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Föredragshållare: 

Jeanette Andersson, strateg, VästKom 

Anki Schutz, regional samordnare Mobil Närvård (MNV) 

Åsa Lundgren Nilsson, verksamhetschef, Neurosjukvården, SU 

Katarina Glise Sandblad, spec. läkare NSV-team Östra/SU 

Emma Vasell, medicinsjuksköterska, NSV-team Östra/SU 

Richard Oscarsson, vårdcentralchef, Närhälsan 

Robert Höglind, verksamhetsutvecklare, SYU/Ambulansen 

Björn Gunnarsson, processledare TGÄ/koordinator MNV/ MedControl PRO  

Zofia Delauzun, processledare TG P/MedControl PRO 

 

Övriga deltagare 

Lena Ekeroth, processledare, TG BoU 

Frida Palm, utvecklingsledare BoU/samordnad hälsa, vård och omsorg 

Agneta Bergqvist, utvecklingsledare psykisk hälsa 

Anne-Charlotte Larsson, processledare LGS/politiska samrådet 

 

Tid och plats 13.00- 16.00, Digitalt Webex möte 

1. Inledning 

- Monika Beiring hälsar välkommen och öppnar mötet. Mötesdeltagarna registrerar sin 

närvaro i chattfunktionen.   

- Övriga frågor 

- Inga övriga frågor anmäls 

- Dagens agenda 

Godkänns 

- Föregående minnesanteckningar, 2021-02-12 

Läggs till handlingarna. 

 

2. Nära vård – resultat av översyn och förslag länsövergripande samverkansstruktur 

Föredragande Jeanette Andersson 

 

Information om pågående arbete med Färdplan – länsgemensam strategi för god och nära 

vård. Består av flera delar och beskriver målbild, målgrupper förändrade arbetssätt och 

förutsättningar för utvecklingen. Remissrunda i höst till kommuner och regionen i samband 

med reviderat Hälso- och sjukvårdsavtal. Länk till : Remissversion 

 

Som komplement till Färdplanen beslöt SRO i januari 2020 om en översyn av gemensamma 

samverkansstrukturer i Västra Götaland. Syftet var att föreslå en robust samverkansstruktur 

på länsgemensam nivå som kan jobba både med helheten och delar såsom t. ex 

kunskapsstyrning, digitalisering och psykisk hälsa. Uppdraget att kartlägga synpunkter gick 

till Chalmers och CHI: Center for Healthcare Improvement. (Presentation av resultat från 

intervjustudie bilaga till dagens anteckning.) 

 

Sammanfattningsvis har framkommit: Enighet om att samverkan behövs på alla nivåer. 

Finns ett gott samverkansklimat och vilja att samverka. Behov av en tydligare struktur på 

länsgemensam nivå för att skapa en helhetsbild men ingen efterfrågan på ”ombyggnation”. 

Vårdsamverkan Västra Götaland (VVG) roll behöver bli tydligare. Hälso- och 

https://alfresco-offentlig.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/d26fe660-ce0a-45f1-90aa-da09af899ecd/Remissversion%2c%20F%c3%a4rdplan%20L%c3%a4nsgemensam%20strategi%20f%c3%b6r%20god%20och%20n%c3%a4ra%20v%c3%a5rd.pdf?a=false&guest=true
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sjukvårdsavtalet är viktigt men även övriga kommunala delar som skola och socialtjänst 

måste vara med. Den delregionala kontexten behöver förenklas och grundläggande delar bli 

mer lika, samtidigt som delregionala och lokala styrkor och traditioner tillvaratas. Den 

lokala nivån bör lyftas för genomförande.  

 

Utgångspunkter i förslag till länsgemensam styrning och ledning: 

• Identifierade målgrupper inom arbetet med Färdplanen  

• Regional utvecklingsplan med målområde Fullföljda studier 

• Helhetsperspektiv, strategisk ledning och bred förankring på länsgemensam nivå 

• FVM – kräver länsgemensamma processer och rutiner med aktivt förvaltande 

• Fokus på uppdrag länsgemensamt, delregionalt och lokalt  

 

Dialogunderlag /förslag på ledning och styrning för hälsa, vård och omsorg i samverkan 

presenteras. Synpunkter välkomnas vid dagens möte och kan skickas in i efterhand via 

processledaren. Inom kommunerna planeras workshops nästa vecka. Färdigt förslag 

presenteras för ställningstagande av SRO 19 november 2021. 

 

Från dagens dialog kring förslaget: 

• Behövs en delregional samverkansnivå för stöd vid implementering och skapande av 

mötesplatser samt uppföljning delregionalt. 

 

Om överenskommelser och riktlinjer skall följas upp delregionalt behövs 

uppföljningsindikatorer där data lätt kan hämtas från befintliga system. Att följa upp kräver 

arbetsbörda någonstans och därför är det också viktigt att fundera över hur data skall 

användas. Intentionen är att förenkla och renodla samtidigt lyfts nya områden in, finns det 

en risk att hamna tillbaka?  

 

Det ligger ett stort ansvar på delregional vårdsamverkan att anpassa formerna utifrån de 

stora dragen. I nuläget finns inga satta tidsramar, rekommendationer inväntas och ytterligare 

dialog krävs. 

 

Ställningstagande: Politiska samrådet tackar och antecknar informationen 

 

3. Mobil Närvård – enkätresultat, genomlysning av Mobil närvård i VGR 

Föredragande: Anki Schutz 

 

Resultatsammanställning bygger på enkätsvar inventering/kartläggning av mobila 

specialistteam/enheter vintern 2020. Se bilaga. 

 

Kort sammanfattning från dagens presentation och dialog:  

Mobila hemsjukvårdsläkare: utgår från vårdcentral och samarbetar med kommunala 

hälso- och sjukvården. Teambaserad vård erbjuds vuxna personer i eget boende inskrivna i 

kommunal hälso- och sjukvård. Vårdcentralerna har dygnet-runt ansvar och när 

vårdcentral/jourcentral är stängda kan kommunala hälso- och sjukvården kontakta 

beredskapsjouren. 

Mobila enheter/team i specialistvården: Somatiska och psykiatriska team 

I Göteborgsområdet finns t ex närsjukvårdsteam för patienter över 18 år. Fysiska hembesök, 

vardagar dagtid. Dagtid finns även ett antal psykiatriska team för vuxna. 
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Ambulanssjukvården kan erbjuda mobila enheter för bedömning och vård på plats. Jourtid 

barn/ungdom.  

Det finns en pågående dialog om att likrikta arbetet framgent inom VGR. Från SU bemannas 

teamen med akutläkare, ny specialitet. Single Responder – en form av ambulanssjukvård 

som stöttar upp ambulansen. En s.k. bedömningsbil bemannad med ambulanssjuksköterska 

som kan göra insats på plats. Resurseffektivt och framgångsrikt arbetssätt. 

 

Ställningstagande: Politiska samrådet tackar och antecknar informationen. 

 

Mobil Närvård – Öckerö 

Fördragande: Björn Gunnarsson och Robert Höglind 

 

Ett uppdrag inom programmet Nära vård är att utveckla vård i hemmet. Styrgrupp Nära vård 

har gett ett förbättringsuppdrag avseende sammanhållen mobil närvård i Göteborgsområdet. 

LGS, som kontaktades i januari 2020 av arbetsgruppen, har ställt sig bakom förslag till 

pilotprojekt. Uppdragshandling tagits fram och återrapportering sker till LGS i september. 

Björn Gunnarsson och Robert Höglind är projektledare. Bygger på ett antal rapporterade 

avvikelser i samverkan med fokus på information och kommunikation. Målsättningen är att 

ta fram personcentrerad vårdrutin, testa, utvärdera, ev. breddinföra inom hela 

Göteborgsområdet. Pandemin har påverkat förutsättningar för projektet som påbörjats under 

våren 2021 med ett antal workshops. Metoden Läranderum har använts för ett gemensamt 

utforskande och lärande. Grundprincipen är ett kunskapsbaserat och personcentrerat 

förhållningssätt. Grundförutsättningar handlar om ett tydligt ledningsstöd, förankring i 

verksamheterna där patienten ses som medskapare i det gemensamma utvecklingsarbetet.  

Ett antal framgångsfaktorer har identifierats och en enkel handlingsplan tagits fram.  

Se bilaga. 

 

Ställningstagande: Politiska samrådet tackar och antecknar informationen. 

 

4. Lärdomar om samverkan under Covid-19 
Föredragande: Katarina Sandblad, Emma Vasell, Rickard Oscarsson, Maria Taranger 

 

Presentation av ett gott exempel på samarbete mellan kommun, sjukhus och primärvård i ett 

tufft läge under januari 2020. Genom det upprättade NOSAM arbetet har goda relationer 

etablerats och Medicin/Östra informerades om ett stort Covid-19 utbrott på Furulunds 

äldreboende i Partille. Närhälsans vårdcentral finns i samma byggnad och beskriver det hela 

som ”skadeplatsvård”. Sjukhuset beslutade att fördela ett av närsjukvårdsteamen för att 

stötta på plats. Bland annat kunde syrgastester utföras och genom ambulans på plats fanns 

tillgång till syrgas, vilket annars inte kan erbjudas på boendet. Ett gemensamt patientblad 

utarbetades för dokumentation av läkarens bedömning inför en individuell planering. 

Summering visar att 13 av 15 patienter kunde stanna kvar på boendet. 2 patienter vårdades 

på sjukhus. 3 patienter avled varav 2 på boendet och en på vårdavdelning. Se bilaga 

 

Den tillitsfulla relationen fanns genom NOSAM och Jonas Mårdbrink, Partille kommun, 

framför ett stort tack för en god insats!  

 

Ställningstagande: Politiska samrådet tackar och antecknar informationen  
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5. Uppföljning och rehabilitering efter Covid 19 

Föredragande: Åsa Lundgren Nilsson 

 

Patienter med behov av rehab efter covid-19 finns överallt och på olika vårdnivåer. 

Mångfasetterade problem, där alla som har en påverkan behöver stöd efter behov. Flera 

vägar till rehab har utvecklats, bland annat team på IVA, covid enheter och post covid 

enheter. SU bidragit till kunskapsöverföring genom digital undervisning. Regionalt 

processteam med arbetsgrupp bemannad från sjukhus, primärvård, kommunal rehab. 

Brukarmedverkan via Svenska Covidföreningen och enskilda patienter. Rutin för den 

övergripande regionala processen är framtagen, rutin för barnprocessen påbörjad. 

Uppföljning och utredning via 1177/enkät. Egenvårdsplattform inom VGR/nationellt under 

framtagande. Se bilaga 

 

Ställningstagande: Politiska samrådet tackar och antecknar informationen  

 

6.  LGS aktuella frågor 

Föredragande: Åsa Sand, Babbs Edberg 

Under våren har LGS haft stort fokus på samverkansfrågor Covid-19. Länsgemensamt har 

arbetet följts via Vårdsamverkan Västra Götaland (VVG). Frågorna har varierat mellan 

utrustning, smittspridning, vaccin, covid-rehab m.m. Delregionalt har LGS ställt upp med 

kontaktpersoner (process- och utvecklingsledare) till NOSAM och med täta dialogmöten. 

 

Vaccin 

Statistik status den 1 juni 2021 presenteras. Se bilaga. 

 

Mobila specialiserade palliativa team 

Under 2019 utreddes samarbetet mellan VGR och kommunerna i VG vad gäller vård av 

palliativa patienter. 44/49 kommuner har mobila specialiserade palliativa team som utgår 

från sjukhus. Fyra kommuner saknar tillgång till specialiserad palliativ vård. Göteborgs stad 

och VGR samverkar runt den palliativa vården i hemmet genom ASIH-team sedan 2011. 

Hösten 2020 gavs ett uppdrag om översyn för att hitta en gemensam modell med syfte och 

mål att den palliativa vården skall vara jämlik och likvärdig för alla patienter. SU och 

kommunerna i Göteborgsområdet representeras i styr- och arbetsgruppen, som skall lämna 

förslag under hösten. Utredningen har väckt viss oro bland medarbetare, patienter och 

anhöriga. I nuläget finns inget klart besked om hur det blir och nuvarande modell löper på 

tills annan lösning i höst. Facklig referensgrupp är knuten till arbetsgruppen. I dialogen 

betonas vikten av att behålla kompetensen till gagn för patienten. 

 

Ställningstagande: Politiska samrådet antecknar informationen. 

 

6. In- och utskrivningsprocess slutenvård 

Föredragande Björn Gunnarsson, Zofia Delauzun 

 

Överenskommelsen mellan VGR och länets kommuner trädde ikraft 2018-09-25. Översyn 

pågår i samband med revidering av Hälso-och sjukvårdsavtalet. IT-tjänsten SAMSA 

används gemensamt inom Västra Götaland. Indikatorer är framtagna inom VGR och 

VästKom i samarbete med SAMSA förvaltning för att alla verksamheter ska ha en 

gemensam statistik som stöd för utvärdering och utveckling av överenskommelse, riktlinje 

och rutin.  
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Psykiatrin har succesivt trappat ner från 30 till 3 dagar utskrivningsklar innan 

betalningsansvaret träder in. Det har fungerat bra och generellt är vårdtiden kort från det att 

patienten är utskrivningsklar till utskriven. Fortsatt hög andel (97 %) välfungerande digitala 

planeringsmöten.  

Uppföljning /Statistik 

 

Brister i samverkan – IT stöd MedControl PRO (MCP) 

Våren 2020 godkände VVG länsgemensam rutin och tillhörande IT-stöd MedControl PRO 

(MCP) för hantering av avvikelser i samverkan. Implementeringen samordnas via 

delregional vårdsamverkan. Coronaläget har inneburit att förberedelsearbetet skjutits upp, 

från tidigare planerad start under hösten 2020. Utbildningstillfällen planeras fortlöpande 

under våren och hösten 

Lägesbild anslutning till MedControlPRO i Göteborgsområdet juni 2021.pdf 

 

Sammanställning av inrapporterade avvikelser första kvartalet 2021 visar i stort på kända 

utmaningar såsom följsamhet till processen vid in- och utskrivning slutenvård, brister i 

kommunikationen och planering i samverkan (SIP).  

   

Ställningstagande: Politiska samrådet antecknar informationen. 

  

Mötet avslutas 

Monika Beiring sammanfattar, tackar och avslutar dagens möte med tillönskan om en 

Trevlig Sommar.  

 

 

Vid anteckningarna 

Anne-Charlotte Larsson, processledare  

 

Justerat 2021 - 06- 28 

Monika Beiring, ordförande Elisabet Lann, vice ordförande 

https://www.vardsamverkan.se/omraden/trygg-och-effektiv-utskrivning-fran-sluten-vard/
file:///C:/Users/achla/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/IE/ZWR1YMQL/LÃ¤gesbild%20MedControlPRO%20i%20GÃ¶teborgsomrÃ¥det%20juni%202021.pdf

