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Minnesanteckningar Arbetsgrupp SVU

Narvarande: Anna Danielsson, Caroline Rehnstrom, Emma Herlin, Izabela Lindahl, Leila
Huseljic, Lotten Crafoord Larsen, Tina Modin samt Ulrika Strandeus,

Lamnat aterbud: Mia Domefalk Alexandra Johnsson, Ann-Charlott Avall, Marie Bladh
Ej narvarande: Lina Adbro, Aziza Munke

Info géallande deltagande av psykiatri i Arbetsgrupp SVU: Mia Domefalk har inte varit
med vid métena. Forslag om att psykiatri i stallet deltar vid behov om fragor riktade till
psykiatrin uppkommer.

Aterkoppling fran féregaende méte:
Inga kommentarer kring foregaende moéte.
Uppfdljning for de fyra punkter som togs med fran féregaende méte.

Status kartlaggning:

Generellt positiva ord efter granskningen. Det som kommit fram ar att man generellt marker
vilka personer och vilka slutenvardsavdelningar som ar vana vid Mina Planer. Ibland kan
fordrojning ske kring nar kartlaggning startas, men fordrojningen ar ofta fran bada hallen.
Feedback till slutenvarden: Glommer ibland varfér i kartlaggningen, t ex varfor patienten har
svart att ga eller behdver viss hjalp. Aven information kring korttid och att patienten ibland
missforstar sitt onskemal, och tror att dnskemalen innebar att korttid ar beviljat.
Tydliggérande for patienten. Gallande dnskemal viktigt att klargéra vad som ar patientens
onskemal och vad som ar anhdrigas 6nskemal. Flera kartlaggningar som varit inkompletta.
Feedback till kommunerna: Kartlaggningen pabdrjas i regel snabbt. Dock ar den sallan
komplett. Efterfragar en mer fyllig kartlaggning. Arbetsterapeuter och fysioterapeuter ofta bra
pa att skriva. Ofta fylls det i vilka insatser som ar beviljade under bakgrund, men sallan
fortydligas det vilka specifika behov patienten har.

Da det i utvarderingen framkommer att man fran kommunens sida ibland sett bekymmer med
att patienten "lovas” korttid av slutenvarden (skrivs t ex i stallningstagandet), ska berérda
enheter alternativt kontaktpersoner for SVU i slutenvarden (Lotten eller Emma) informeras
nar och hur ofta detta sker for att féormedla detta vidare till berérda personer.

Det framkommer aven att det ibland ar bekymmer med att staliningstagandet drojer efter att
utskrivningsklar skickats. Extra kontroll av detta under v 49 och v 50 av kommunerna for att
se hur ofta detta hander.

Status gallande rutin for patient som saknar kommunal primarvard:

Klippan har pabdrjat en ny rutin. Tanken ar att SOL-personal ska fa den initiala hjalpen av
den kommunala primarvarden. Utkast finns men ej godkant an. Ej initierat att SOL-personal
sjalva ska kontakta primarvarden sjalva an, utan énskar f& hemsjukvarden initialt.

Bjuv har lyft problematiken tillsammans med MAS. Vantar nu beslut da detta ska upp i
ledningsgruppen. Belyser dven bekymmer dar patienten saknar SIP, da det i dessa fall ej
framkommer i vilken grad sjukhusbestk ska undvikas vid avsaknad av SIP.
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| denna punkt kommer aven tankar kring att ha SIP mellan patient, SOL-personal och
vardcentral. Nagot som behdver utarbeta en rutin for. Dock oklart vem som initierar SIP om
kommunal primarvard saknas. Enligt métets medverkande representant fran primarvarden
g6r detta.

Caroline R fran Klippan uppmarksammar att det framkommit att det finns kommun dar alla
brukare av SOL-insatser tilldelas en kontaktperson i hemvarden, som sedan initierar SIP och
tar ansvar for att denna gors.

Omsorgskoordinering:

Arende mellan Angelholms sjukhus och Angelholms kommun underféregaende vecka, dar
patienter med pagaende SOL-insatser kunnat ga hem med uttkade insatser det narmsta
dygnet, for att sedan nastkommande vardag kunnat fa ékat upp insatser vid behov.

| Klippan menar man att detta ar fullt gérbart dagtid, framfér allt med patienter dar det redan
finns etablerade kontakter. Liksom Angelholms kommun, s& har Klippan aven chef i
beredskap som skulle kunna satta in extra tillsyner, aven till patienter som inte har insatser
sedan tidigare. Rader delade meningar i organisationerna kring om kommunal primarvard
kan bevilja SOL-insatser, da det ej alltid patienter med pagaende HSL-insatser.

Da det alltid kan vara rimligt att bérja i mindre skala, bérjar vi med att alla kommuner tittar pa
mojligheter till om "Trygghetsjouren” eller motsvarande kan fa mandat i att satta in extra
tillsyn t ex under kvall/natt pa patienter som redan har t ex trygghetslarm eller tillsyn, sa att
en saker hemgang kan garanteras for dessa patienter nar de lamnar akutmottagningen.

Information om korttidsboende:

Aterkoppling fran foregdende méte géllande patientinformation for korttidsboende.
Fortydligar att detta ar information som ska ga ut till patienter nar de beviljats korttidsboende,
men dar det ofta finns frdgor som skulle kunna besvaras i en informationsbroschyr. Astorp
har tagit detta vidare till enhetschef for korttid. Klippan har tagit fram information, ligger nu
hos kommunikator for att sedan godkannas.

Fraga kring begreppet "Tjanstemanna-SIP”:

Begreppet féorkommer i vissa arende mellan Helsingborgs lasarett och Helsingborgs stad.
Detta ska vara i de arende dar patienten inte &r med pa planeringsmoéte, utan mote sker
endast med t ex specialistvard, primarvard samt kommunala representanter (t ex
bistandshandlaggare eller kommunal primarvard). Ej vedertaget uttryck, och ingenting som
kanns igen i gruppen. Aterkopplar detta till berérd kommun.

Forebygga aterinlaggning:

Visar ett dokument gallande aterinlaggningar som sammanstallts av cheflakare Catharina
Borna fran Helsingborgs lasarett. Viktigt att fanga upp riskpatienter. Ofta ar det pa
hemmaplan som det brister for de patienter som kommer tillbaka. Da ror det sig ofta om
kognitiv svikt, komplexa behov och/eller att patienten tackar nej till insatser. Caroline R fran
Klippan menar att det ofta ar primarvarden tillsammans med kommun/bistandshandlaggare
som behdver gora en plan med dessa patienter och kommunen behdver ha ett aktivt arbete.

Besok pa sjukhus infor utskrivning:

Arende fran Helsingborgs lasarett dar man upplever att bistandsbedémare fran Helsingborgs
kommun mer och mer boérjat komma till sjukhuset for att besdka patienter. Detta ar i grunden
mycket bra, da det blir Iattare att goéra en bedémning. Dock ar bekymret att detta ofta gors
dagen efter utskrivningsklar, vilket gor att patienten ar kvar pa sjukhuset tva dygn efter
utskrivningsklar, vilket inte ar hallbart. Aterkoppling till kommunerna att besdk &r valdigt bra,
men att de i sa fall maste goras under tiden som behandling pagar och inte efter
utskrivningsklar har publicerats. Emma J fran Astorp pétalar att det ar viktigt att komma
vidare i processer, och att det ibland ar svart att fa svar pa fragor fran slutenvarden.
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Paminner om den férenklade kommunikationsrutin som finns i de fall man ej far kontakt med
avdelningen. Rutin bifogas till minnesanteckningarna.

Beslut om korttidsboende for patient pa akuten i >24h:

Arende som varit uppe péa akuten i Helsingborg dar man nekat patient att aterga till
korttidsboende, da man hanvisat till att det gatt >24 timmar sedan patienten ankom till
sjukhuset. Man patalade da att platsen inte finns kvar. | beslutet for korttid ska det
framkomma hur lange platsen finns kvar, och det ar mellan 24 — 48 timmar. Klippan har t ex
48 timmar, men menar att de aldrig har behdvt tilldampa detta. Borde normalt inte vara nagra
problem for dessa patienter, da de borde kunna aterga till korttidsplatsen.

Hospitering

En liten paminnelse om att passa pa att kontakta varandra for hospitering i varandras
verksamheter. Aven hospitering mellan kommuner kan vara bra att fa nya inblickar i hur man
jobbar.

Beslut om fortsatta moten

Tider for kommande moten. Kallelser har skickats:

6/2 13.00-15.30 (Teams)

9/4 9.00-11.30 (Pa plats i Helsingborg, aterkommer med lokal.).

Vid datorn, Emma Herlin
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