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Til SUs faste medlemmer 

Tema Referat Samhandlingsutvalget 

Dato/sted  16.2.17 Kl. 09.00 – 15.30 Park Hotell Sandefjord 

Vedlegg 

Vedlegg til temadelen;  
Vedlegg 1 Presentasjon, samhandlingsforløpet  
Vedlegg 2 Presentasjon Kompetansekartlegging  
Vedlegg 3 Rapport. Kartlegging av kompetansetiltak og – samarbeid mellom kommunene i 
Vestfold og SiV 
Vedlegg 4 Presentasjon, statistikkportal, Helse Sør-Øst  
Vedlegg 5 Presentasjon Utviklingsplan, Helse Sør-Øst  
 
Vedlegg til sakene 
Vedlegg 1 Sak 19. Samhandlingsavvik, kirurgisk klinikk, 2016  

Referent Siri Jensen 

 
 
Referat  

Saksnr.  Ansvar 

 TEMADEL 

- Samhandlingsforløpet ved Irene Jørgensen/Renate Solstad 

- Kompetansekartlegging ved Anita Elmer/Charlotte Standeren 

- Gruppearbeid  

- Samhandlingsstatistikk ved Lars Rønning, analysesjef Helse Sør-Øst  

- Utviklingsplan ved Andreas Moan, prosjektdirektør, Helse Sør-Øst  

 

 Tanker og ønsker for nytt samhandlingsår ved Stein Evensen og  
Per Grunde Weydahl  
 
Stein Evensen, kommunalsjef, Horten og leder av Lederforum Helse 

- ønske om å få informasjon/fakta fra SiV om samhandling, i SU  
- jobbe med mandatet til samhandlingen vår  
- redusere usikkerhet/utrygghet 
- ønske om å holde samhandlingen god, basert på fakta. 

Samhandlingsforløpet viser god samhandling  
Per Grunde Weydahl, fagdirektør og leder av SU 

- å få en bedre overordnet struktur på plass er helt overordnet, 
- trenger mer fakta 

 

http://www.re.kommune.no/
http://www.horten.kommune.no/
http://www.notteroy.kommune.no/
http://www.tonsberg.kommune.no/
http://www.hof.kommune.no/
http://www.tjome.kommune.no/index.asp?
http://www.holmestrand.kommune.no/?index=Nyheter-Oppslag
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- ønske om å løfte oss opp på ett mer strategisk nivå for å få til 
samhandling – en strategisk dialog.  

- håper å få på plass gode rutiner for hverdagssamhandlingen eks 
epikriser og utskr klare  

- må redusere forfall fra SiV til SU møtene  
 

2017/1 Godkjenning av innkalling og dagsorden  
 
Konklusjon 
Innkalling og dagsorden ble godkjent 

 

2017/2 Godkjenning av referat fra 8.12.16 
 
Sak 32 Akuttmedisinsk kjede. Lederforum Helse oppnevner en fastlege til 
arbeidsgruppa, i tillegg til de som er oppnevnt fra kommunene tidligere.  
Sak 33 Helhetlig gjennomgang av samarbeidsavtalene. Brukerrepresentant 
Liv Sannum fra FFO minnet om at deres innlegg skal følge som vedlegg til 
referatet, og var forventet å bli renskrevet av sekretariatet.   
 
Sekretariatet opplyste om at vedlegget fulgte referatet ved utsending 
16.12. 
 
Konklusjon 
Referatet ble godkjent 

 

2017/3 Samhandlingsstatistikk  
HSØ plattformen er tiltalende og interresant, men mangler 
veiledning/support. Den er kostnadsfri. Samhandlingsbarometert har et 
større tilfang av datagrunnlag.   
 
Det oppfordres til at  alle høster erfaring med å bruke begge portalene i 
tida fram til neste SU møte.  
Samhandlingsbarometeret  
Statistikkportalen, Helse Sør-Øst 
 
Konklusjon 

1. Presentasjonen fra Lars Rønning, Helse Sør-Øst tas til orientering. 
2. SU ønsker påtrykk fra Helse og omsorgsdepartementet om å 

samordne portalene, og at tilbudet gjøres kostnadsfritt. SiV følger 
opp dette, i samarbeid med HSØ  

3. Valg av portal for samhandlingsstatistikk følges opp i SUs 
arbeidsutvalg som legger fram forslag til løsning. Forslaget sendes 
skriftlig til partene i SU for å forankre beslutningen i forkant av 
neste SU.  

4. Det er en forutsetning for valg av løsning av det er enighet om valg 
av portal  

 

2017/4   Styrke samarbeidet for å redusere antall overdosedødsfall 
 
Konklusjon 
Følgende tiltak tas inn i Samhandlingsforløpet: 

 

http://samhandling-sfj.no/
http://samhandling-sfj.no/
https://app.powerbi.com/view?r=eyJrIjoiODRjZWVmZGYtMGRmZi00ZGRhLWI3M2MtYWM1YjU4YzNiNmU4IiwidCI6IjY3YzEwYWY1LWVmNGUtNDA2Yy04ZjUwLWE2NzA4MThmYTE5NCIsImMiOjh9
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1. PLO-meldinger/e-link: Det lages en prosedyre for bruk av PLO-
meldinger for å sikre god informasjon og god samhandling rundt 
bruker 

2. Øke tilgjengelighet på tlf./mail. Ett nummer inn  
3. Iverksette elementer fra Pasientsikkerhetsprogrammet 
4. Overdosekort, kriseplan, time i hånden 
5. Lage og sette i gang undervisningsopplegg (med «overdose» som 

overskrift) - for ansatte i legevakt – spesialist- og 
kommunehelsetjenesten 

6. Behandlingsforløp / samhandlingsforløpet. 
 
Følgende tiltak tas inn i andre regier: 

1. Styrke brukerne (kameratredning)  
Ansvar; Prehospital klinikk  

2. Det skal utdeles nesespray  
3. Fokuset på denne brukergruppen skal styrkes i ØHD 

tjenestetilbudet  
4. AAT (akuttambulant team) skal utrede muligheten for økt bruk av 

teamet, - egenregi KPR 
 

Framdrift og resultat/effekt rapporteres første gang til SU i juni i tråd med 
handlingsplanen.  
  

2017/5 

 

Delavtale om Omforente beredskapsplaner – gjennomføring 

 

Konklusjon 

Samhandlingsutvalget slutter seg til arbeidsgruppas forslag til prosedyrer, 
ROS analyse og øvingsplan for å sikre hvordan samarbeidet innenfor krise- 
og katastrofeberedskap skal gjennomføres i henhold til delavtalen om 
omforente beredskapsplaner.     
 
Hver kommune må sørge for kopling til legevaktene 
 

 

2017/6 Øyeblikkelig hjelp kommunalt døgntilbud – etablering av diagnostisk 
sløyfe i Vestfold. 
 

- ØHD som begrep skal benyttes og erstatter KAD i tråd med statlige 
anbefalinger 

- Prosedyren sendes alle kommuneoverlegene 
 
Konklusjon 
Diagnostisk sløyfe iverksettes. Forslag til prosedyre godkjennes. Faglig 
forum gis i oppdrag å utarbeide relevante nøkkeltall som det skal 
rapporteres på. Effekt, resultat og verdi for bruker meldes til SU etter ett år.   

 

2017/7 Iverksetting av handlingsplanens gjenstående satsingsområder 
 
Konklusjon 
1.Handlingsplanens satsingsområde; «Samhandling om sikker 
legemiddelhåndtering» konkretiseres i samhandlingsforløpet som et eget 

siri 
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resultatmål.  
Det benyttes  regional/lokal grunnlagsdokumentasjon og utarbeides 
relevante nøkkeltall/styringsindikatorer i tråd med  Pasientsikkerhets-
programmet.  
 
2. Det etableres en arbeidsgruppe for satsingsområde; «Brukeropplevd 
kvalitet»  med følgende  oppdrag;  

- finne fram til, og systematisere hva som er relevant av 

eksisterende,  brukeropplevde kvalitetsindikatorer 

- hente erfaringer fra andre  

- vurdere om det er behov for å styrke innsatsen for å få fram egne 

kvalitetsindikatorer 

- foreslå hvordan disse eventuelt skal integreres i vedtatte og 

framtidige satsinger 

 

Det oppnevnes 2 repr fra henholdsvis brukerorganisasjoner 

(kommunehelsetj/spesialisthelsetj), SiV og kommunene.  

 

Arbeidsgruppa konstituerer seg selv. Arbeidet gjennomføres i løpet av  

1 halvår 2017, og rapporterer til SU i juni.  

2017/8 Oppstart Handlingsplan 2018  
 
Konklusjon 
Flere av satsingene fra årets handlingsplan er forventet å medføre 
erfaringer og konsekvenser for samhandlingen i 2018. Dette gjelder særlig 
erfaringer og kunnskap fra samhandlingsforløpet, kompetansekartlegging, 
samhandlingsstatistikk og akuttmedisinks kjede.    
 
Handlingsplanen for neste år konkretiseres på bakgrunn av rapportering fra 
årets satsinger. Saken bearbeides av SU AU, og legges fram for SU 21 
september.  

 

2017/9 Statusrapport – samhandlingsavvik. Vedlegg  

Oversikt; avvik fra kirurgisk klinikk 2016 

Legges ved referatet  

 

Konklusjon 

Tas til orientering  

 

2018/10 Eventuelt  

 

Ingen saker  

 

 


