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Mats Wennstig, Enheten for kvalitet och utveckling,
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1). Godkannande av dagordningen (B)

Foredragande: Mats Wennstig

Samverkansgruppen beslutar

att

godkinna f6r sammantriadet upprittad dagordning.

2). Foregaende sammantradesprotokoll (B)

Faredragande: Mats Wennstig

Inga tilldgg till foregaende minnesanteckningar.

Samverkansgruppen beslutar

att

godkinna upprittat sammantridesprotokoll fran féregiende méote 2023-02-13.

3). Protokoll LSVO:s ledningsgrupp (1)
Foredragande: Mats Wennstig

Information frin LSVO 2023-02-17:

Anita informerade om psykiatriveckan.

UPH informerade om att de kommit till en punkt dir de behdver ett strategiskt forum mer
nira sig fOr att arbeta mer kontinuerligt vilket dr svart genom LSVO. Representanter f6r
perspektiven skola, dldreomsorg/socialtjdnst, LSS samt nira vard (hilso- och sjukvird) tar
fram forslag pa personer ur LSVO att ingd 1 strategisk arbetsgrupp for linsgemensamt UPH.
For dldreomradet kommer Annelie Killstrom (S6lvesborg), Annika Mellgvist (regionen) och
frin skola Martin Asman (S6lvesborg) vara med. De andra omradena saknar representanter i
dagsliget.

Trygg och siker utskrivning informerade om uppféljning av GAP-analys och handlingsplan
samt utskickad enkit med resultat av foljsamhet till processen. Beslut att en uppféljande
enkit-undersokning ska genomfors 1 juni 2023.

Nuldgesrapport Karlshamnsmodellen och nirsjukvardsmodellen.

Dialog om behov av struktur for extrainsatta méten vilket man kommer arbeta vidare med.
FoU presenterade verksamhetsberittelsen for 2022. Berittade ocksa att det finns pengar
over, idé om att 6verblivna FoU pengar f6r 2022 kan anvindas for utbildning i
implementering i region och kommuner. FoU ser 6ver behovet.

Lokal samverkan diskuteras. LSVO tar beslut om att sammankallande till
samverkansgrupperna far i uppdrag att kartligga nuliget, tydliggtra lokala
samverkansgruppers roll, arbeta fram en linsgemensam struktur for lokal samverkan samt ta
fram en uppdragsbeskrivning for lokala samverkansgrupper.

Det aktuella liget i primirvirden diskuteras.

FoU-avtal gar ut detta ar, avtalet ska utvirderas i bérjan av 2023, finns plan att gora en enkat.
Nytt avtal pabo6rjas innan sommaren. Finns mojlighet till 1 drs forlingning i avtalet.

Vidare information finns i LSVO:s sammantridesprotokoll 2023-02-17.
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Information fran LSVO 2023-03-17:

e Barnahus diskuteras (barn utsatta for brott ska vara i fokus och vara pa en plats i barnahuset
dir de ska kunna mota aklagare, socialtjianst etc.)

e Avvikelsehantering, Ida Silvare har limnat sitt uppdrag och Jesper Bjoérnsson (SAS
socialférvaltningen Karlskrona) kommer att sammankalla till arbetsgruppen som arbetar med
avvikelsehantering istéllet.

e Avrapportering kunskapsstyrning.

e Beslut att ¢j byta namn pa psykiatriveckan i ér.

e Revidering av hemsjukvardsavtal (Helene, Katarina, Robert och Mats skissat pa en modell 1
tre steg), dessa dr kartliggning, ta stillning till revideringens omfattning och eventuell
skattevixling och sist den konkreta revideringen vilket LSVO stod bakom. Tidplanen
godkindes inte. Kravs resurser for detta arbete, foreslogs tva processledare pa 20—40% x 2
som regionen och interkommunala forumet tog med sig tillbaka och ska ta beslut om vid
nista mote 1 april. Till detta arbete kommer det framover ocksd behovas en arbetsgrupp.
Kanske mindre arbetsgrupp med en storre referensgrupp t.ex. arbetsgrupp for
narsjukvardsmodellen.

Se mer information i LSVO:s sammantridesprotokoll 2023-03-17.

4). Metodstod for implementering (1/D)
Foredragande: Anna Andersson

Vad ir implementering?

Implementering innebir att inféra nagot nytt t.ex. metod, arbetssitt, riktlinjer, rutiner, virdegrund
etc. Det nya kan vara nagot stort eller litet som policy eller handlingsprogram eller nagot mindre
som att tinda lampa hos de boende for att minska risken for fall.

Vi gor ofta som vi alltid brukar gora, det idr inte sa litt att dndra beteende. Ibland kan det vara litt till
en bérjan och att man da har energi men energin ska ocksa halla i sig 6ver tid.

FoU har senaste dren letat och gjort omvirldsbevakning for att hitta metodstéd f6r implementering.
Metodstod handlar om beteendeforindring, psykologiska metoder och att frimja férindringar.
Metodstodet dr utformat pedagogiskt 1 olika “cirklar” med firger och man jobbar gemensamt med
metodstodet mellan chef och medarbetare. Metoden dr ett verktyg for att jobba med implementering
men kan ocksa anvindas for att felséka efter en implementering for att se vad som inte gick bra och
kunde gjorts annotlunda. D4 kan man g in och skruva/andra for att forbittra ytterligare.

Som stéd finns boken “Anvindbar evidens, om foljsambet och anpassningar” skriven av Henna Hasson &
Ulrica von Thiele Schwarz. Boken lyfter kontexten och vilken kontext som ska implementeras. Vilka
yttre och inre faktorer man behover titta pa for att metod och kontext ska passa ithop. Ibland
behover bade kontext och metod anpassas beroende pa implementering. T.ex. arbetar FoU med att
stotta implementering av IBIC inom funktionsstéd-omradet medan implementering av IBIC pa
annat omrade t.ex. inom dldreomradet skulle kunna se annorlunda ut.
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Metodstod

e Beskriv det ni vill uppna (vad dr problemet och vad vill man uppna girna tillsammans med
arbetsgruppen dir det ska implementeras och inte sjilv som chef)

e Tydliggbra malbeteende (hitta méalbeteende hos dem som ska utfora)

e T6lja upp malbeteende: behovsanalys, vad behovs for att kunna uppna detta?

e Implementeringsstrategier: Vad ska vi gbra for att behoven ska tillgodoses?
80% dr planering och 20 % ir gérandet. Hitta mycket strategier, jobba pa att kunna vidmakthalla.

Vad gor ett beteende mdojligt?
COM-B modellen (kompetens, motivation och maéjlighet) ar kdrnan i metoden.

e Kompetens: Finns relevanta kunskaper och firdigheter. Vet du t.ex. vad du ska gbra och
hur?

® Motivation: Ar vinsten tydlig? Finns det t.ex. férdelar for dig eller dina patienter/klienter?

e Mgjlighet: Finns det en stédjande milj? Overensstimmer beteendet med ridande normer?
Har du tillgang till n6dvindigt material och st6d?

I materialet finns ocksa olika strategier man kan anvinda for att fa sa gott resultat och effekt som
mojligt.

Uppligg

FoU har haft strukturerade workshops pa fyra halvdagar dir man arbetar med eget case. Det kan

vara nagot man ska implementera for att det ska kidnnas meningsfullt. De brukar dven f6lja upp med
enkiter efter varje tillfille for att se vad gruppen behover i det vidare arbetet.

Samverkansgruppen beslutar

att Anna skickar ut arbetsmaterialet samt filmer som kan vara aktuella och en hjalp for att fa

ytterligare information om metodstddet. Anna och Ulrika kan vid behov dven komma tillbaka till

samverkansgrupp att aldras framéver f6r vidare information. Kontaktuppgifter till FoU skickas ut
om nagon Onskar kontakt for vidare fragor eller vid férfraigan om stod med implementering i sina
verksamheter.

5). Processorientering/vardforlopp (1/D)
Foredragande: Gunilla Mansson

Gunilla ger en presentation av kunskapsstyrning vilket ar en fortsittning fran tillfallet 1 januari 2023.

Utifran tidigare PPT-presentation fokuserar presentationen pa att forsta systemet for
Kunskapsstyrning. Med hjilp av kunskapsstyrningen flyttas varden nirmare invanarna.

Detta innebir en ny organisering f6r svensk hilso- och sjukvard i Sverige, for att varden ska bli
jamlik och likvirdig med patienten/brukaren som medskapare. Sveriges regioner har sedan 2018 ett
gemensamt system for kunskapsstyrning. Genom att utveckla arbetssitt i samarbete krokar regioner
arm med varandra, med kommuner, patient/brukar- och professionsféreningar, nationella
myndigheter och forskarsamhillet. Samarbetet tydligg6r ocksd virdens och patientens/brukarens
gemensamma utvecklingsarbete for att skapa ritt vard och behandling for varje enskild individ.
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Kunskapsstyrning ar ett uthalligt utvecklingsarbete dir mangas engagemang ar viktigt och dar manga
bidrar for att skapa en smartare, mer resurseffektiv och likvirdig vard som minskar skillnaderna i
resultat och starker kvaliteten.

Lokala programomriden tillsammans med stodfunktioner dr den nya strukturen, dér
personcentrerad sammanhallna vardférlopp, standardiserade vardférlopp samt andra kunskapsstéd
tas fram som olika insatsomraden. Organisationen speglas pa tre nivaer dir nationell niva har ansvar
att skapa kunskapsstod, sjukvardsregional niva ska samordna och lokal nivd ansvarar f6r inférande
av nya kunskapsstod och utfasning av gammal kunskap.

6). Remissrunda Samverkande halso- och sjukvard i hemmet (I/D)
Foredragande: Gunilla Mansson

Forsta gdngen den har typen av remiss kommer till kunskapsstyrningen, detta innan man hunnit ta
gang p gen,
fram ”spelreglerna” gemensamt.

Samverkansgruppen beslutar

att kommunerna kan ta upp fragan vid méte nastkommande vecka pa det interkommunala
forumet och ge ett gemensamt kommunsvar pa remissen och skicka till Gunilla. Helene B har ocksa
fatt fragan att besvara remissen utifran narsjukvardsmodellen. MA-nitverket kommer ocksa lyfta
upp och kommentera remissen pa deras natverk.

att vid inkommen remiss etc. anvinda befintlig struktur och gi genom samverkansgruppen f6r
att ta arbetet/ frigan vidare.

7). Narsjukvardsmodellen (1)
Foredragande: Helene Byerstedt

Var befinner vi oss?

Helene informerar att det har tagits beslut om att inte ta fram nagot nulige for processen da det ar
svart att identifiera ett gemensamt nuldge. Arbetsgruppen har istillet arbetat med att ta fram ett
bérlige f6r processen. I kommande arbete kommer man ocksa skapa processdokumentet GAP-
analys och handlingsplan men det ér dnnu oklart i vilket skede detta blir aktuellt.

Helene informerar om att man bland annat behéver jobba mer med identifiering for att hitta
patienterna i nagot tidigare skede och att man behéver jobba bade proaktivt och i realtid.

Vidare berittar Helene att man behover arbeta vidare med processteam fér processen. I dag dr det
nistan 20 personer med i arbetsgruppen och det dr ofta detaljerade fragor som diskuteras, detta gor
det ocksa svart att ha digitala moten. Dialog om att utse personer ur arbetsgruppen till kommande
processteam, att f6rsoka halla nere gruppen och om moijligt vara cirka sju personer. Detta kommer
att diskuteras pa nasta méte med arbetsgruppen.

Sedan senaste tillfillet har det ocksa varit ett nitverksammote £6r samordningssjukskoterskorna. I
motet var det bra dialoger. I métet lyftes ocksa forslag pa eventuella patientfall och hur stédet for
patienterna kan samordnas. Nitverksmotena for samordningssjukskoterskorna ses som ett viktigt
forum for att kunna dela med sig av kunskap till varandra.
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Helene berittar att hon samt en samordningssjukskéterska fran slutenvarden 1 nartid ocksa deltagit
pa méte 1 ledningsgruppen for specialiserad vard dir de informerade om arbetet och funktionen som
samordningssjukskoterska.

Helene berittar att det dven tagits fram en kontaktlista 6ver samordningssjukskéterskorna 1 linet och
att denna sprids till berérda.

8). Sekreterare i SG att aldras
Foredragande: Mats Wennstig

Fran april manad slutar Sandra sitt uppdrag som processledare och ar dirmed inte lingre kvar som
sekreterare 1 samverkansgrupp att dldras. Forslag har lyfts i LSVO att det beh6vs gemensamma
resurser (administrativt stod) for att exempelvis sekreteraruppdrag. Uppskattningsvis bedéms
tidsdtgangen vara pd 6 timmar/manad detta innefattar tre timmars méte samt férberedelse och
efterarbete. Diskussion om att det forst behovs en tillfallig 16sning och sedan en langsiktig 16sning.
Forslag lyfts att Sandra efter godkidnnande av chef dnda ér kvar i samverkansgrupp att aldras som
sekreterare fram till sommaren och att nytt langsiktigt beslut tas darefter.

Samverkansgruppen beslutar

att Sandra dr kvar som sekreterare i samverkansgrupp att aldras fram till sommaren. Direfter

behover fragan lyftas och en langsiktig 16sning finnas.

9). Workshop lokal samverkan 27 april fm
Foredragande: Mats Wennstig

Det har skickats ut en inbjudan till halvdags workshop kring lokal samverkansstruktur 27 april
(formiddag) Folkhégskolan Brikne-Hoby.

Tva representanter fran varje kommuns nuvarande samverkansstruktur (en kommunrepresentant
och en regionrepresentant) ombeds delta i workshopen. I dagsliget beskrivs det som svarare att fa
med regionrepresentant fran Karlshamn dn vissa 6vriga kommuner i linet. Varje kommun behéver
darfor tinka Gver vilka som ska delta. Mats lyfter ocksa vidare information till Olofstrém och
Sélvesborg kommun som inte deltar i motet. Mats pratar ocksa med Ida Silvare, chef f6r offentlig
primarvard vist for att signalera att regionsrepresentant behévs till workshopen.

10). Aktuellt LOS i Blekinge
Foredragande: Mats Wennstig och Sandra Johansson

Sandra och Mats lyfter 6nskemal om ett extra méte med samverkansgrupp att aldras for genomging
och beslut av reviderade Blekingerutiner. Vidare ges information om att rutinerna ocksa ska upp till
beslut i samverkansgrupp mitt i livet 2023-03-31. Darefter ar tanken att rutinerna ska upp till LSVO
for beslut 1 2023-04-14.

Vidare ges information om att de nya processledarna borjar ta Gver allt mer men att Mats och Sandra
kommer fa jobba nagra ytterligare dagar efter det egentliga avslutet 2023-03-31 fOr att avsluta vissa
delar som t.ex. framtagande av SIP-utbildning. Processteam f6r Trygg och siker utskrivning
kommer ocksa triffas forsta gangen 2023-03-29.
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Samverkansgruppen beslutar
att ha ett extrainsatt méte med samverkansgruppen 2023-03-30 kl. 15.30 genom Teams.

Rutinerna skickas ut i god tid innan méte sa alla hinner lasa igenom.

11). Aktuellt folkhalsa
Faredragande: Carina Swird

Carina berittar att man haller pa att ta fram en folkhalsoplan utifrin den regionala
utvecklingsstrategin. Det framgar att det dagen efter ar dialogmoéte mellan de som tagit fram
planerna. Carina berittar att planen kanske 4r klar till niasta mote med samverkansgruppen och att
fler aktiviteter kopplat till dldreomradet da eventuellt kan lyftas fram.

Carina berittar ocksa att man innan pandemin hade ett arbete som hette ”balansera mera” vilket
bade Region och kommunerna arbetade med. Ofta var det vecka 40 som var ”’balansera mera
veckan”. Carina berittar att det tidigare har varit en arbetsgrupp som jobbade med detta. Carina
onskar nu att ledamoterna 1 samverkansgruppen ser 6ver om det dr nagon person som Onskar vara
med i arbetsgruppen framéver ndr arbetet tas upp igen. Tanken dr att en fran varje kommun ska
delta 1 arbetsgruppen. Carina 6nskar att namn och kontaktuppgifter pa aktuella personer skickas till

henne.

12). Aktuellt FoU
Foredragande: 1 enera Ujkani

FoU dialog:
Under varen planerar FoU att genomféra FoU-dialoger. Férvaltningschefer inom respektive
forvaltning har kontaktats och tider har bokats in f6r dialog om gemensamma FoU-aktiviteter.

Ny FoU ledare:
Fran 1 april kommer en ny medarbetare (FoU ledare) att borja. Denna person har HSL-bakgrund

sedan innan.

Nirsjukvardsmodellen

Vad det giller nirsjukvardmodellen har FoU fatt in 5-6 intervjuer men har som ambitionen att fa in
minst 15 intervjuer men detta har varit svart. Manga nya i rollen som samordningssjukskoterska.
FoU har dialog med Helene B hur man kan fa in fler intervjuer.

SIP-utvirdering
Fortgir likt planerat. Nista steg dr att Oversitta enkiten och jobba med layout innan enkiten sprids

ut i verksamheterna.
13). Uppfoljning tillfalliga arbetsgrupper:

13.1). Egenvardsrutin

Foredragande: Katarina 1.osell

Arbetsgruppen kommer inte lingre utan det krivs andra beslut. Judith som hallit samman gruppen
kommer att bjudas in till samverkansgrupp att aldras framover f6r diskussion om nista steg.

13.2). Karlshamnsmodellen
Arbetet dr igang och rullar pa. Hade fran bérjan problem med LOV i Ronneby men detta verkar nu
ha 16st sig. Svart med representation fran slutenvarden i arbetet, Anna-Karin A hér av sig till Carina
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I £6r hjalp med slutenvardsrepresentant till gruppen.
Likemedelskommittén har haft nagra fragor kring likemedelshantering och hur detta sakerstills vid
utskrivning vilket kommer diskuteras vidare.

13.3). Blekingerutiner

Faredragande: Mats Wennstig

Blekingerutinerna ér ute pa remiss till och med 2023-03-21 direfter kommer sista revideringen goras
innan den nya rutinen lyfts vidare f6r beslut 1 samverkansgrupperna och LSVO.

13.4). Prator planering elektiva patienter
Faredragande: 1.ena Hermansson

Lena berittar att tanken ar att kora testet avseende Prator planering f6r elektiva patienter april ut och
att sedan utvirdera. Lena berittar att planering for elektiva patienter nu ocksa lagts in i de reviderade
Blekingerutinerna.

13.5). Revidering hemsjukvardsavtal
Foredragande: Katarina 1osell

Helene B, Katarina I, Robert och Mats W har skissat pa en modell i tre steg kopplat till revidering
av hemsjukvardsavtalet. Dessa tre steg avser kartliggning, ta stillning till revideringens omfattning
och eventuell skattevaxling och sist den konkreta revideringen vilket LSVO stod bakom. Den
framtagna tidplanen kan vara lite vil optimistisk och kan dirfér behéva revideras. Resurser for
arbete blir tva processledare pa 20-40% x 2. Regionen och interkommunala forumet tog med sig
denna fraga tillbaka och ska ta beslut vid LSVO 1 april. Till detta arbete kommer det framéver ocksa
behovas en arbetsgrupp. Kanske mindre arbetsgrupp med en storre referensgrupp t.ex. arbetsgrupp
for narsjukvardsmodellen.

14). Ovrigt
Inget tillagg.

Protokollet ska skickas till

Ledamoter
LSVO
Foredragande

Ett samarbete mellan
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