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Närvarande 

Håkan Strömberg, Emma Borgstrand, Annika Andersson, Cecilia Andersson, 

 Christin Johansson Björn Klemedsson, Catharina Borna, Stefan Karlegärd 

 

Inledning  

Emma Borgstrand kommer under hösten gå in som ordförande och Håkan 

Strömberg som vice ordförande.   

 

Catharina Borna, chefläkare, kommer ersätta Karin Ekelund.   

 

Information central tjänstemannaberedning 30 september, Emma B  

Minnesanteckningarna är inte färdiga. Punkter som togs upp: 

 

Exempel från andra delregionala områden 

- övriga delregioner har organiserat workshop och arbetsgrupper kring 

aktivitetsplanen och hur implementera denna.  

- Hospitering i triad, förståelse kring varandras uppdrag tex 

paramedicinska professioner. 

- Utbildning för politiker.  

- Digital sårkonsult  

 

Projekt 

- Utveckla specialistteam för att minska gap i rehabilitering, mer info 

kommer 

- Utredning kring dietister i Skåne, bla gränssnittsfrågor 

Krysslistan, är snart klar för beslut  

 

Medel för råd och stöd   

Underlag att starta mobila vårdteam för tillfälliga insatser. För närvarande inget 

beslut om fortsatt finansiering.  

En inventering ska göras för att se hur kostnader slår. Två kommuner ska vara 

pilot för att ta fram underlag för kostnadsberäkning.  

Viktigt att använda den digitala sårkonsulten.  
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Aktivitetsplanen, Emma B 

För att komma vidare med aktivitetsplanen bör en viktning göras för aktiviteter 

exempelvis genom workshop, förankring och göra planen känd inom 

kommunerna.  

Fokusera på vad mer som vi kan göra som gemensam lägesbild med bra 

underlag, tex sammanställning om återinläggningar, utskrivningstider mm.  

Bryta ned aktiviteter i konkreta uppföljningsbara mål för lokala 

samverkansgrupper.  

 

Slutenvården: 

Punkt 1a och 1 b i handlingsplanen är viktiga. NV Skåne ligger högt vad gäller 

återinläggningar, viktigt att analysera om vad som fallerar. Ofta finns behov av 

förstärkta medicinska och omvårdnadsinsatser i kombination.   

- Omvärldspaning för evidensbaserade åtgärder.  

Presentation av resultat kommer.  

- Finns lokala skillnader i mönster för återinläggningar? Möjligt att få 

uppgifter lokalt om icke patientrelaterade mönster? Vad kan man se 

från olika perspektiv? 

- Vilka effektmål ska uppnås. Koppla ihop dessa med nyckeltal och få 

dessa presenterade för lokala samverkansgrupper för ökad tydlighet.  

 

Det är stort fokus på äldre. Viktigt att inte glömma inte barn och unga.   

 

Processledare, status   

Ulrika Hjort har rekryterats för kommunerna NV, kommer vara på plats från den 

1 oktober. Region Skånes processledare för NV väntas vara på plats 1 

december.  

 

Inom NO och SO har processledade rekryterats och samtliga rekryterade har 

genomgått utbildning. Mellersta har gått ut med anställningsannons.  

 

Revisionsrapport, sammanställning kommun och region, Håkan Strömblad 

Regionens revisorer har genomfört en granskning, se bifogade rapporter. Brister 

har setts för både regionen och kommunerna.  

Frånvaro av uppgifter om genomförd strategi och hur brister omhändertas, hur 

bedöma resultat mm.  

 

Revisorer kommer gå ut med inbjudan till konferens om rapporten. Bra om 

hanteringen inom NV samordnas.  

 

Rapport – arbetsgrupp undvikbar slutenvård, Stefan Karlegärd 

Gruppen har haft fyra arbetsmöten med kartläggning av verksamheternas 

processer. Mötesformerna har varit två teams-möten och två fysiska möten 

med workshop.  

• Identifiera friktioner/”strul” utifrån patientperspektiv och 

verksamhetsperspektiv 

• Identifiera relevant och faktabaserade underlag om: 

▪ Undvikbara återinläggningar 

▪ Utskrivningsprocessen 

▪ Utskrivningsklara patienter som inte kan lämna slutenvård 

▪ Inflöde till akutmottagningar 
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För fortsatt god samverkan på operativ nivå: 

• Använd välfungerande arbetsgrupper och arbetssätt 

• Ta vara på goda erfarenheter från klustersamverkan under pandemin 

och sommaren  

• Undvik parallella arbetsgrupper som arbetar med liknande frågor 

Den operativa arbetsgruppen ”undvikbar slutenvård” förslås avsluta sitt 

uppdrag. En liknande gruppering kan aktiveras för att hantera konkreta 

frågeställningar/problem: 

 

Synpunkter: 

- Arbeta tillsammans, markera inte revir/diskussion om gränssnitt.   

- System och strukturer får inte hindra, lös problem på lättast sätt.  

- Arbetsgrupper ska lösa en specifik fråga – bedöm om gruppen har 

möjlighet att lösa uppgiften.  

- Vad behövs för att stödja att exempelvis patienten får en välgjord SIP. 

Hur gör vi, vilka resurspersoner behövs?  

Återrapport ”Landskronaprojektet”, Håkan Strömblad 

Politiskt beslut från HSN, skapa vårdplatser i PV regi i Landskrona. Syftet är att 

öka tillgänglig vård för patienter som kan vårdas hemma i sammanhållen 

vårdform.  

 

Föreslag till HSN sammanträde 221020:  

- Inrätta råd och stöd punk sviktande patienter, direktinläggningar vid 

behov.  

- Samverkan fasta digitala mötesplatser, hantera behov av SIP.  

- Läkarstöd dygnet runt i närsjukvårdsteamet. Underlätta för kommunala 

aktörer att få hjälp med kontakter.   

 

Viktigt med god fortbildning och samverkan för kompetensutveckling för vård 

av sjuka i hemmet.  

 

Kommande delregional samverkan – planering 

Förslag till dagordningen kommer tas fram för beslut av ordförande Anders L. 

 

Tidplan - kommande möten 2023 

Se bilaga med höstens mötestider för arbetsutskott, tjänstemannaberedning 

och delregionalt samverkansorgan.  

 

Stefan K kommer ta fram en tidplan för våren tillsammans med processledare.  

 

Övriga frågor 

Diskutera deltagare i arbetsutskottets förberedande möte: 

- Representation av Två kommunrepresentanter, stor och liten kommun. 

- Viktigt att samordna lokala möten med det centrala samverkansorganet   

 

Nästa möte den 8 november kl. kl 09.00 – 11.30 


