Prosedyre for samhandlingsmeter (SHM) ved tverrfaglig smerteklinikk (TSK)

Steg og oppgaver fordelt pa pasient, interne og eksterne roller

Pasient

Helsesekretaer (TSK)
(evt. forlepskoordinator)

Klinikere (TSK)

Henviser
(f.eks. fastlege eller spesialist)

NAV

Tips og aktuelle lenker

Pasient henvises til TSK

Har langvarige smerter av sammensatte arsaker, er
tilstrekkelig utredet og annen behandling er forsekt. Blir enige
med fastlege/annen spesialist om a henvise til TSK

Henviser pasienten til TSK.

Beskrive pasientens problem og om arsaken til
smertetilstanden er avklart eller ikke i henvisningen.
Opplysninger som bidrar til en biopsykososial forstaelse av
symptombildet inkluderes.

Mer informasjon om hva henvisningen ber inneholde

Henvisning mottas og vurderes

Mottar og administrerer henvisningen

Henvisningen vurderes.
Ved rett til helsehjelp, identifiseres faggrupper for utredning.

Innkalling til utredning og SHM 1

Mottar timebreyv, informasjonsskriv og vedlegg om
smerteklinikkregister (SKR).

Far SMS med oppfordring om a besvare SKR via Helsenorge.no
(ev digipost).

Oppretter henvisningsperiode og legger pasient pa venteliste.
Booker tverrfaglig utredning og kaller inn pasient. Legger ved

informasjon om SKR og pasientinformasjon om forlgp. Legger
pasient inn i SKR. Kaller inn fastlege og klinikere til SHM 1.

Kalles inn til utredningstime og SHM 1

Fastlege og eventuelt annen henviser mottar E-melding med
forespersel om deltakelse i digital samhandlingsmeate (SHM 1)

Distribuer et lokalt tilpasset informasjonsskriv om forlgpet, bl.a
om at fastlege er invitert med pa SHM og et telefonnummer til a
ringe for eventuelle sparsmal (f.eks hvis ikke fastlege er riktig)
Mal for informasjonsskriv til pasient

Mal for informasjonsskriv til fastlege

Utredning

Utredes ved TSK av aktuelle klinkere.

Gir innspill til SHM 1: Deltakere (nzerstaende, NAV og/eller
andre aktgrer), mgtested og mateleder.

Far kontaktinformasjon for eventuelle spgrsmal underveis.

Ved behov:
« Flytte/endre oppsatte timer
« Pasientkontakt ved spgrsmal
« Avtaler med fastlege dersom pasient gnsker a ha SHM 1 pa
fastlegekontor

Gjennomfarer tverrfaglig utredning. Avklarer pasientens gnsker for SHM 1.
Hvis involvering av andre akterer er aktuelt: Innhenter samtykke fra
pasient, navn og kontaktinformasjon pa NAV-veileder og eventuelt andre
akterer. Informerer helsesekretaer/forlepskoordinator.

Starter arbeidet med tiltaksplan.

Det kan vaere hensiktsmessig a samskrive utkast til tiltaksplan.
Lokale lgsninger for samarbeid begr utarbeides.

Forslag til mal for felles skriv




Utvidet innkalling til SHM 1

Mottar innkalling til SHM 1 (nar fastlege har akseptert
invitasjon) med informasjonsskriv.

Nar fastlege har akseptert invitasjon til SHM 1, og pasient har
gitt samtykke, kontakter helsesekretaer/forlgpskoordinator
NAV-veileder eller annen tredjepart for & invitere til SHM. Ved
ukjent NAV-veileder, kontaktes NAV behandlertelefon.

NAV-veileder og eventuelle andre akterer far forespgrsel om a
delta pd SHM 1 og mottar lenke og informasjonsmateriell om
forlap.

Distribuer et lokalt tilpasset informasjonsskriv om forlgpet.

Mal for informasjonsskriv til NAV og andre aktgrer
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Samhandlingsmote 1

Mgater ved avtalt sted for konsultasjon (hjemme/fysisk
oppmete ved TSK eller fastlege) og deltar i
samhandlingsmetet.

Sender ut metelink og eventuelt paminnelse til alle akterer.

Deltar i samhandlingsmetet for 8 oppsummere utredningen og
utarbeide en tiltaksplan i samrad med pasient.

Informerer helsesekretaer/forlgpskoordinator om dato og
deltakere til SHM 2.

Mottar lenke for palogging og deltar i SHM 1.

NAV og eventuelle andre aktgrer deltar i hele eller deler av
matet i henhold til pasientens @nske.

Klinikere kan kommunisere internt i forkant og etterkant av
SHM for planlegging og dokumentasjon.

Kommunikasjon pa tvers av tjenesteniva i forkant kan ogsa
vaere hensiktsmessig for a sikre enighet rundt behandling og

oppfelging.

Oppfolging og behandling

Far tilgang til tiltaksplan.
Jobber for & felge denne i samhandling med avtalte
aktgrer frem til SHM2.

Kaller inn til SHM2 med aktuelle aktarer.

Folger oppsatte tiltak for egne ansvarsomrader i plan
fra SHM1 sammen med pasient.

Felger oppsatte tiltak for egne ansvarsomrader i plan
fra SHM1 sammen med pasient.

Folger oppsatte tiltak for egne ansvarsomrader i plan
fra SHM1 sammen med pasienten.

Det kan vaere ngdvendig & ha et mate med én klinker
og pasient etter SHM 1 for a ferdigstille tiltaksplan og
distribuere denne.

Samhandlingsmeote 2

Deltar i SHM2 innen 6 maneder etter SHM1 for a evaluere plan
og folge opp/justere iverksatte tiltak.

Sender ut metelink og eventuelt paminnelse til alle akterer.

Deltar i samhandlingsmetet for 8 oppsummere behandlingen
og evaluerer tiltakene. Videre plan legges i samrad med
pasient.

Mottar lenke for palogging og deltar i SHM 2.

NAV og eventuelle andre aktgrer deltar i hele eller deler av
mgtet i henhold til pasientens @nske.

Avslutning

Far eventuelt videre oppfalging i
primaerhelsetjenesten. Videre
samhandling/radgivning mellom tjenesteniva
kan forekomme.

Avslutter venteliste og henvisningsperiode nar
forlgpet er avsluttet.

Skriver journalnotat fra SHM 2 og sender til
fastlege.

Mottar journalnotat og felger opp pasienten
videre.



