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DATUM
2023-03-28

Minnesanteckningar fran tjanstemannaberedning infér delregionalt samverkansorgan
Tisdag 28 mars 2023 kI. 08:30-10:30
Lokal: Teams

Nérvarande:

e Anette Larsson
Maria Bjerstam
Anna Palmgren
Birgitta Ender
Thomas Persson
Camilla Andersson
Jeanette Lindroth
Annika Andersson
Eva Gustafsson

1. Dagordning godkanns

2. Processledarna, vad pagar just nu? — Maria
Maria ar just nu ensam processledare efter att Therese lamnat sitt uppdrag.
Rekrytering pagar i sydostkommunerna.

Maria visar sammanstallning éver de olika grupperingar som ar aktiva i sydost — vissa
grupper saknar tydligt uppdrag vilket Maria kommer att arbeta vidare med.

Den operativ gruppen haller pa att formeras och uppdragsbeskrivningen fortydligad.

Maria redovisar ocksa de nyckeltal avseende SIP, hembesdk och
lakemedelsgenomgangar som finns att tillga. Tjanstepersonsgruppen vill folja talen
framover trots viss svaghet i sdkerheten.

Presentation frin dagens mote - se bilaga 1.

3. Loénesattning jamforelse mellan hur en nyutbildad underskéterska respektive
nyutbildad sjukskoterska Ionesatts i respektive verksamhet — Samtliga
Jamforelse mellan |6nesattning av nyutbildad underskéterska och nyutbildad
sjukskdterska rapporteras och laggs in i aktivitetsplanen. Aktivitetsplan bifogas — se
bilaga 4.

4. Rapport fran projektet IHOPA — Anna och Thomas
Projektet ar férsenat men beraknas ga igang i april. Tomelilla kommun anmaler sig
som redo att trdda in och évriga kommuner behdver ocksa planera for start. Birgitta
kontrollerar med respektive vardcentral kring turordning — se bilaga 2.

Vardsamverkan Skane
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5. Information om mobilt vardteam Ystad Lasarett — Thomas
Thomas berattar om nystartat mobilt team bemannat med Iakare och sjukskoterska
for att 6ka mojligheten for patienter att fa stod utanfor sjukhuset, se bifogad
projektplan — bilaga 3.

6. Digitalisering
- Landskronaprojektet (Birgitta)
o Birgitta berattar om nystartade mobila temat i Landskrona — representanter for
teamet kommer att bjudas in till delregionalt samverkansorgan den 24 maj.
Birgitta bjuder in.

- Inspiration Lund (Eva)
o Eva har gjort digitalt studiebesdk hos Lunds kommun som tagit steg framat i
digitaliseringen genom digital dusch och digitala promenader. Férslag att
bjuda in Lund till delregionals samverkansorgan under hésten.

7. Vardplatsbrist Ystad Lasarett
Thomas informerar om att utfasningen av hyr sjukskéterskor kommer att paverka
vardplatstillgangen from 1 april. Minskning fran 105 platser till 80.
Teamsmote varje mandag 9:30 — 10:30 dar klustersamordnare, sjukhuset i
simrishamn mfl kommer att delta. Kommunerna erbjuds deltagare och kan lamna
namn till Thomas

8. Uppdrag fran tjanstemannaberedning central samverkan
I minnesanteckningarna fran métet ligger majlighet for delregioner att kommentera
dels férandringen av bilaga 4 och 7 samt utkast till rutin for medféljande personal.
Dokumentationen ligger samlad pa vardsamverkan. Kommentarer behdver skickas till
Eva inom ett tva veckor for att kunna sammanstallas och skickas vidare.

9. Ovrigt

Paminnelse om motestider 2023 for tjanstemannaberedning
11 maj, klockan: 09:00-11:00

Paminnelse om motestider 2023 for delregionalt samverkansorgan
24 maj, klockan: 13:30-15:30
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Innehall:

« MOte operativa gruppen
 Lokala aktivitetsplanen
» FOlja SlIPar
» Bild Over lakarstddet
» Lakemedelsgenomgangar
» SVU-processen
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Organisation vardsamverkan Syddstra Skane

[ Medicinsk/Omvard/Rehab ]
samverkan

Centralt samverkans-
organ (CS)

Region Samverkan Kommuner

Lakarmote Medicinsk "
[ LiY-PV } [ samverkan SOSK ] MAS- natverk

Méte med enskilda kommuner “
[ och LiY, SVU ansvariga inkl MAS? ] MAR- natverk

[ Dialogméte ] HSchef- natverk

Demens ssk
natverk, Region

Centrala
tjanstemanna-
beredningen

)
-/

Delregionalt
samverkansorgan SVSK

Delregional
tjanstemannaberedning

Delegerings ssk
natverk, Region
I |

Samverkan Kemmuner

Delregional
Operativ
arbetsgrupp
HS-avtal — aktivitets-
och tidsplan

A

Lokal samverkan
Simrishamn

Lokal samverkan, Lokal samverkan
Simrishamn? Vald i nara Sjobo

Skurup
relationer/Barn som far illa VC, Kommun

VC, Kommun

Lokal samverkan
psykiatri,
Simrishamn/Tomelilla

%

VC, Kommun

Lokal samverkan Lokal samverkan
Tomelilla Ystad
VC, Kommun

Lokal samverkan
VC, Kommun

REGION

SKANE
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Regional samverkansgrupp Hélsa
Regional samverkansgrupp psykiatri
Familjecentraler i Skane
Fértydligande av kostnadsansvar
Forvaltningsgrupp SVU och SIP Regelverk
Lékarstdd i kommunal primérvard
MAS-nétverket for lakemedelsfragor

Nutritionsvard

Skanegemensam digitalisering
omrade hélsa

Overenskommelse habilitering
Regional samverkansgrupp hjalpmedel
Regional samverkansgrupp Rehabilitering

Palliativ vard
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Om olika grupperingar
Behovs alla grupper?

Finns tydligt syfte och uppdrag?

Vilka grupper ska kopplas till samverkan? Grupper som innehaller bade
representanter fran kommun och region bor kopplas pa nagot sétt.
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» Samverkan med
ambulans

» Strokeprojekt

» Hijartflimmer studie
(tumEKG)

» SDV-inforandet inom
psykiatrin

b, -3

SKANE

Lasarett

Ystad

Grupp for obyggnad akuten Ystad

Tidigt utskrivning, samverkan rehab vid lindrig stroke
Telekonsultation med specialist pa sjukhus

Subakuta tider till spec.mott for att undvika besok pa
akutmott.

Rehab pa akutmott. Beddmning, anamnes och
hjalpmedelsbehov, sékrare hemgang, undvika inlaggning
Mobila sjukhusteam

- basonkologi (aug 2022)

- Multisjuka aldre (KOL, Hjartsvikt och infektioner start 23
april 2023)

Fokuspatient - mangsokare. Leds fran LiY, kontaktar
aktuella parter inom kommun och PV, specialistvard.
SDV-inférandet - Hur koppla till Nara Vard, méjligheter.

» FINSAM, Samodningsférbundet Nils
» FINSAM, Samodningsférbundet
Sydostra Skane Beredningsgrupp

Vardsamverkan Skane — vardsamverkanskane.se

Har en person i kommunen som arbetar i olika
samverkansforum vad géller ensamhet
(forebyggande och halsoframjande)
Kompetenssamverkan, har ett tatt samarbete med
gymnasiet bland annat genom AoL samt vardlinjen.
Haller internt pa att bygga upp en
kompetensplattform med ett introduktionspaket for
omvardnadspersonal.

Digitalisering- ar pa gang med att hitta olika digitala
|6sningar, framforallt vad géller séker digital
kommunikation- tagit fram en APP vad galler
beslutsstdd som ska kunna anvandas av bade
omvardnadspersonal och sjukskoterskor.-
omarbetat sitt avvikelsesystem sa att de nu mycket
tydligare kan se samband och upprepningar — en
digital utbildning ar uppbyggd.
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Ovrigt fran operativa gruppen

Saknas deltagande fran Sjukhus Simrishamn

Efterlyser aven ASIH och ev. Ambulans (adjungera in v b?)

Hur kommer SDV paverka omstallningen till Nara vard?

Intravenos antibiotika

Kommuners bestallning av material (sarvard) med bade privata och offentliga VC.

Benchmarking hos varandra for att battre férsta utmaningarna.
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Motesordning och uppdrag - operativa gruppen

Traffas 2-3 ggr/termin vara en gemensam diskussionsarena for fragor som ror

vardsamverkan
forbereda fragor, félja upp utveckling och efterfraga resultat

komma med forslag pa rutiner och ansvarsfragor for en
somlos vard

samarbeta med natverk dar aktorer fran samtliga vardgivare

Forslag: mots for dialog, kunskapsspridning och kunskapsutveckling.

Uppdatera dokument med

uppdragsbeskrivning for beslut i nasta verka for att varden anpassas efter ett personcentrerat
tianstemannaberedning eller via mejl! arbetssatt.
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Fo6lja antal genomférda SIP - satta dessa i relation
till antal hemsjukvardspatienter i respektive
kommun.

Antal SIPar som VC fatt
ersattning for/manad (m och X X
u sjukhus involverad)

Andel med SIP/Listade = 75
ar (se grafik nasta sida) X

Upprattande av samordnad

individuell plan (SIP)

Registrerat i kommun/Vid X X X
utskrivning (KVA enl

Socialstyrelsen)

Invanare 65+ som varit

mottagare av halso- och

sjukvard som kommunen X X X X X
ansvarar for (hemsjukvard),

andel (%)/ar (Socialstyrelsen)

Ersattning for antal inskrivna i
mobila team/manad
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Antal SIP pa listade patienter 75 ar och &ldre utfért av ldkare, period 2022-01 - 2022-12

Andel med SIP
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KPI:n fér andel SIP beréknas enligt fljande:
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Anvanda indikatorn for andel SIPar (rullande 12) av listade patienter éver 75 ar.
Forsoka fa regionen att leverera denna aven for privata.
Folja individer inskrivna i mobilt vardteam i forhallande till antal hemsjukvardspatienter

Arbeta stimulera arbetet med att hitta gemensam rutiner for SIPar ffa for personer med
hemsjukvard mellan VC och kommunen.

att arbeta med definitioner, rutiner och kvalitet i SIPar ar viktigt och att detta inte far
ﬁku tgf;ls av att man stirrar sig blind pa resultatindikator da det inte sdger nagot om
valitet.

Att vi bor jobba med god SIPkvalitet for alla behévande grupper (Alder, LSS, Psykiatrin i
alla aldrar)
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Inventering av befintligt lakarstod i respektive
kommun — vilka brister eller olikheter finns och vilka
forslag till atgarder finns

Befintlig data, se nasta slide.

Revision av HS avtal och utredningen av mobil vard (Mc Kinsey, RS) visar pa
bristerna.

Nytt lakare avtal pa G. Central samverkans organ i slutet av maj.

Satsning pa Ostra Skane?
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Vardcentral

Capio Vardcentral Borrby
Capio Vardcentral Garsnas
Capio Vardcentral Rydsgard
Capio Vardcentral Simrishamn
Capio Vardcentral Sjobo
Capio Vardcentral Tomelilla
Capio Vardcentral Ystad
Vardcentralen Brosarp
Vardcentralen Sjobo
Vardcentralen Skurup
Vardcentralen Tomelilla

Vardcentralen Ystad

Andel av erséattningen
for Rad&Stod for hela
omradet (2022)

4%
4%
5%
8%
0%
3%
13%
12%
17%
7%
7%
20%

Ersattning
snitt/antal
manad inskrivna
| mobilt
vardteam (2022)

65
16
9
137

28
95
64
22
17
19
140

Hemsbesok OBO
(ersattning antal 2022)

63
30
32
165
28
191
125
133
88
178
113
255
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Hemsbesok SABO
(ersattning antal

2022)

107
3
63
311
8
56
396
128
224
145
67
305
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Regelbundna rapportering av antal i delregional 1

Lakemedelsgenomgangar :
samverkansstruktur »

Statistik finns bade pa basala och tvarprofessionella lakemedelsgenomgangar.
VC far ersattning for de tvarprofessionella.
Vilka ar vi intresserade av? Koppling till vad? Eller bara siffran?

Hur tillser vi kvaliteten och att vi lagger resurser pa ratt saker?

Enlig Forfragningsunderlag (FFU) LOV VC ska tvarprofessionella lakemedelsgenomgangar géras 1gg/ar med
individer boende pa SABO. Skulle detta realiseras skulle fler apotekare behova anstillas. FFU behdver anpassas
och betydelsen av basala ldakemedelsgenomgangar ska inte underskattas.

Gemensamma rutiner?
Malnivaer!
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Inventering av "skav” i processen under tva veckor. ,
Resultatet ska presenteras och leda till att de
viktigaste skaven prioriteras och atgardas. Iqu?""J

Det finns en SVU-grupp i delregionen och dessa har mote den 3 maj. Lampligt att den gruppen
arbetar med detta. Processledare kommer att delta.
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Tack)!

Maria Bjerstam
Processledare Vardsamverkan Skane
Nara Vard, maria.a.bjerstam@skane.se
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BILAGA 2

Mobilt team akut Ystad
IHOPA-projektet

Lasarettet | Ystad
230328

REGICH



Mobilt team akut Ystad
Projekt 3 april — 30 november

Aktuella patientgrupper ar:
« Skora multisjuka aldre

* Patienter med progressiva kroniska sjukdomar med
vantade aterkommande forsamringar som KOL, hjartsvikt
med eller utan infektioner

* [nfektionstillstand som inte kraver avancerad overvakning

Det sjukhusanslutna mobila teamet kommer ha nara
samverkan med projektet “Mobilt team basonkologi”

REGICH



Forts mobilt team akut Ystad
Inklusionskriterier/avgransningar

Kroniskt sjuka patienter over 18 ar i sarskilt eller eget boende med
eller utan insatser fran hemtjanst och/eller hemsjukvard i behov
av akut medicinsk bedomning och behandling i hemmet

Patienter over 18 | behov av kortvariga medicinska insatser |
hemmet som ej kraver slutenvard, exempelvis intravenos
antibiotika

Patienter over 18 med behov av tillsynsbesok | nara anslutning till
hemgang fran lasarettet for att minska behovet av akuta
aterbesok/aterinlaggningar

REGICH



Forts mobilt team - arbetsgang

* Inget remisstvang — telefonkontakt pa 0411-995793

 Tillganglighet vardagar 07-21 och helgdagar 08-18 (ssk)

* Telefontillganglighet for inskrivna patienter dygnet runt
(medicinjour)

* Om patienten varit inlagd pa en avdelning skickar
avdelningen epikris till primarvarden enl. vanlig rutin

* Vid utskrivning fran det mobila teamet far patienten ett
utskrivningsmeddelande och en slutanteckning

REGICH



IHOPA-projektet

Styrgrupp inrattad nov 2022
Representanter till arbetsgruppen utsedda dec

Riskbedomning lasarettet i Ystad 230320 och Samverkan

230323
Rev projektplan pa mote styrgruppen 24 mars

Planerat mote med arbetsgruppen den 30 mars dar de
bestammer datum for pilotstart i april

REGICH
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Projektplan
- Mobilt team akut
Lasarettet |1 Ystad



Innehallsforteckning



Bakgrund och syfte

Den avancerade hemsjukvardens grundidé ar att vid sidan av sjukhusvérd bereda
patienter och anhoriga en valmgjlighet till sjukhusvard som skulle medfora en
forhojd vardkvalitet for alla parter, bade de som far vard 1 hemmet och de som far
vard pa sjukhuset. Det &r naturligt att manga méanniskor onskar att fa vard 1 hemmet
och bibehélla sin integritet och narhet till anhoriga.

Det finns flera fordelar med vard 1 hemmet. Bland annat vet vi att patienter som
vardas hemma éter och sover bittre, ror pa sig mer, drabbas av farre fallolyckor och
behdver mer séllan ldggas in pé sjukhus igen for sin sjukdom. Det minskar dven
alla typer av vardskador som kan drabba patienter pa sjukhus, sdsom forvirring, fall
och vérdrelaterade infektioner.

I syddstra Skéane finns den mest dldrande befolkningen 1 Sverige. Under 2017 var
33 % av medborgarna dver 65 ar gamla, jamf{or med ett snitt pd 20 % 1 Sverige (1,
SCB 2017). I Sverige kommer den del av befolkningen som ar 80 ar eller dldre dka
med 50 % fram till 2028 jamfort med 2018. Detta innebér att allt fler personer
kommer behdva god vard under sin livstid.

Sveriges hdlso- och sjukvardssystem ir i1 dagsldget inte rustad att ta hand om denna
forandring 1 demografi. Vi saknar vardplatser, inte bara for sjuka skora dldre utan
for manga medborgare. Utover detta har Lasarettet 1 Ystad, i likhet med Gvriga
sjukhus 1 Skéne, svart att rekrytera och behalla sjukskoterskor vilket i sin tur leder
till ytterligare brist pa vardplatser, brister 1 patientsékerheten och brister 1
arbetsmiljon.

Utmaningarna kring savil kompetensforsorjning som demografi och ekonomi
stéller krav pa hélso- och sjukvarden att hitta nya arbetssitt for att mota invanarnas
behov. Vi miste tdnka nytt hur vi ska bedriva vard 1 framtiden.

Hela Region Skéne liksom Skanes kommuner, invanare och samhéllsaktorer
behover vara delaktiga. Tillsammans kan vi hitta rétt prioriteringar utifran ett
helhetsperspektiv och bara tillsammans kan vi lyckas med nya arbetssitt.

Mot denna bakgrund vill Lasarettet i Ystad infora ett nytt arbetssétt med sa kallat
sjukhusanslutet ldakarlett mobilt team. Genom sjukhusansluten vard i hemmet
erbjuds patienter trygg och séker vard i hemmet eller ndrmiljo da det medicinska
tillstdndet inte kraver slutenvardens specialistvard.

Det sjukhusanslutna mobila teamet 4r en del 1 utvecklingen av framtidens
hilsosystem, ett nytt arbetssitt ddr regionen kan moéta individens behov av hilsa,



vard och omsorg och samtidigt ta sig an komplexa utmaningar som samhaéllet stér
infor. I arbetet mot framtidens héilsosystem flyttas fokus:

- frén patienten som passiv mottagare av hilso- och sjukvard till individen
som aktiv medskapare.

- fran varden till individens perspektiv.

- frin sjukdom till hélsa.

- frin sjukvardens organisation till samverkan och helhet.

- fran platsen eller lokaler for hilso- och sjukvard till att mota invénaren pa
flera och delvis andra sitt utifrdn behov och livssituation tex genom vérd i
hemmet.

- frén styrsignaler som premierar kortsiktiga organisatoriska och ekonomiska
resultat till styrning och uppfoljning dir helhetssyn pé individen, kvalitet
och ekonomisk langsiktighet premieras.

Det sjukhusanslutna mobila teamet bidrar till en 6kad social hallbarhet da det
skapar forutsdttningar for en forbattrad livskvalité for personer med kroniska
sjukdomar/skora dldre dér néra vard och egenvéard hemma utgoér en betydande del.

Kérnan 1 ndra vard &r ett personcentrerat arbetssétt och att anpassa
sjukvérdsinsatserna efter vad som &r viktigt for just den personen. Mobila team
passar vil in 1 detta fordndrade arbetssitt fran fokus pa organisation till fokus pa
person och hur det kan bidra till trygghet i form av véard i hemmil;jo.

Det sjukhusanslutna mobila teamet forvéntas bidra till Region Skénes 6vergripande
mal Bdttre liv och hdlsa for fler och Tillgdnglighet och kvalitet.



Mal
Malet med projektet ar att erbjuda patienter specialistvard i hemmet da det
medicinska tillstandet inte kréver slutenvérd.

Genom ett optimalt omhédndertagande och medicinsk vard i hemmet kan
livskvaliteten for patienten oka.

Vérd 1 hemmet 6kar mojligheter att ge véard pa ritt vardniva och erbjuda en
personcenterarad vard.

Projektet forvéntas bidra till en forbéttrad tillgédnglighet pa bade akutmottagning
och slutenvard.

Projektmal

Nar projektet avslutas ska foljande vara etablerat.

e Tillgénglighet veckans alla dagar samt att det ska finnas en tydlig
kontaktvig till det mobila teamet per telefon dygnet runt.

e Det ska finnas en 6kad tillgédnglighet vad géller ldkare och kompetens dag-
och jourtid.

e [Ett utdkat samarbete med kommunen, primérvarden och ASTH.

o Att mojliggora tidig hemgang, forhindra besok pa akutmottagningen och
inldggning med hjélp av mobilt sjukvardsteam.

e Minska behovet av slutenvardsplatser med cirka 10 % av nuvarande antal
vardplatser inom medicinomradet.

Projektets genomforande
Metod

En overgripande resurs avsitts for ett sarskilt uppdrag att arbeta med uppstarten av
sjukhusansluten vard i hemmet.

Uppdraget innefattar:

e Att bygga en struktur for omhéndertagande av patienter som kraver
specialistvard, men inte slutenvardens resurser.

e Att erbjuda personcentrerad vard i hemmet.

e Att erbjuda bedomning, behandling samt uppf6ljning 1 hemmet av akut
sjukdom eller forsdmring av kronisk sjukdom.

e Att under projekttiden testa vardformen pa ett urval patienter som kréver

punktinsatser av specialistvarden, se inklusionskriterier nedan. Och under
projekttiden utvérdera och vid behov justera modellen.



e Att identifiera patienter med ett tydligt slutenvardsbehov som &r lampliga
for direktinldggning.

e Att erbjuda tillsynsbesok i nédra anslutning till utskrivning frén lasarettet.

e Att vid behov tillsammans med patient och anhériga utforma en medicinsk
vérdplan.

e Att ha en 6kad patientsdkerhet 1 fokus (t ex farre vardskador).

e Minska antalet patienter pa akutmottagningen som véntar pa inldggning,
antal overbeldggningar och utlokaliserade.

e Att kunna erbjuda multisjuk skor dldre patientsamtal kring vdrdens fortsatta
innehall och inriktning, med beaktande av patientens egna dnskemal och
prioriteringar, foredragsvis tillsammans med nérstdende.

e Att identifiera eventuella palliativa vardbehov och tidigareldgga kontakt
med ASIH och palliativ vérd.

Det sjukhusanslutna mobila teamet kommer ha néra samverkan med arbetet kring
fokuspatienter och projektet “Mobilt team basonkologi”” som redan nu bedrivs i
projektform pa Lasarettet i Ystad.

Malgrupp
Aktuella patientgrupper ar:

e Skora multisjuka dldre

e Patienter med progressiva kroniska sjukdomar med vintade aterkommande
forsamringar som KOL, hjértsvikt med eller utan infektioner

e Infektionstillstdnd som inte krdver avancerad dvervakning

Inklusionskriterier/avgransningar

e Kroniskt sjuka patienter over 18 ar i sérskilt eller eget boende med eller utan
insatser frdn hemtjanst och/eller hemsjukvard i behov av akut medicinsk
beddmning och behandling i hemmet

e Patienter Over 18 i behov av kortvariga medicinska insatser i hemmet som ej
kraver slutenvard, exempelvis intravenos antibiotika

e Patienter over 18 med behov av tillsynsbesok i nira anslutning till hemgang
frén lasarettet for att minska behovet av akuta aterbesok/aterinldggningar

Resurser
Verksamhetsutvecklare koordinerar uppdraget inom lasarettet och driver det
tillsammans med enhetschef.

Tf enhetschef tillsatt och leder uppdraget och ansvarar for den dagliga driften. I takt
med utokning av det mobila teamet kommer enhetschef att rekryteras.



Medicinskt ledningsansvar innehas av ldkare inom teamet.

Det mobila teamet kommer organisatoriskt tillhdra VO kirurgi, ortopedi ONH,
intensiv- och perioperativ vard.

Budget

Kostnaderna berdknas till cirka 4,6 miljoner per dr. Huvuddelen &r
personalkostnader. Givet att projektet kommer upp i de volymer som berdknas
minskas behovet av slutenvérdsplatser framforallt inom medicinkliniken (minskad
utifran behovet idag alltsa. Inte utifrdn den faktiska kapaciteten de har idag).
Utifrén de berdknade volymerna foreslés att projektet finansieras genom att minska
ett vardlag av de berdknade fyra pd medicinkliniken. Detta sparar motsvarande
peng som projektet berdknas kosta. For mer detaljerad berékning se bilaga 1 som
bestar av tva flikar. Pa forsta fliken kostnadsberdkning for projektet. P4 andra fliken
besparingsberidkning utifran ett neddraget vardlag p&d medicinavdelningen.

Tidplan
Projektet pagar under perioden 2023-04-03 — 2023-11-30.

2/2
Tjénstemanna- 16/2
beredning Information
Vardsamverkan Samverkan/ 6/3
Skane MBL ROKA
9/2 28/2 3/4
Medicinsk Beslut Uppstart
samverkan Samverkan/
Vérdsamverkan MBL
Skane

Samverkan med berorda fackliga organisationer
Information om projektet delges berdrda fackliga organisationer via
samverkan/MBL.



Intressenter

Patienter

Anhoriga

Chefer 1 berorda verksamheter

Forvaltningschefer sjukhusvérd, primérvérd och kommun
Politiker

Medarbetare inom hélso- och sjukvarden inom Region Skéne och
medarbetar inom vard och omsorg 1 kommunerna i syddstra Skéne.
e Fackliga foretrddare i region och kommun

Rapportering av resultat

Projektet kommer att bedrivas som en kvalitetsstudie, se bil. 2.
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Dokumentnamn

Aktivitetsplan for delregional samverkan Sydost

Skapad av Dokumentédgare Typ av dokument
Plan
Faststilld av Faststilld datum | Giltigt o m | Reviderad datum

Aktivitetsplan for delregional samverkan Sydost

arbetssétt SIP

SIP - sdtta dessai
relation till antal
hemsjukvardspatienter i
respektive kommun

Fokusomraden Aktivitet Ansvar Tidsram
2022-2023
Personcentrerat Folja antal genomférda Processledarna

Ge forslag pa aktiviteter

Operativa gruppen ger

lakarstod i respektive
kommun — vilka brister
eller olikheter finns och
vilka forslag till atgarder
finns

som kan foljas 6ver aret | forslag till
t.ex. utbildningsinsatser, | tjansteforberedande
sipkoll

Lakarstod Inventering av befintligt | Respektive

forvaltningschef/
motsvarande efter
matrisforslag fran
processledarna

Lakemedelsgenomgangar

Regelbundna
rapportering av antal i
delregional
samverkansstruktur

Processledare

Staende punkt vid varje
delregional
samverkansstruktur

Kompetens- och
personalférsorjning

Jamféra ingangsloner for
nyutexaminerade
sjukskoterskor och
underskoéterskor

Ansvarig chefi
respektive organisation

Lasarettet i Ystad och
Primdrvarden
-Sjukskoterska 27 000
-Underskoterska 22 500

Simrishamns sjukhus
-Sjukskoterska 28 000
-Underskoterska 23 500

Vardsamverkan Skane
Region Skane | Skanes Kommuner
vardsamverkanskane.se
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Fokusomraden
2022-2023

Aktivitet

Ansvar

Tidsram

Tomelilla kommun
-Sjukskoterska 34 000
-Underskoterska 24 000

Skurups kommun
-Sjukskoterska 30-32 000
-Underskoterska 24 000

Simrishamns kommun
-Sjukskoterska 35 000
-Underskoterska 24 000

Sjobo kommun
-Sjukskoterska 37 500
(har arbetat som
underskoterska i
kommunen tidigare)
-Underskoterska 24 000

Samverkan vid
utskrivning fran sluten
hilso- och sjukvard

Inventering av skav i
processen under tva
veckor

Resultatet ska
presenteras och leda till
att de viktigaste skaven
prioriteras och atgardas

Kommunala
forvaltningschefer
justerar kommunens
mall.

Operativa gruppen far
uppdrag att ta fram mall
for primarvardens och

Beslut om matperiod nar
mallarna ar klara.
Onskvart med samma
matveckor

Kommunens sjukhusens inventering
inventeringsmall

IHOPA Sydost — Ansvarig

projektplan ansvar kommunrepresentant:
Skurups kommun, Anna Palmgren
offentlig Skurups VC, Ansvarig

Capio VC, Ystad lasarett.

Punkter att utvardera
skapas under hosten
2022, projektstart

mars 2023 — utvardering
december 2023 -
fortlopande redovisning
i delregionala moten

Sjukhusrepresentant:
Thomas Persson
Styrgruppen:

Marie Busch och
Rasmus Stromblad fran
Lasarettet,

Cecilia Nilsson fran
Capio, Charlotte Thrane
Skurups vardcentral,
Charlotte Akerman och
Elisabeth Persson fran
kommunen.

Sjukhusets

Vardsamverkan Skane
Region Skane | Skanes Kommuner
vardsamverkanskane.se
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2022-11-25
Fokusomraden Aktivitet Ansvar Tidsram
2022-2023
representanter ar
sammankallande och
ska ta fram en
projektledare, som ska
sitta i bade styrgrupp
och arbetsgrupp
Psykisk halsa och Samverkansutvecklare Samverkansutvecklare
suicidprevention for sydost samverkan Carola Teirfolk bjuds in
psykiatri redovisar till delregionala moten
aktuellt lage vid varje
delregionalt mote
Samverkan galler inte
enbart psykiatri utan
kontext psykiskt halsa
Fokuspatienter Ystad Analys av patienter som | Marie Busch Pagér 2022
Lasarett séker sjukhuset frekvent
och kartlaggning om
vilka atgarder som
behovs for att varden
och omsorgen ska kunna
ges narmare patienten.
Aterkoppling vid behov
till respektive huvudman
vid behov

Vardsamverkan Skane
Region Skane | Skanes Kommuner
vardsamverkanskane.se




