatt inte sjukskoterska
fran kommunal primarvard med da syftet med traffen ar att Fast vardkontakt
ska kunna stalla fragan om SIP efter utskrivning samt att bistandshandlaggare
ska kunna inhdmta en ansokan fran den enskilde om socialtjanstinsatser. Den
medicinska planeringen ska enbart hanteras via planeringsmeddelandet i
SAMSA. | nuldget ar informationsutbytet i SAMSA bristfalligt och Fast
vardkontakt anser att det ar sarskilt svart att leda planeringstraffar med
patienter som ar inskrivna i den kommunala priméarvarden utan att
sjukskoterska fran den kommunala primarvarden medverkar pa
planeringstraffen.

Pa grund av bland annat covid-19 pandemin samt personalbrist har inte
SIMBA fullt ut kunnat arbeta enligt Det delvis forandrade arbetssattet som
implementerades i februari 2020. | vissa avseende finns nu battre
forutsattningar och mojligheter att samtliga verksamheter foljer den rutin
som antogs infor Delvis forandrade arbetssattet. Inga forandringar gors darfor
i nuldaget men dialog férs om att arbetssattet bor utvarderas och rutinen
eventuellt revideras om problematiken kvarstar.

Fast Vardkontakt

En patient kan ha flera fasta vardkontakter och det kan ibland vara svart att
veta vem av de fasta vardkontakterna som ska ansvara for att driva arendet
framat. Patientens listande Vardcentral kan vara fast vardkontakt men det kan
ocksa finnas en fast vardkontakt pa till exempel en 6ppenvardsmottagning.
Beroende pa vilken anledning patienten vistas inom slutenvarden sa ska de
fasta vardkontakterna utse en Huvudansvarig Fast vardkontakt for det
aktuella drendet. Vem som ar Huvudansvarig fast vardkontakt dokumenteras i
arendeknutna kontakter i SAMSA och informeras till patienten.

Pa vig hem-avdelning

Infor sommaren 6ppnade Kungalvs sjukhus upp platser pa tva avdelningar for
patienter som var utskrivningsklara och i vantan pa att kommunerna hade
mojlighet att ta hem patienterna. Pa dessa sa kallade PVH-avdelningarna
fanns inga sjukskoterskor eller lakare.

| praktiken har det fungerat mindre bra da patienter som inte varit
utskrivningsklara flyttats till PVH. Det har da inneburit att ingen personal
kunnat svara pa mottagande verksamheters fragor och darfor kravt otroligt
mycket extraarbete.

Marie informerar om att PVH- avdelningarnas syfte och funktion kommer att
utvdrderas infor nasta sommar.




6. Ovriga fragor
Aterkoppling frdn regional Forvaltargrupp SAMSA
SIMBA saknar representant i den tillfalliga gruppen Arbetsgrupp Utveckling
och undertecknad staller fragan om det finns medarbetare med goda SAMSA-
kunskaper som vill medverka. Man ser helst en medarbetare fran kommunal
socialtjanst eller regional primarvard. Information fran Regional
Forvaltargrupp ar att tidsatgangen ar ungefar en till tre timmar varannan
vecka.
| nuldget ar det svart att slappa personal for denna tid, sarskilt nar det inte
erbjuds ekonomisk ersattning fran regionen.
Regional forvaltargrupp soker dessutom deltagare i en permanent testgrupp
SAMSA infor nya sldpp. Testerna sker efter arbetstid da SAMSA ligger nere
under testtiden. Tidigare har det varit avsatt tid mellan klockan 17-20.
Ingen ekonomisk ersattning ges fran regionen for denna medverkan.
Nicolas undersdker huruvida det finns medarbetare som skulle vilja delta i
testgruppen och aterkommer till undertecknad.

Utskrivningsklara patienter

Marie-Louise noterat att det uppstar problem i drenden nar planeringen inte
ar fardig mellan kommunal priméarvard och Vardcentral men patienten ar
utskrivningsklar och kommunen har betalansvar.

Kontentan av den dialog som fors i gruppen ar att en patient inte kan goras
utskrivningsklar om inte alla parter har all information tillgangliggjord och
planeringen ar klar. Om samtliga parter aktivt arbetar utefter det delvis
forandrade arbetssattet ska detta vara ett ickeproblem.

Vid minnesanteckningen
Johanna Junkvist Lindau
Delregional samordnare




