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  Uppdrag 

0. Presentationsrunda 
Presentationsrunda då alla inte träffats tidigare. Kristina Hellekant, enhetschef 
inom NH Stenungsund ersätter Ann Sundström som gått vidare till nytt 
uppdrag. Kristina hälsas välkommen till närområdesgruppen. 
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1. NSPH VG metodstöd                                                            
Information och dialog 
NSPH har uppdrag från regionen och kommunalförbunden att erbjuda 
metodstöd till region och kommuner. NSPH erbjuder utbildningsinsatser inom 
olika områden för att stärk brukarinflytandet och deltar gärna i olika 
utvecklingsarbeten. 
 

 

2. Strategi för hälsa  – förebyggande och hälsofrämjande insatser 
Carina J S informerar om att följande satsningar kommer att göras inom 
folkhälsoområdet till hösten. 

- Suicidpreventiva dagen –  
Livsviktigt snack 10 september 

- Anhöriga dag 6 oktober 
- Föreläsning med SPIV i oktober 
- Första hjälpen till psykisk hälsa  

(6 och 13 november) 
- Trygg digital uppväxt 14 november  

 
Carina informerar också om en bok som handlar om vikten av att utveckla 
motoriken hos barn samt om en föreläsning inom ämnet den 26 maj på 
Fregatten som går under benämningen ”Träning i livet” . 
 

 
 
 
 
 
 
Kommun 
represen-
tanterna 

3. Avvikelsehantering i samverkan  
Samtliga verksamheter redovisar vilken typ av avvikelser som inkommit under 
år 2024 samt vilka åtgärder som är vidtagna 
Hampus informerar om de avvikelser som inkommit till den kommunala 
primärvården och socialtjänsten utifrån bifogad PP-presentation, Han lyfter 
att klagomål och synpunkter ofta registreras under kategorin ”annat”.  
SIMBA-områdets MAS:ar ser behov av att ha ett mötet med 
ambulansverksamheten för ökad kunskap och förståelse om varandras 
uppdrag och ansvar. 
Socialpsykiatrin har inte fått några avvikelser till sig under år 2024. 
Närhälsan Stora Högas inkomna avvikelser har handlat om checklistan i 
SAMSA, datum för utskrivningsklar, läkemedelslistor och epikriser. 
NH rehab lyfter att det varit svårt att komma fram i frågan som berör 
hjälpmedel vid utskrivning från sluten vården, vilket delas av de privata 
rehabmottagningarna. 
Capio VC  har haft några avvikelser som berört prover som MPT tagit och där 
rör varit felmärkta. En del avvikelser har även berört att det varit ganska ofta 
förekommande att man behövt eftersöka epikriser från psykiatrin. 
Stora Höga läkarhus har fått två avvikelser till sig under år 2024 som berört 
patienter där ordinationer på sjukhuset ändrats samma dag som patienten 
gick hem. 
Kungälvs sjukhus har fått till sig 61 avvikelser under året där övervägande del 
berört Kommunikation och återrapportering i utskrivningsprocessen. Den 
vanligast åtgärden har varit information till berörd person eller personalgrupp. 
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4. SAMSA                                                                                     
- Administrativa meddelanden, Aktivitet & Funktion och Interaktiv digital 

utbildning 
Kungälvs sjukhus efterlyser en digital utbildning att tillgå för nya medarbetare 
som behöver utbildas. Johanna informerar om att det finns utbildningsfilmer 
på GITS hemsida, även om de behöver uppdateras. Där finns också en 
testmiljö att gå in i för att träna sig i hur IT-tjänsten fungerar. 
SIMBA har ställt fråga till Fyrbodal om att få köpa deras utbildningsfilm ”Allt 
krut på Rut”. Information till SIMBA är att filmen ska uppdateras under 
sommaren med öppenvårdsprocessen och där efter finns det möjlighet till köp 
av filmen. 
 
Påminnelse om att administrativt meddelande inte ska användas som 
chattfunktion. 
 
När ”Aktivitet och funktion” används är det viktigt att både använda sig av 
radioknapparna och komplettera med information i kommentarsfältet. 
Hantering av oförändrade insatser vid utskrivningslyfts och hänvisas till 
utvecklingsgruppen för in- och utskrivningsprocessen. 
 

 

5. Egenvård 
Kommunens bedömning är att det behövs kompetenshöjning inom 
egenvårdsområdet då det är komplext.  
Om behov finns av utbildning för att en insats ska kunna utföras säkert ska 
den som utfärdar ett egenvårdsintyg erbjuda personalen i mottagande 
verksamhet detta. 
Innan ett egenvårdsintyg skrivs är det viktig att utfärdaren har kontakt med 
berörd verksamhet för att säkerställa att resurser och kompetens finns för att 
hjälpa till med egenvårdsinsatsen. Den som utfärdar ett egenvårdsintyg har 
ansvar för hälso- och sjukvårdsinsatsen tills de fått besked av berörd 
verksamhet att de övertagit. 
 

 

6. Samverkan kring skörhet och skattning enligt CFS 
Nulägesstatus 
På Kungälvs sjukhus pågår implementeringen av arbetssättet men det 
kommer att ta tid innan alla vårdavdelningar har anammat arbetssättet. 
Medicinkliniken har kommit längst i implementeringen. Sjukhuset lyfter vikten 
av att skattningar för skörhet genomförs inom primärvården och att denna 
information finns med i vårdbegäran när en patient skickas in till sjukhuset då 
detta är ett stöd för sjukhuset och kan vara ett av flera underlag för kloka 
kliniska val utifrån patientens habitualtillstånd. 
 
Ju tidigare en patient blir erbjuden en skattning för skörhet ju bättre är det för 
den enskilde men även skattningar när de redan är sköra är viktiga. Visar 
skattningen på 8 eller 9 är det viktigt att ett brytpunktssamtal kommer till 
stånd om det inte redan hållits. 
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 Både vårdcentralerna och kommunen erbjuder skattning för skörhet med CFS-
skalan men ingen av verksamheterna har ännu implementerat ett strukturerat 
arbetssätt för att erbjudande av en skattning. 
 

 

7. Uppföljning av mobil närvård våren 2025              
Redovisning av resultat 
Resultatet från vårens uppföljning var det bäst någonsin då 98% av ärendena 
bedömdes hanteras på rätt vårdnivå. I det ärende som kunde hanterats på 
primärvårdsnivå var det anhöriga som valde att åka med sin närstående till 
sjukhuset. 

 
 
 
 

 I Stenungsund hade åtta av de tio patienterna som skickades in till sjukhuset 
en SIP, vilket är det högsta resultatet under alla år uppföljningen genomförts 
När det gäller användandet av VISAM-beslutsstöd sjönk det igen från redan 
låga nivåer. Är nu nere på ca 25%. Vårdcentralsrepresentanterna uppmanas 
att be sina läkare att de efterfrågar resultatet från beslutsstödet när den 
kommunala primärvårdens sjuksköterskor kontaktar dem som stöd till ökad 
användning av beslutsstödet. 
Dialog förs om för få patienter skickats in till sjukhuset med hänvisning till 
resultatet och om detta kan utgöra en patientsäkerhetsrisk. 
Vid misstänkta frakturer är det viktig att den kommunal primärvårdens 
sjuksköterskor kontaktar primärvårdsläkaren för en remiss till röntgen så den 
äldre ej behöver vistas till akutmottagningen utan gå direkt till röntgen. 
 

 

10. Övrigt 
Läkaransvar på korttidsplatserna 
Capio hade gärna sett att den vårdcentral patienterna är listade på även har 
ansvaret för patienterna när de skrivs ut till en korttidsplats.  
Ur ett patientsäkerhetsperspektiv ser kommunen gärna att en vårdcentral 
fortsatt har det samlade an svaret för patienterna på korttidsplatserna. 
Beslut tas om att den listade vårdcentralen faxar över läkemedelslista och 
epikris till Capio när deras patienter skrivs ut till en korttidsplats. 
Punkten åter till agendan på höstens första möte för dialog kring fördelning av 
läkaransvaret på korttidsplatserna. 
Reviderad SIP-riktlinje 
Den reviderade riktlinjen är nu beslutad och Johanna kommer under andra 
halvan av september att bjuda in SIP-samordnarna till genomgång av 
riktlinjen. Verksamhetsrepresentanterna uppmanas att skicka över aktuella 
kontaktuppgifter till Johanna. Johanna kommer även att bjuda in till en 
chefsgenomgång. 
 

 

 
 

Vid minnesanteckningen 
Carina Westerelve 
Processledare 


