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Presentationsrunda da alla inte tidigare har traffats. Mark representerar vid
dagens mote VC Kusten, och halsas valkommen.

Lokala psyKiatrigruppens nirvaro vid niromradesgruppens méten
Greger informerar om att representanterna i den lokala psykiatrigruppen tagit
beslut om att ha moten skilt fran naromradesgruppen da de behover arbeta
tatare och har tappat detta sedan moétena lades i anslutning till varandra.
Gruppen vill aven forsoka fa med heldygnsvarden nar gruppen traffas da den
ar en viktig part i samverkansarbetet.

Sjukhusets deltagande pa niromradesgruppsmaétena

Ahmad staller fraga till sjukhusets representanter om det finns maojlighet att
de deltar fysiskt nar naromradesgruppen traffas da det bade relationellt och
diskussionsmassigt blir battre nar alla sitter i samma rum. Dar till ar det inte
ovanligt med teknikstrul i hybridmotena, vilket paverkar interaktionen i
motena. Sjukhuset tar med sig fragan och aterkommer. Amanda undrar om
det finns mojlighet att lagga nagot mote pa sjukhuset, vilket representanterna
ser positivt pa.

Uppfoljning av Vardbegiran och information ut i SAMSA, hosten 2024
Johanna informera om resultatet fran uppféljningen, utifran bifogad PP-
presentation. Resultatet visar pa tydlig forbattring vad géller att skicka in
vardbegiran och informationen i vardbegiran. Annu tydligare férbattring ses
pa anvandandet av checklistan som i férra uppfoljningen var upprattad i 48%
av arendena jamfort med 91% vid denna uppfoljning. Dock ar innehallet ett
forbattringsomrade da ingen av checklistorna var komplett.

De tre huvuddelarna i checklistan som saknas ar:

- att insatser fran 6ppenvarden var tillgangliga och sakrade

- information om huvudansvarig fast vardkontakt

- att vardcentral mottagit nédvandig information

Johanna har identifierat en kunskapsbrist i hantering av SAMSA vad galler
huvudansvarig fast vardkontakt, som kan ha paverkan pa resultatet. Om detta
dokumenteras i “Patientadministration” darvs det ner till checklistan.

Att insatser fran 6ppenvarden ar tillgangliga och sakrade ar viktigt att
sakerstalla innan meddelande om utskrivningsklar skickas eftersom det ar en
styrande parameter f6r kommunernas betalningsansvar.

Amanda lyfter att om patienten ar okdnd for den regionala primarvarden och
att man dar av inte har nagon information att 6versanda ar dven detta viktig
information for sjukhuset att fa till sig.

Motestider ar 2025

Foljande motestider antas for kommande ar:

Uppdrag

Mikael




24 januari kl. 08:30-12:00 (VC Centrumpraktiken)
25 april kl. 08:30-12:00 (VC Kusten)

29 augusti kl. 08:30-12:00 (Kungilvs sjukhus)

14 november kl. 08:30-12:00 (VC Kongahilla)

Motestiden kortas ner med en timme nasta ar i forhallande till arets tider da
den lokala psykiatrigruppen forlagger sina méten vid andra tidpunkter.

Avvikelsehantering i samverkan

Inga avvikelser har anmilts in till motet men vardcentralsrepresentanterna
lyfter att det fortfarande brister i den information som finns i SAMSA, att det
inte ar ovanligt att patienterna inte hor vad som sdgs och ingen annan ar
uppkopplad.

Fraga stalls ocksa om beddmningen av allvarlighetsgraden nar en avvikelse
rapporteras in da den kan skilja sig markant mellan den verksamhet som
upptacker avvikelsen och den verksamhet dar avvikelsen har intraffat.

Samverkan kring skérhet och skattning enligt CFS

Sjukhusen i vaster har ett beslut om att dldre ska erbjudas skattning enligt
CFS-skalan och implementeringsarbete pagar. 187 patienter har skattats
sedan i april. De flesta pa akutmottagningen, vilket kan diskuteras om det ar
ratt stalle da det ar habitualtillstandet som ska skattas. Enligt SIMBAs rutin
avseende samverkan kring skorhet och skattning enligt CFS-skalan ska
vardcentralerna i sin vardbegaran till kommunerna fylla i resultatet fran
senaste skattningen. Sjukhuset kommer mer och mer att efterfraga senaste
skattningen om den inte finns tillganglig i SAMSA, efter hand som arbetssattet
implementeras pa sjukhuset. Pa nagra vardcentraler ar erbjudande av
skattning for CFS inarbetat i det dagliga arbetet medan andra fortsatt ar i
implementeringsfasen. Kommunen har paborjat sitt implementeringsarbete
bade pa de sarskilda boendena och i ordinart boende.

Kommunen undrar om det gar bra att ta upp de patienter som man skattat for
dialog kring bedomningen med lakaren nar det ar rondtid. Vardcentralernas
representanter tycker det ar ett bra och effektivt satt att involvera ldkarna pa.
Undertecknad informerar om att i Ale ar det en sjukskoterska och en
rehab.personal som har huvudansvaret och pa Tjorn finns tankar om att dven
dar involvera rehab.personalen i arbetet. Undertecknad paminner ocksa om
kommande instruktorstraff samt utbildningstillfalle.

Implementeringssatsning med stod av statsbidrag for FaR for ar
20024

Kommunens folkhdlsosamordnare undrar hur de nationella medlen har
anvants i Kungalv samt om man kan gora nagon gemensam satsning for dem
for att stodja invanarna till 6kad fysisk aktivitet. Lisa informerar om att det
inte handlar om sa mycket medel per enhet och att de anvéants for att utbilda
personal och dka foérskrivningen. Vid forskrivningen ar det viktigt med
motiverande samtal och férsoka fa den enskilde att bryta sitt invanda
monster. Lisa betonar ocksa vikten av egenansvar hos den enskilde.




Fragan fran kommunen kommer utifran att de nationella riktlinjerna for
stimulansbidragen dven omfattar den kommunala primarvarden och
elevhalsan men att det ar regionens verksamheter som kan ansék om dem.

Proaktiv SIP vid demensdiagnos

Kommunens demensskoterskor informerar om att sedan hosten 2023 hr de
fatt 12 inbjudningar av vardcentralerna till ett Proaktivt SIP-mote, nio under
varen och tre under hosten som samtliga kommit fran VC Centrumpraktiken.
Kommen vill pdminna om att inte tappa att erbjuda den skilde ett SIP-moéte
nar en demensdiagnos satts.

Det gemensamt beslutade arbetssattet ar att vardcentralernas
aldreskoterskor ska kontakta den enskilde eller dess anhorig tva till fyra
veckor efter de fatt beskedet om diagnosen for erbjudande om proaktiv SIP
och da samtidigt ta en kontakt med kommunens bistandsenhet.

Demensnatverk i SIMBA-omradet
Tina Karlsson, regional koordinator, informerar om bakgrunden till att det fran
regionalt hall finns en 6nskan om delregionala natverk. Tina visar ocksa
statistik 6ver hur det ser ut i Vastra Gotaland vad galler:
- Demensdiagnoser dar det VGR overgripande ar 41% av patienterna
har en ospecifik diagnos och i Kungalv ar det 50,8%
- Funktionsbeddmning har 14,5% av patienterna fatt i Kungalv jamfort
med VGR-snittet som ar ca 30%
- Nar det galler SIP ar det ca 5% i Delregional Vastras
upptagningsomrade som har detta upprattat

Ostra ndmnden som har arbetat strukturerat med demensnatverk ar ocksa de
som har bast resultat pa samtliga parametrar.

Tina lyfter att vanligtvis blir det farre som erbjuds lakemedelsbehandling nar
de har en ospecifik diagnos. Nya lakemedelsbehandlingar kan 6ka trycket pa
varden fran patienter och anhériga om att fa en demensutredning. Tina
betonar att demensnatverk ar viktiga for att utveckla demensvarden bade
lokalt och delregionalt.

Tina betonar att teamarbetet ar viktigt som stod till lakarens diagnossattning
samt tipsar om att skicka konsultremiss till minnesmottagningen, nar man
kdanner sig osdker, for hjalp med att satta en specifik demensdiagnos.

En vardcentralsrepresentants bedémning ar att det inte alltid gynnar de riktigt
gammal att genomga en demensutredning och att de inte har samma nytta av
lakemedelsbehandling som yngre.

Inom den kommunala priméarvarden ar det manga som har en ospecifik
diagnos. Kommunen 6nskar ett utdkat samarbete/natverk med
vardcentralerna och rehab.mottagningarna kring malgruppen.

Beslut tas om att kommunens demensskoterskor kallar vardcentralernas
aldreskoterskor till en traff.




10. Ordférandeskapet ar 2025-2026
VC Kusten tar 6ver ordférandeskapet for de kommande tva aren.

11. Niromradesplanen for ar 2025
Regionens vardvalsenhet har bjudit in till informationsmote gallande
naromradesplanen for ar 2025. Nasta vecka har vardcentalerna ett inplanerat
mote pa VC Kusten for framtagning av naromradesplan for kommande ar.

12. Ovrigt
Gynmottagningen pd Alvpraktiken
Annika informerar om att regionen tagit beslut om att lagga ner
gyn.mottagningen da det finns tva i Kungalv och de bedémer att det racker
med en. Regionen kommer att ga ut med en upphandling gillande en
mottagning i Kungalv. | dagslaget vet Annika inte om de kommer att vinna den
upphandlingen. Detta medfor att de fatt inféra remisstopp och inte kan ta
emot nya patienter.
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