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Delregional samordnare

Uppdrag

1. Presentationsrunda
Presentationsrunda da alla inte traffats tidigare. Annika Rydell
hemsjukvardslakare fran Alepraktiken, ny representant for vara privata
vardgivare, halsas valkommen.

2. Uppfoljning av mobil nirvard varen 2023
Redovisning och dialog kring prelimindirt resultat
Johanna redovisar det prelimindra resultatet fran varens uppfoéljning av mobil
narvard. Vid varens uppfdljning var det 58 patienter som fick vard pa Kungalvs
sjukhus, vilket ar flera patienter an vid tidigare uppfoéljningar. Dock visar aven
denna uppfdljning pa hog andel patienter som beddmts vardats pa ratt
vardniva. 53 av de 58 patienterna bedémdes vardas pa ratt vardniva, vilket
motsvarar en andel pa 91%.
Nar det galler anvdandandet av VISAM-beslutsstdd ar foljsamheten fortsatt
mycket lag. For att anvandningen ska 6ka behover beslutsstodet efterfragas.




Anette informerar om att vid mote med ambulansverksamheten har hon lyft
behovet av att ambulanspersonalen efterfragar resultatet fran beslutsstodet.
Naromradesgruppen i Kungélv har tagit beslut om att priméarvardslakaren ska
efterfraga resultatet fran beslutsstodet nar sjukskéterskorna inom den
kommunala primarvarden kontaktar dem.

Avseende SIP i SAMSA hade ingen av patienterna nagon upprattade SIP dar,
vilket ar det lagsta resultatet sedan uppféljningarna aterupptogs ar 2018.
Analysgruppen kunde konstatera att i nagra av drendena hade det varit
gynnsamt om det funnits en proaktiv vardplan/SIP upprattad.

Samverkan kring skérhet och skattning enligt CFS

Hur gdr implementeringsarbete i respektive kommun?

| Ale och Stenungsund har beslut tagits om att efter instruktorstraffen den 14
september ska man borja arbeta strukturerat med skattningar.

| Kungalv finns funderingar pa att utbilda vard- och omsorgspersonalen i att
skatta for skorhet enligt CFS-skalan.

Geriatriken pa Kungalvs sjukhus har annu inte kommit igdng med skattningar.
Asa B lyfter att arbetssattet med skattningar for skérhet passar inom den
uppsokande verksamheten inom tandvarden och hon hoppas pa att man ska
komma igang med det dar.

Nagon lyfter att skattning for skorhet kan vara ett stod i dialogen kring
behovet av ldkartid inom den kommunala primarvarden.

Undertecknad informerar om att dialog pagar om att erbjuda ett digitalt
utbildningstillfalle i november.

Proaktiv SIP vid demensdiagnoser

Informationsutbyte/ inspiration kring implementeringsarbetet

| Ale finns en arbetsgrupp for framtagning av en gemensam rutin.
Arbetsgruppen har traffats vid ett tillfalle innan sommaren och har nagra
arbetsmoten inplanerad under hosten. Resultatet fran arbetsmotena kommer
att presenteras pa naromradesgruppsmotet i november. Malet ar att under
senhosten testa ett arbetssatt dar man bjuder in patienter som far en
demensdiagnos till gemensamma informationsmoten.

| Kungalv har Anna som verksamhetschef for den kommunala primarvarden
fatt i uppdrag att ta fram ett forslag till samarbetsrutin. Anna har samlat
kommun och vardcentralsrepresentanter for ett gemensamt mote med
representanter fran Lerum den 8 september.

| Stenungsund pagar for narvarande inget aktivt arbete med fragan da
vardcentralerna dar bedomt att det inte finns utrymme att erbjuda alla
patienter som far en demensdiagnos ett mote for upprattande av en proaktiv
SIP.

Kommunikation mellan specialistvard och primérvard

Hur séikerstdlls patientsékerheten vid insatser i hemmet bdde frdn
specialistvdarden och primdrvdrden?

Intensiv dialog kring kommunikation och samarbete mellan
narsjukvardsteamet (NSVT) pa Kungalvs sjukhus och priméarvarden.




Anette lyfter att hon inte forstar att det inte kan fungera i SIMBA-omradet nar
det fungerar val inom SAMLA. Anette lyfter ocksa att det finns ett utkast till
samverkansrutin och hon forstar inte varfor den inte kan antas av de
kommunala representanterna i samordningsgruppen.

Dialog kring att det blir en ojamlikhet for patienterna da den med kommunal
halso- och sjukvard ej kan fa ta del av insatser fran NSVT i samarbete med
kommunal hélso- och sjukvard medan det finns ett etablerat samarbete
mellan NSVT och den regionala primarvarden kring de patienter som inte har
kommunal hilso- och sjukvard. Onskemal lyfts om att samarbetet med NSVT
skulle kunna flyta pa, pa samma satt som med palliativa teamet (ocksa
specialistvardsnivd) med ett personcentrerat synsatt och inom ramen for
uppdraget om nara vard i fokus.

Aven om det inte finns ndgot formellt strukturerat samarbete mellan NSVT
och den kommunala primarvarden finns det en del patienter som bade far
besdk och insatser av NSVT och den kommunala primarvarden och har behdvs
en rutin for hur genomforda insatser ska kommuniceras. | dialogen kom NSVT
och den kommunala primarvarden inte fram till hur kommunikationen ska se
ut dem emellan nar en patient far insatser fran bada verksamheterna.

Ovrigt
Sammanfattning fran palliativ vard Vardprocessméte 230427

e Uppdatera handbok for lakare som moter patienter med palliativt
vardbehov
Bestall pa https://www.vgregion.se/om-vgr/bestall-eller-ladda-ner-
material/palliativvardforvuxna/

e RMR ej klar kommer troligen presenteras 230918

e Dialogturné till specialistteamen vg-region utférd av processagarna
2022 viktigast som framkom Stora olikheter inom den specialiserade
palliativa slutenvarden samt att det finns en stor efterfragan pa
utbildning.

e Kompetensforsorjning palliativ vard kostnadsfri webutbildning
Betaniastiftelsen “Lindring bortom boten ca 4,5 timmar. All
vardpersonal bor ha den som en grundldggande utbildning.

Obs missade sdaga mer utbildning bland annat “Trygg med
trygghetsordinationer 231102. Aven fler utbildningar riktade till
underskoterskor samt lakare. Kostnad brukar vara runt
500kr/deltagare. Palliativt Centrum Hogsbo - Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

e Omraden som Vardprocessgruppen ska arbeta vidare med
-Samverkan och vardensovergangar
-Tidig identifiering och integrering av palliativ vard.

Anvandande av bl.a bedomningsinstrument SPICT
-Palliativregistret



https://www.vgregion.se/om-vgr/bestall-eller-ladda-ner-material/palliativvardforvuxna/
https://www.vgregion.se/om-vgr/bestall-eller-ladda-ner-material/palliativvardforvuxna/
https://www.sahlgrenska.se/omraden/omrade-6/geriatrik-lungmedicin-och-allergologi/enheter/palliativt-centrum-hogsbo/
https://www.sahlgrenska.se/omraden/omrade-6/geriatrik-lungmedicin-och-allergologi/enheter/palliativt-centrum-hogsbo/

Utdrag fran Palliativ registret

e Kraftig nedgang av registreringar i SIMBA-omradet
SIMBA- omradet har totalt i ar registrerat 204 Det ar svart att i registret fa
fram tackningsgraden da redovisningen ar kopplad till
folkbokforingsregistret.

Ale 22 st

Kungalv 97 st

Stenungsund 59 st

Tjérn 26 st

e Andel munhalsobedémning:
- Ale13,6%
- Kungalv 60,8%
- Stenungsund 50,8%
- Tjoérn 16%

e Andel smartskattade:
- Ale 40,9%
- Kungalv 73%
- Stenungsund 62,7%
- Tjoérn 53,8%

e Andel med trycksar vid dédsfallet:
- Ale32%
- Kungalv 32%
- Stenungsund 22%
- Tjérn 16%
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