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Uppdrag

1. Foregaende motesminnesanteckningar
Inga fragor eller oklarheter lyfts.




2. Forbattringsplanen utvecklingsgrupp in- och utskrivningsprocessen
SIMBA
Genomgdng
- Hjdlpmedel i vdrdens évergdngar
Enligt erhallen information kommer det inte att arbetas mer med
fragan ur ett lansperspektiv.
Bade ur sjukhusets perspektiv och vardval rehabs perspektiv ar det en
prioriterings- och resursfraga. Sjukhuset har inte resurser att hantera
hjalpmedel i vardens 6vergangar i enligt det arbetssatt som anvands i
LGS och vardval rehab. far inte nagon ersattning om de gér hembesok
nar patienten ar inskriven i slutenvarden.
Beslut tas om att Christina och Agneta gor ett nytt forsok att fa
information fran regionalt hall kring vem som ska ansvara for vad kring
hjalpmedel i vardens dvergangar.
Bistdndshandldggare pd akuten
NU-sjukvarden har startat ett pilotprojekt och pa SAS &r pilottest
under utveckling. Fragan diskuteras aven i chefsnatverk pa GR.

3. Bifogade filer
Maria informerar utifran bifogad PP-presentation, om arbetsséatt, sparbarhet
och sakerhetavseende att bifoga filer i SAMSA i stéllet for att anvanda FAX for
informationsoverforing. Remisser mellan regionens olika verksamheter ska
dock fortsatt félja RMR:er for remisshantering.
Utvecklingsgruppen tar beslut om att rekommendera samordningsgruppen att
under en testperiod om sex manader prova att anvanda SAMSA i stéllet for
FAX. Implementering sker succesivt med start den 1:e oktober. Uppfdljning
pa utvecklingsgruppens mote i februari utifran inhdmtad information pa
naromradesgruppsmotena i januari.

4. Proaktiv planering vid vissa ortopediska ingrepp
Information och dialog kring utkast till rutin
Amanda informerar om dialogerna pa naromradesgruppsmotena och de
korrigeringar som gjorts utifran inhamtade synpunkter.
Utvecklingsgruppen tar beslut om att rekommendera samordningsgruppen att
under en testperiod om atta manader arbeta utifran rutinen, for att darefter
ta beslut om arbetsséattet ska permanentas samt eventuellt utvidgas till flera
forplanerade ingrepp.

5. Information till primdrvarden nar NSVT pabérjar och avslutar
insatser
Informationséverféring frdn NSVT ndr insatser pdbdrjas och avslutas
Anna och Agneta informerar om att pa naromradesmotet i Kungalv i varas
lyftes behovet av att primarvarden far information nar NSVT gor insatser hos
en patient som &r listad pa en i SIMBA-omradet vardcentralen och/eller ar
inskriven i den kommunala primarvarden. SIMBAs delregionala samordnare
fick i uppdrag att ta fram ett utkast till rutin for informationséverforing.




I mellan tiden kom vardcentralsrepresentanterna i Kungalv fram till att dven
ansvarsfordelningen mellan NSVT och den listade vardcentralen behéver
fortydligas.

Utvecklingsgrupp dldre och palliativ vard har hanterat fragan och samtliga
representanter var eniga i att en arbetsgrupp behover tillsattas for att ta fram
en rutin for informationsoéverféring och ansvarsférdelning avseende
ordinationer nar en patient har insatser bade fran primarvarden och NSVT.
Vid dagens mote lyfts att NSVT inte ska gbéra hembesok pa uppdrag av den
kommunala priméarvarden eller pa grund av tidsbrist hos nagon vardcentral.
NSVT ska gora hembesok och ge insatser nar avancerat akut behov foreligger.
Primarvarden har ansvar for att hantera det uppdrag som avilar dem. Om
man av nagon anledning inte gor detta behdver det hanteras hogre upp inom
kommun och region.

Uppfoljning av vardbegiran och checklista

- Redovisning av resultat frdn vardens uppféljining
Punkten stryks pa grund av tidsbrist samt att den har hanterats pa
samtliga ndromradesgruppsmoten.

- Dialog och beslut kring hantering av héstens beslutade uppfélining
Da SIMBAs tjanst som delregional samordnare for narvarande pa
vakant tar utvecklingsgruppen beslut om att hostens inplanerade
uppfoéljning far pausas till ny delregional samordnare &r pa plats.

Genomgang av 6verlaimningsdokument fran avgaende delregional
samordnare
- Flera uppdrag far pausas tills ersattare ar pa plats.

Utbildning och arbetssitt i SAMSA

Sjukhuset utarbetar en kérkortsutbildning for att arbeta i SAMSA som alla
berdrda ska genomga.

Fyrbodal har sedan tidigare ett framtaget korkort som vi garna far nyttja oss
av och modifiera utifran vart beslutade arbetssatt. Korkortet ligger i VGRs
Larportal och undertecknad har forhort sig med SIMBAs kommunikator kring
mojligheterna att fa stod av honom att modifiera koérkortet och vantar pa
aterkoppling.

Ovrigt

Samverkan ndr patienter skrivs ut frdn psykiatrin ddr ingen adekvat planering
gjorts i samband med avskrivning av LPT

Ett specifikt patientfall relaterat till LPT och bristande utskrivningsplanering
togs upp som exempel pa systematiska utmaningar. Problem identifierades
kring ansvarsfordelning mellan vardgivare, bristande kommunikation och
otillracklig planering infor patientens hemgang. Det framkom att patienten
hade aterkommande suicidforsok och att bristande samordning mellan
sjukhus, 6ppenvard och kommunalt boende 6kade riskerna for patientens
sakerhet.




Berdrd kommun har skrivit en avvikelse och darendet kommer i forsta skedet
hanteras mellan kommunen och psykiatrin. Vid behov kommer det dar efter
ater upp till utvecklingsgruppen.

Beddémning av fysioterapeut pre- och postoperativt vid poliklinisk ortopedi
Patienter som genomgar poliklinisk operation (h6ft o kna) ska boka tid till
fysioterapeut i dppenvard 5-7 dagar efter operation. Syftet ar att fa en tidig
uppfoéljning och sakerstalla att pat kommit i gang med sin rehabilitering.
Sjukhusets rehab har uppmarksammats av att patienter som opererats
polikliniskt ibland kan fa information fran sin vardcentral om att de inte
behover en sa tidig tid utan kan avvakta tills stygn/agraffer ar tagna, vilket
bidrar till en bruten vardkedja.

Ansvarsférdelning mellan Oppenvdrdspsykiatrin och vérdcentralen fér
patienter som dr aktuella inom Oppenvdrdspsykiatrin.

Pa naromradesgruppsmotet i Kungalv lyftes att nar en patient ar inskriven i
psykiatrisk heldygnsvard, och det finns en psykiatrisk 6ppenvardsmottagning
inkopplad eller planerad, blir denna psykiatriska 6ppenvardsmottagning
huvudansvarig fast vardkontakt och ska hantera de uppgifter som ingar i
uppdraget som huvudansvarig fast vardkontakt. Nar en patient ar inskriven pa
en somatisk vardavdelning ar det vardcentralen som ska hantera de uppgifter
som ingar i uppdraget som huvudansvarig fast vardkontakt, dven om
patienten ar aktuell pa en 6ppenvardsmottagning inom psykiatrin.
Utvecklingsgruppen staller sig bakom detta forhallningssatt och
rekommenderar samordningsgruppen att tillampningsrutinen kompletteras
med fortydligande.
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Carina Westerelve
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