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Minnesanteckningar Centralt Samverkansorgan
2016-06-27

Tid; 2016-06-27 kl. 9.00-11.00
Lokal; Radhuset, rum 109, Kristianstad

Narvarande

Fo6r Region Skiane Fo6r kommunerna
Anna-Lena Hogerud Carina Nilsson
Anders Akesson Anna Mannfalk
Gilbert Tribo Marianne Eriksson
Asa Etlandsson Sofia Nilsson
Saima J6nsson Angelica Andersson
Birgitta S6dertun Bo Silverbern
Lars-Goran Wiberg Jan Bjorklund
Stefan LLamme
Ingrid Bergman Carina Lindkvist
Louise Roberts Titti Gohed
Lars Stavenow Catharina Bystrom
Jan Eric Andersson Pia Nilsson

Bjorn Sjolin

Justering och rutin avseende minnesanteckningar
Beslutas:

- att minnesanteckningar ska justeras av Anna-Lena Hogerud. Eventuella handlingar
som ska hanteras pd métena ska bifogas kallelse alternativt linkas in.

- att minnesanteckningarna ska liggas ut publikt pa Kommunférbundet Skanes
hemsida senast 14 dagar efter varje mote.

Information fran REKO-m&ten

Det har genomforts REKO-méten i hela Skane forutom Malmé. REKO-motena 6vergar
fran och med 1 host till att bli de Delregionala Samverkansorganen. Fran Region Skanes
sida kommer sjukvirdsnimnderna vara de som representerar politiskt och
sjukvirdsnimndernas ordférande kallar till férsta métet. Onskemal om 4 méten om aret,
varav ett tillsammans med Centralt Samverkansorgan helt i enlighet med det som anges i
avtalet.

Frigan om de Delregionala samverkansorganens mandat och sammansittningar har
kommit upp péd samtliga REKO-moten, foljande har diskuterats:
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- Det finns inte nagot formellt 6vergripande mandat att fatta beslut som gar utanfor
den delegationsordning som finns for parterna. Samarbetsrutiner och lokala
kartligeningar, som exempel, kan hanteras i den grupperingen.

- Delregionala Samverkansorganen kommer att beh6va vara mer operativa dn vad
som hittills varit gillande i REKO och att det ir ett for parterna viktigt
diskussionsforum. Viktigt med tydlig informationséverforing och dialog i de egna
torvaltningarna.

- De Delregionala samverkansorganen ska inte bara hantera fragestillningar direkt
kopplade till nytt hilso- och sjukvardsavtal utan dven andra frigor/behov inom
hilso- och sjukvardsomridet som forutsatter samverkan (jaimfor del C 1 nytt hilso-
och sjukvardsavtal).

- De kan se olika ut med den politiska representationen Det ankommer pa de
Delregionala Samverkansorganen att organisera sin respektive struktur.

- Bra om det tas fram en schematisk bild av hur de ér tinkta att organiseras
delregionalt samt rekommendationer kring hur uppgiften att realisera intentionerna
1 hilso- och sjukvardsavtalet kan borja anammas. Ska det vara mote med endast
tjansteman ibland? Synpunkt pa att det dr bra om det far finnas en flexibilitet hur de
utformas. Undvika att detaljreglera. Fraga som kommit upp pa REKO-motena ar
ocksa hur avtalet koordineras med det som foreslas fran Hilsostaden. Osikerhet
hur det ena och det andra dockar in i1 varandra. Behover klargoras. Diskussion pa
vissa REKO-méten huruvida det ér olika malgrupper som avses 1 Hilsostaden och
1 det som beskrivs i avtalet.

- Viktigt att borja arbetet med den forsta delen 1 utvecklingsplanen, dvs teambaserade
vardformen, fo6r att sedan 6verga i de andra delarna i avtalet. Viktigt att fora dialog
med Hilsostaden sd inga missférstind uppstir. Oppenheten ir viktig. Ar
Hilsostadsbegreppet ett ”hot” mot HS-avtalet? Hir dr det viktigt med fortroendet.

Beslut
Tjanstemannagruppen far uppdraget att:

- gobra en 6versikt om vilka fragestillningar som man ska ta stallning till pA REKO-
motena.

- kontakta Hilsostaden och ta reda pa om dir finns patientgrupper som inte omfattas
av halso- och sjukvardsavtalets utvecklingsplan.

Struktur for métena mellan Centralt Samverkansorgan och de

Delregionala Samverkansorganen.

Pa tjanstemannasidan finns som regel ganska utvecklad samverkan i de olika omradena.
Man bor bygga pa det som finns och bestimma vilka punkter som behéver tas upp vid de
gemensamma triffarna mellan Central Samverkansorgan och Delregionalt
Samverkansorgan.

Manga andra fragor dn det som explicit rr utvecklingsdelarna i avtalet behéver ocksa lyftas
1 de Delregionala Samverkansorganen, precis som ocksd kommer att ske i det Centrala
Samverkansorganet.

Centrala samverkansgruppen och de delregionala grupperna hanterar inte enbart hilso- och
sjukvardsavtalet utan dven andra fragor t ex psykisk ohilsa.
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Beslut:
Tjanstemannagruppen far uppdraget att:

- tareda pa hur det ser ut i de olika omradena och hur de tinker jobba, vilken typ av
vigledning de 6nskar/behover samt redovisa pd nista mote den 31 augusti.

- rekommendera de olika Delregionala Samverkansorganen att starta med sina moten
sa snart som mojligt 1 host.

- synkronisera kommande méten sa att Centralt samverkansorgan kan besoka/ triffa
de delregionala organen. Forsta mojligheten till gemensamt méte dr 2016-09-23.
Redovisas pa Centralt samverkansorgan 2016-08-31.

Tjanstemannarepresentation vid Centralt Samverkansorgan
Diskussion gillande hur méanga tjanstemin som ska delta pa motena med Centralt
samverkansorgan.

Beslut:

Beslutar att samtliga 14 tjanstemin bjuds in att delta vid métena med Centralt
Samverkansorgan. Det framfdrs att det finns manga vinster att hora diskussionen som sker
och olika professioners kompetens behover finnas tillginglig. Fraigan om representation ska
utvirderas efter ett ar.

Rapport fran tjanstemannaberedningen géllande arbetsgrupper
Arbetsgrupp kring Munhalsa

Rapporten dr klar och vissa fortydliganden utifran den finns nu angivna i
grundéverenskommelsen. Gruppens arbete ar avslutat med det finns fortsatt behov av att
sikra att de som kommer att inga i den nya vardformen far tillgang till ritt stod.

Arbetsgrupp kring Psykiatri

Det finns sedan tidigare en Regional Samverkansgrupp Psykiatri som fortsdttningsvis
kommer att hantera de gemensamma fragorna gillande personer med psykiska
funktionsnedsittningar. Det dr viktigt att malgruppen med stérre somatiska problem far del
av det stod som finns. Malgruppen finns med 1 arbetet kring likarstédet och omnamns
ocksa i HS-avtalet. Ska ske i samverkan via SIP med 6ppenvardspsykiatrin som fortsatt har
det psykiatriska medicinska behandlingsansvaret. Gruppens arbete dr avslutat.

Arbetsgrupp kring Kompetensutveckling

Finns ingen framtagen rapport. Gruppen har triffats ett flertal ganger och skissat pa ett
behovsunderlag avseende sjukskéterskor ete. Det ska finnas maojlighet till gemensam
kompetensutveckling mellan kommunerna och Region Skane. Ett litet pilotférsok har
genomforts inom palliativ vard och demens inom kliniskt basar dir kommunala
sjukskoterskor deltagit, vilket fungerade val. Hur gor vi med likargruppens kompetens
framforallt inom det nya arbetssittet? Kompetenssparet som ar gemensamt f6r RS och
kommunerna utgar fran legitimerade yrkesgrupper dir det finns ett gemensamt
kompetensutvecklingsbehov. Kommunerna har dven behov av kompetensutveckling
avseende underskoterskor (validering) och bistindshandliggare. Region Skane har behov av
kompetensutveckling f6r likare verksamma i hemsjukvard.

Gruppen behéver arbeta vidare; Pia Nilsson (sammankallande)och Eva Thorén Todoulos
utses att inga 1 gruppen som kompletteras med fler personer (utses av respektive part).
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Arbetsgrupp kring Nutrition

Gruppen handlade till en bérjan om alla f6rbrukningshjilpmedel. ”Krysslistan” beh6ver ses
over. Kommer att aterupptas lingre fram i processen. Arbete med att ta fram
Skinegemensamma rutiner avseende nutritionsbehandling i enlighet med SOFS 2014:10,
om férebyggande av och behandling vid underniring, pagar och beriknas vara klart efter
sommaren.

Arbetsgrupp kring Uppfdljning

Det finns flera aspekter avseende uppfoljning som beskrivs 1 avtalet, bland annat ekonomi
med kvalitetsindikatorer, verksamhetsmatt och vardtagare och anhérigas upplevelse. Det
finns ett uttryckligt behov frain kommunernas sida att gora en mer omfattande ekonomisk
uppfoljning avseende avtalet. Budgetuppfoljning behdver goras inom flera omraden i
avtalet. Diskussion kring viktiga registerdata. Fragan om Socialstyrelsen t ex skulle kunna
ligga till fragor 1 sin brukarundersékning? Indikatorer behéver begrinsas sa det inte blir for
omfattande.

En évergripande uppféljningsgrupp bildas med olika undergrupper (s kallade utskott)
for de olika omraden som behéver féljas upp och som ocksa framgar i avtalet. Eftersom
det ar ett utvecklingsavtal dr det viktigt att folja utvecklingen sa att det ar maojligt att
korrigera under hand. Det finns en del material sedan tidigare. Greger Linander
(sammankallande) och Catharina Bystrom utses att inga i den 6vergripande
uppféljningsgruppen som kompletteras med fler personer (utses av respektive part).

Arbetsgrupp kring fortroendeférskrivning av hjalpmedel

Gruppens arbete visade att det fanns svarigheter att skapa en gemensam Skanemodell f6r
detta utan att ta hinsyn till flera storre aspekter. Gruppen ar for tillfallet inte aktiv.
Uppdraget foreslds inga i rehabiliteringsutredningsuppdraget.

Rehabiliteringsutredningsuppdraget

En grupp boér formeras 1 botrjan av hosten. Framfors att det dr viktigt att den kommer igang
sd snart som mojligt da rehabiliterande insatser vid ritt tid pa ritt niva visat sig ha mycket
stor betydelse. Fragan om moijligheten till att komma igang med fortroendeforskrivning
lyfts och om det skulle kunna ga att géra en snabbare analys av den fragan.

Arbetsgrupp kring ASIH/palliativ vard
For tillfillet inte aktiv.

Arbetsgrupp kring beslutsstod

Gruppen tittade pa vilka funktioner som beh6vs. Detta maste sedan omsittas 1 teknik. Det
behovs; Inskrivningskriterier, Stod for att avgdra ritt vardniva och Informationsverktyg.
Vissa kommuner har infort olika beslutsstdd och en inventering behdver goras. Det finns
sedan tidigare en gemensam grupp kring SVPL/SIP dir frigan om det medicinska
innehallet i SIP har diskuterats och det finns anledning att arbeta sammanhallet med den. I
denna grupp ingir Lars Stavenow, Titti Gohed, Katarzyna Wisniewska (Angelholm) och
Kristina Olsson, SUND. Titti Gohed (sammankallande) i beslutsstodsgruppen. Fler ska
utses att inga.
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Arbetsgrupp kring E-halsa

Carina Lindkvist och Monica Kraft, programchef f6r 3R i Region Skane, har en pagdende
dialog. Det finns en planering for ett seminarium f6r kommunerna kring e-hilsa
eftermiddagen den 30 augusti. Alla kommuner bor rekommenderas som ett forsta steg att
gaini NPO och anvinda Mina Planer. Arbetet fortsitter under hésten och fler deltagare
ska utses till gruppen.

Arbetsgrupp for lakarstod

Bestar av processledare Lars Stavenow, bitr processledare Louise Roberts och Jan Eric
Andersson. Till gruppen finns ocksa en referensgrupp med representanter frain Region
Skanes forvaltningar/privata vardgivare samt frin kommunerna.

Kommunikation, Ny hemsida

En ny hemsida haller pa att tas fram f6r hilso- och sjukvirdsavtalet men denna ér inte
publicerad. Till dess finns den tidigare publicerade. En ny kommunikationsgrupp har
bildats bestiende av Magnus Gustafsson, Anna Méller, Emelie Sundén, Patrik Odehlius,
Malmé Stad, en kommunikator frin mindre kommun och Annika Karlsson frian SUS samt
Anna Jorback SUND/KRYH. Det har funnits 6nskemal om att publicera vilka kommuner
som tagit beslut om avtalet. Kommunforbundet Skane har skickat ut brev till samtliga
kommuner om att man 6nskar ta del av beslutet och detta publiceras efterhand pa
hemsidan.

Ovrigt

Information om processen med lakarstodet.

Processledningsgruppen arbetar med likarstodet. Det finns en referensgrupp fran
involverade férvaltningar och kommuner. En SWOT-analys har tagits fram utifran de
forslag som arbetats fram. Den 17 juni har ett forsta mote varit med den politiska
styrgruppen dir tre fOrslag presenterats, ett forslag att géra en gemensam
regionovergripande organisation for lakarstodet, ett forslag att fordela likarstodet mellan de
tre forvaltningarna och ett att ligga det i Hilsovalet. P4 métet framfordes 6nskemal om att
fa tortydligande kring hur likarstédet i Halsovalet skulle kunna organiseras. Detta ska
redovisas vid ett nytt méte med politikerna den 29 juni fran de tre divisionscheferna och
representanter fran de privata vardgivarna. Den tidigare tidplanen om beslut i
Regionstyrelsen den 8 september kvarstar.

Nista méte 31 augusti kl. 15.00 pA Kommunférbundet Skane i Lund

Ordforande tackar alla f6r gott samarbete och 6nskar en trevlig sommar.

Ordforande Justeras

Carina Nilsson Anna-Lena Hogerud Vid anteckningarna
Kommunforbundet Skine Region Skane

Carina Lindkvist
Kommunforbundet Skine

Kommunfoérbundet Skéne | Region Skéne 5(5)

RRRRRR



