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1. 
 

Övergripande information 
- Titti Gohed, kommunal processledare presenterade sig, uppdrag på 50 % fram till 

30 juni 2024.  
 

- Mobilt team närsjukvård är under utrullning med uppstart juni 2024 
Teamet kommer att vara verksamt mån – fred kl. 8-17 och består av läkare, 
sjuksköterskor, kurator samt medicinsk sekreterare.  
Samverkansgrupp är under uppstart och kommer att arbeta med uppstart, 
rutiner, kommunikationsvägar, införande mm. Mer information kommer. 
Diskussion under mötet om vikten att förtydliga vår samverkan när det gäller 
ansvar, resurser, gränssnitt.  
 

- Skåneövergripande tids- och aktivitetsplan är reviderad och kommer att beslutas 
av Centralt samverkansorgan 240216.  
Nuvarande aktiviteter i den delregionala tids- och aktivitetsplanen fortsätter som 
tidigare. 
  

- Ny digital utbildning för SIP och Mina planer finns nu tillgänglig utifrån en patient 
Nour inom psykiatri. Det kommer ytterligare två utbildningar framöver, en för den 
äldre och en för barn.   
 

- Riktade hälsoundersökningar för personer inom LSS, ett utkast på rutin är nu ute 
på remiss till beredningsgruppen. Beslut av rutinen i styrgrupp vård och omsorg 
och psykiatri i maj och införande och uppstart beräknas till hösten 2024.  
Ev. synpunkter lämnas till respektive kontakt i beredningsgruppen.  
 

- Återkoppling av uppföljning av antal genomförda SIP per kommun som beslutades 
av styrgrupp vård och omsorg. Uppdraget har varit otydligt i vilket syfte denna 
uppföljning ska göras och leda till. Alla kommuner rapporterar på mötet att SIP 
ökar i kvantitet. Se förtydligande nedan.  
 

Syfte: Följa och stimulera till fortsatt ökning av antal SIP:ar genom att månadsvis följa 
antal genomförda SIP per kommun i jämförelse med registrerade SIP:ar hos Region 
Skåne, Qlickview 
Definition: Alla genomförda SIP:ar, nya som upprättas samt uppföljning av tidigare SIP. 
Även SIP som är avslutade inom innevarande månad ska räknas med.  
Mätområde: Patienter på SÄBO och i ordinärt boende där kommunen har HSL ansvar. 
Data: SIP;ar ska räknas månadsvis procentuellt i förhållande till antal inskrivna patienter i 
kommunal hemsjukvård.  
Uppföljning: Sammanställning av resultatet kvartalsvis under mars, juni, september och 
december 2024. Sammanställning skickas till Samra.MehmedovicAl-Dujaily@skane.se och 
titti.gohed@skaneskommuner.se Genomgång/dialog av resultatet sker på Samverkans-
grupp HS avtal Nära vård med rapportering till Styrgruppen för vård och omsorg 
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2. Rapport arbetsgruppen Utskrivningsprocessen 
- Det finns önskemål från enstaka patienter på säbo som är i palliativt slutskede att 

få möjlighet att komma hem till sitt ordinarie boende vid livets slut.  
 

- Medskick av läkemedel mm ska enbart ske för 3 dagar vilket nu ska fungera bra 
enligt sjukhuset.  
 

- Någon kommun kontaktar sjukhuset inför hemgång för att kontrollera om 
kartläggning i Mina planer stämmer 
 

- 10 personer har noterats på sjukhus med ohållbar hemsituation. Kommunerna 
kommer att se hur det har sett ut för patienten vad gäller behov och tidigare 
insatser.  
 

- Det tar lång tid att få svar från sjukhuset på avvikelser, detta behöver ske 
snabbare för att avvikelser ska kunna hanteras inom systematisk uppföljning.    
 

- Samverkansmöte med rehab på sjukhuset har påbörjats i kommunerna 
 

3. Rapport från lokal grupp Trelleborg 
- Säkra videomöten fungerar fortsatt bra och utökning kommer att ske med 

Anderslövs VC.  
 

- Utbildning i NVP i samverkan med VC fungerar bra, när detta är klart kommer 
detta arbetetssätt att införas med förhoppning om före sommaren.  
 

- Träning i hemmet i samverkan mellan kommun och sjukhusets rehab har 
påbörjats och fungerar väl.  
 

4. 
 

Rapport från lokal grupp Svedala 
- En ny privat VC ska öppna i Svedala i juni månad, oklart kring 

ackrediteringsansökan. Ger konsekvenser på läkarstödet för kommunen.  
 

- Råd och stödavtalet, nytt reviderat avtal pågår.   
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5. 
 

Rapport från lokal grupp Vellinge 
- Upplevelsen av att problemen med avsaknad av indikation för kateterbehandling 

fortsätter.  
 

- Tieto och därmed journalsystemet är borta sedan 19/1 då en IT attack skedde. 
Den goda samverkan mellan parter hjälper mycket. Arbete pågår nu med 
systemuppbyggnad och det kan finnas fortsatta problem med journalhistorik.  
 

- God dialog med ortopedavdelningen 
 

- Fortsatt förbättringsbehov kring justering av läkemedel för doskunder.  
 

- Sydväst är kommuner som ligger i framkant med att ta hem sina patienter snabbt 
enligt statistik, dag 1.  
 

- Utskrivningsklara patienter på fredagar kan vara ett bekymmer, men med god 
samverkan med VC ombesörjs ett hembesök av läkare dagen efter hemgång för 
att följa upp. Även en akut SIP har kunnat göras på en fredag.  
 

- Bekymmer har uppdagats med patienter som fått ordinerat ett axellås och har 
behov av omsorgsinsatser.  
 

- Fortsatt bevakning av akutbladen, ökade resurser med rehab som numera är i 
tjänst till kl. 17.  
 

- Digitala samverkansmöten med VC och teamträffar är i gång.   
 

- Ambulans behöver ha tillgång till akutbladet digitalt via Mina planer. Kräver oftast 
idag en utskrift på papper. Önskvärt att ambulans bjuds in till samverkansforum 
HS avtalet för att förbättra förståelsen mellan aktörer.  
 

- Möten med omsorgskoordinatorer som fungerat bra. Informationsblad om 
kommunens insatser ska tas fram till patienter.  
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6. 
 

Rapport Lasarettet 
- Ett mobilt sjukvårdsteam är under uppstart som kommer att utgå från sjukhuset. 

Samarbete mellan olika avdelningar inom sjukhuset. Syftet är att utöka en sömlös 
poliklinisk verksamhet. Verksamt måndag- söndag, dag och kväll. Lyfter vikten av 
tydliga kommunikationsvägar i gränsdragningar med övriga team. Mer 
information kommer framöver.  
 

- Akutbladet i Mina planer är svårt att få en följsamhet till vad gäller kompetens, 
process och informationsflödet.  
 

- Andelen sonder ökar i hemmet där planen vad gäller ordination brister i ansvar, 
behandlingsplan mm. Mest bekymmer under jourtid.  
 

- Omsorgskoordinatorer oklart hur samverkan fungerar när det gäller kontaktvägar 
mm. 
Följs upp på nästa möte.  
 

8. Rapport Primärvården 
-  Ett samverkansmöte vad gäller patientflöde ska ske tillsammans med akut och 

röntgen.  
 

 Rapport ASIH 
- Palliativvårdsavdelningen är fortsatt på paus, ASIH växer och rekrytering av 

personal pågår. Stöd finns från övriga enheter i Skåne när behov finns för en plats.  
 

9. Rapport nätverk för samverkan vid utskrivning 
- Följs upp vid nästa möte.  

 

10. Övrigt 
- Nästa möte 22/5 kl. 9-11 Trelleborgs lasarett 
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