
   

Vårdsamverkan Skåne 
Region SkåneSkånes Kommuner 

vardsamverkanskane.se 
 

Förvaltningsgruppen av regelverk SVU/SIP 
 

Minnesanteckningar 
Datum: 2022-09-22 
 

Plats: Teams 
 

Tid: 9-12. 
 
 

Deltagare - Region Skåne: Louise Roberts (ordförande), Lena Jeppsson, Anna Andersson, 
Annika Björkman, Annika Strömdahl, Bernard Christiansson, Marie Bladh, Paulina 
Vastenberg, Jessika Borg, Stefan Karlegärd, Cornelia Gustafsson, Johan Steifeldt 
Branschrådet privata vårdgivare – Christina Johansson.  
Kommunerna i Skåne: Anna-Lena Fällman, Mia S Burghard, Emma Jansson, Anneli Flink, 
Charlotta Rosing, Gunilla Liljegren, Jessika Sona, Maria Mårtensson, Malin Rosberg, Malin 
Sjöberg, Sandra Olsson 
 

 
1. Välkomna och presentation av nya deltagare.  

 

2. Föregående minnesanteckningar 2022-06-08 Läggs till handlingarna 
 

3. Systemförvaltningsfrågor  
I. Uppgradering Mina planer 22/9  

Release planerad till idag, 22/9, med har flyttats fram pga. problem vid 
testning. Nytt preliminärt datum är 6 oktober. Testning pågår för närvarande. 
Informationsmail kommer skickas ut med mer information till verksamheterna. 
 

II. Status Freja e-ID och mobilt SITHS.  
Mobilt SITHS:  Systemförvaltningsgruppen har gjort så mycket de kan. Frågan 
ligger nu på en högre nivå i regionen. Målsättningen är fortfarande att mobilt 
SITHS ska kunna införas runt nyår.  
Freja e-ID: Frågan ligger hos Malmö stad. Beredningsgruppen stämmer av 
med Ulf Fredriksson Skånes Kommuner i frågan (ej närvarande idag).  
 

4. Rapport från arbetsgrupper  
I. Utbildningsgruppen  

Haft ett par möten efter sommaren. Haft kontakt med HR-strateg 
Lärredaktionen, Region Skåne, som kommer hjälpa till med att ta fram 
utbildningsmaterial tillsammans med en mindre gruppering. Lärredaktionen 
har meddelat att arbetet kommer bli försenat pga. att en ny läroplattform ska 
tas fram. Louise R kontaktar Lärredaktionen för mer information.  
 
 

II. Medicinsk vårdplan  
Arbetsgruppen är på gång och startar upp så snart gruppen satts samman. 
Representanter saknas fortfarande från primärvården. Marie Bladh arbetar 
vidare med detta. Behövs även ytterligare representant för rehabilitering. 

 
 

III. Rutingruppen SIP 
Har inkommit med utkast till reviderad version av SIP-rutin. Den reviderade 
versionen är en renodlad rutin, och därmed reducerad. Ska kompletteras med 
en handhavandemanual.  
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Beslut: Rutinen godkänns med mindre revideringar. Avvaktar med publicering 
tills handhavandemanualen är klar. Därefter kommunikationsinsats.  
 

IV. Patientinformation SIP 
Förslag på reviderad patientinformation. Renodlad, och därmed reducerad. 
Beslut: Går på remiss till patientnämndens patientråd för synpunkter. Ett par 
mindre språkliga ändringar innan den går iväg, samt omformulering av mening 
ang. mognadsbedömning. Beredningsgruppen skickar till patientnämndens 
patientråd. 
 

V. Rutingruppen SVU  
Systemförvaltningsgruppen för Mina planer lyfter till diskussion angående att 
ställningstagande ska flyttas till öppenvården: 
 
I slutenvårdsdelen: Flytta ”Ställningstagande till SIP” till öppenvårdsdelen. 
 
I öppenvårdsdelen: Ändra ”Godkänner ställningstagande till SIP” till 
”Godkänner medicinsk ansvarsfördelning: Ja/Nej”. 
 
Om mer än en verksamhet inom den regionfinansierad öppna vården är 
involverad – båda behöver kunna ta ställning till SIP och godkänna medicinsk 
ansvarsfördelning. Förslag att dubblera ställningstagande i öppenvårdsdelen 
för att möjliggöra för varje verksamhet inom den regionfinansierade öppna 
vården att svara. Ett ”ja” till SIP är överordnat en annan verksamhets ”nej”. 
 
Beslut: Förvaltningsgruppen ger systemförvalningsgruppen klartecken att 
jobba vidare med frågorna. Paulina och Bernard tar frågan vidare till 
systemförvaltningsgruppen för Mina planer för vidare arbete tillsammans med 
leverantören.  

 
 

5. Digitalisering av processen Information vid akutbesök  
Genomgång av det digitala akutbladet. Systemet är byggt och klart i Mina planer, 
men inte aktiverat pga. att arbete med rutiner, användarmanualer och utbildning 
kvarstår. Arbetsgrupp ska tillsättas.  
Beslut att starta med den somatiska sidan. 
 
Förvaltningsgruppen ser stort behov av att akutbladet även ska omfatta psykiatrin. 
Beslut att i ett första steg ta frågan till Regionala samverkansgruppen för Psykiatrin.  

 
6. Uppföljning av utskrivna till Eslövs kommun  

Följt alla patienter som varit inskrivna i Mina planer, från 1 maj (då rutinen förstärktes) 
till mitten av september. Avlidna exkluderade. Totalt 75 patienter, av dessa har 
utskrivningsinformation inkommit för 16 samma dag som utskrivning och 18 inom 
skälig tid. Undersökningen bekräftar ett problem som funnits länge. Stora satsningar 
pågår på flera håll i Skåne. 
Beslut att Chris gör om samma undersökning med start 1 oktober.  
 

 
7. Inkomna frågor: 

I. Nordväst 
i. Behörighet till Mina planer för enskilda upphandlade platser. (Sandra 

Olsson)  
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Beslut: Tillägg/förtydligande i rutinen (SVU-rutingruppen) – Kommun, 
där patienten har sin folkbokföringsadress alternativt har 
placeringsansvar, ansvarar för processen i Mina planer samt att vid 
behov förmedla kontakt mellan slutenvård och den vårdgivare där 
patienten vistas.  
 

II. SUS 
i. Patienter som väntar i mer än ett dygn på akuten. Dels de som stannar 

kvar länge utan behov av inskrivning i slutenvård. Och dels de som 
stannar kvar i väntan på inskrivning och därmed en sängplats på 
slutenvårdsavdelning. (Paulina Vastenberg)  

Betraktas patienten som inskriven i slutenvården när beslut fattas om 
inskrivning eller först när patienten fysiskt kommer till en 
slutenvårdsavdelning? Fortsatt öppenvårdform?  
Beslut: Beredningsgruppen tar reda på vart frågan kan lyftas och 
ställer frågan dit.  
 
 

ii. Anhörigs önskemål om utskrift av SVU-processen i Mina planer på avliden 
patient 
Beslut: Tillägg till rutinerna kopplade till Mina planer: Utskrift av 
information i Mina planer. Varje vårdgivare ansvarar för att ha en rutin för 
utlämnande. Mina planer är i detta sammanhang att betrakta som en 
journalhandling och därmed får patientuppgifter endast lämnas ut om det 
står klart att patienten eller närstående inte lider men eller någon form av 
skada.  
Om patienten är avliden ska hänsyn tas till om uppgifterna kan tänkas 
kränka dennes frid och minne. Det innebär att uppgifter som kan anses ge 
den avlidne en negativ prägel inte ska röjas. + ytterligare ev. tillägg om att 
samråda med andra aktörer.  

 
III. Nordost 

i. Angående punkt från föregående möte: Utskrivningsklara patienter, 
åtgärder på kort o lång sikt 

(Punkt 8 i föregående minnesanteckningar). Stort uppdrag och svårt 
att hinna till 18 november.  
Beslut att arbeta med frågan i två steg, behöver inte vara helt klart till 
18 november. Försök att ha fokus på man kan göra själv, utan att 
fokusera på vad andra ska göra.  
 

ii. Behov av direktnummer till vårdcentraler 
Vårdcentralerna har en skyldighet att informera om detta. Kommuner 
har motsvarande ansvar. Fungerar bra i vissa delregioner. Kommer 
lösas i och med den nya releasen av Mina planer den 6 oktober.  

 
iii. Nummer till avdelningar på sjukhus när avdelningar slås samman 

Kopplat till Skånekatalogen.  
 

 
IV. Branschrådet privata vårdgivare  

i. Fråga ang. privata vårdgivare ang. nyligen listade patienter och möjlighet 
att ta del av SIP upprättad hos annan vårdgivare. Rutinen säger att om 
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patienter byter till annan vårdcentral ska SIP avslutas och ny ska göras. 
Om rutinen ändras så kan systemet anpassas.  

 
8. Kommande möten  

Mötesdag och tid Mötesform Sista datum för att 
lämna in frågor 

2022   
19/10 kl 9-12 Teams 4/10 
18/11 kl 9-12 Teams 4/11 

2023   
25/1 kl. 9-12  11/1 
13/4 kl. 9-12  30/3 
9/6 kl. 912  26/5 

  


