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Minnesanteckningar från Vårdsamverkan Skaraborg FoU 
2017-10-19 
 

Tid: Kl. 9.00 - 11.00 

Plats: Inspiratören, Tegelbruket Skövde 

 

Närvarande 
Jeanette Andersson, Kommun samt Samverkansgrupp geriatrik 

Ingrid Bertilsson, Habilitering & Hälsa 

Catharina Gillsjö, Högskolan i Skövde 

Björn Landström, Skaraborgsinstitutet 

Svante Lifvergren, SkaS, gruppens ordförande 

Kerstin Söderlund, Kommun 

 

Adjungerade från Samverkansgrupp i psykiatri, punkt 1 
Linda Billing 

Susanne Johnsen 

Malin Nilsson 

Angelika Engman 

 

 

Ej närvarande 
Per Hjerpe, Primärvården 

Ali Kazemi, Skaraborgsinstitutet 

Elisabeth Kenne Sarenmalm, SkaS 

Jessica Ek, Kommun 

Ing-Britt Eriksson, Samverkansgrupp vuxna psykiatri 

 
 

Dagens ärenden 
 
1. Forskningsstrategi för vuxna psykiatri och missbruk 
 

Samverkansgrupp vuxna psykiatri är inbjudna idag utifrån beslut från föregående möte, i syfte 

att skapa en forskningsstrategi. 

 

Vårdsamverkansgruppen beskriver sig behöva stöd  i sammanhanget FoU. Vad menas med 

projekt? Vilken nivå, forskning eller utveckling? 

 

Det finns olika underlag eller riktlinjer som är relevanta i sammanhanget: Handlingsplan 

psykisk hälsa ska bottna i befintlig kunskap, nya nationella riktlinjer finns för chefer för detta. 

Överenskommelse kopplat till Hälso/sjukvårdsavtalet säger att man ska arbeta mer integrerat. 

Kartläggning från Skaraborgsinstitutet görs med 8 personers väg genom vården. CERA, 

centrumforskning för målgruppen. Hur tangerar dessa strategin som ska byggas? 
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Samverkan och integrerade insatser är idag ledord, men vad hjälper patienten bäst? Forskning 

visar att det är bra, men organisationer lever inte alltid upp till detta. Skillnad mellan 

samarbete och samverkan kan också vara relevant att adressera. 

  

Som inspiration presenterar Svante forskningsplanen för Samverkansgruppen geriatrik med 

PowerPoint. Denna grundar sig i aktionsforskning, dvs forskning med inte på. 

Naturvetenskapliga och sociala approacher behövs. Generaliserbarhet/överförbarhet 

diskuteras. Lärplattform med praktiker, forskare, utvecklingsledare från olika delar av 

Skaraborg används där gemensamma former diskuteras, beskrivs och testas åter i praktiken. 

Detta gör att olika problem kan hanteras på olika ställen. Kunskapen tas åter till 

lärplattformen, dvs implementering ”as we go”. Prioriterade forskningsfrågor har tagits fram 

för Samverkansgrupp geriatrik. Magisterstudenter används i forskningsstudier. Samverkan 

med Chalmers sker.  

 

Avsatt tid behövs för att våga satsa på dessa frågor, även i den direkta verksamheten, 

inkluderat tid för  reflektion och återhämtning. Medarbetare behöver känna sig delaktiga från 

början, spannet från utveckling – forskning behövs, liksom öppenhet för medarbetarnas idéer. 

Likhet bör i detta inte eftersträvas, utan att låta individkraft, motivation och yrkesstolthet 

verka. Att ”bestämma sig” hör inte till forskning utan till verksamhet. 

 

Vårdsamverkan Skbg vuxna psykiatri och missbruk behöver stöd för FoU. Regional 

Handlingsplan för psykisk hälsa just sjösatt. Nationella riktlinjer betonar integrerade insatser. 

Forskning kan bli motor för dessa. Ett hinder har varit frustration då samverkansspåret inte 

landar som det bör.  

 

Komplexa ärenden kräver särskilt bemötande, forskning saknas här. Viktigt att grunda sig i 

uppdrag, vilken form som ska finnas för det ärendet. Beslut från politiker kräver gott underlag 

från dem som kan verksamheten.  

 

Kvalitetsutvecklingsarbete ligger nära aktionsforskning. Skillnad dock i att forskning syftar 

till att samla resultaten och sprida.  

 

Resurscentra för psykisk hälsa ska startas upp i regionen (6 centra som regeringen beslutat 

om, VG startar). Mycket händer, många spår finns, men binds dåligt samman. Satsning i det 

lilla riskeras att ätas upp. Smalt spår avgränsar, brett spår bjuder in, men det ena behöver inte 

utesluta det andra?  

 

Strukturer finns inom psykiatrin, men processtöd behövs, såsom koordinatorer eller lärande 

nätverk. Medel är en annan del som inte ordnas snabbt. Skaraborgsinstitutet kan bidra här. 

Man kan tänka sig att använda masterstudenter, ex. för att utföra litteraturreviews. 

Forskarskola inom HiS har diskuterats.  

 

Samsynen i samverkansgruppen psykiatri/missbruk är god, men ledningsstrukturen behöver 

definieras.  

 

Återrapportering från FoU till styrgruppen sker troligen cirka feb 2018.  
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Beslut 
 

En grovplanering läggs: 

 

Steg 1: Att träffas i Vårdsamverkansgruppen för psykiatri och missbruk för att finna ett 

område/områden att arbeta vidare med. Utgångspunkt tas i handlingsplanen och information 

från de olika verksamheterna. 

 

Steg 2: Gruppen kan ha löpande kontakt med Svante och Jeanette för fortsatt planering och 

testa idéer mot.  

 

Steg 3: Engagera forskare att komma med synpunkter. 

 

 
2. Medel för möten för gruppen Vårdsamverkan Skaraborg FoU 
 

Frågan har lyfts till ledningsgruppen på HiS, men inga besked har fåtts ännu. Vi väntar svar 

från primärvården och HiS. 

 

 
Beslut 
 

Medel kan omfatta lokalkostnader, konferenser, föreläsare för gruppen Vårdsamverkan 

Skaraborg FoU. Kommunalförbundet ansvarar för en gemensam kassa att hantera, med 

särskilt konto. Skaraborgsinstitutet, SkaS samt Kommunalförbundet avdelar 10 000:- som 

engångssumma till detta syfte.  

 

Ärendet bordläggs för övrigt till nästa möte. 

 

 
3. Omvärldsbevakningsdag 
 

Omvärldsbevakningsdag för inspiration planeras. Ett ex. på föreläsare har varit Anders Arnell 

som arbetar med integrering av vård. CERA kan också vara intressant i sammanhanget 
 
Beslut 
Fler idéer och behovsinventering behövs från olika Samverkansgrupper innan beslut. Därefter 

kan ett klarare syfte formuleras ang. föreläsare/inspiratörer. 
 
 
4. Planerad forskning inom Närvården 
 

Beslut 
Frågan bordläggs till nästnästa möte. 
 
 
5. Mötestider 2018 
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Förslag på tider är, samtliga på Tegelbruket: 

24 januari 9.00 – 12.00 

4 april 9.00 – 12.00 

30 maj 9.00 – 12.00 

 

Beslut 
Tre möten under våren är aktuellt. 

Doodle länk läggs upp av Jeanette. 
 

 
Övrigt 
 

Mötets åsikt är att två representanter behövs för verksamhetsrepresentation, det blir annars 

sårbart för kontinuiteten av gruppens arbete. Jeanette kontaktar Per Hjerpe om detta gällande 

Primärvårdens representation. 

 

Fråga från Catharina/HiS: Vård i samverkan ska utföra studie där en i ett par är dement. 

Intervention med kraftgivande samtal ska ske i studie, för att studera effekt. Detta är ett 

samarbetsprojekt mellan HiS och Halmstad och Borås högskolor. Medel ska sökas och 

samarbetspartners ska beskrivas.  

Beslut: Förankring ges från Vårdsamverkansgruppen Skaraborg FoU att frågan är relevant, 

men liknande frågor behöver mer underlag innan beslut tas. 

 

Nästa möte är 29 november 9.30 – 12.00, Tegelbruket. Till innehållet: angående 

forskningsstrategi för Barn och Unga. Enligt tidigare beslut följs bokstavsordning för att föra 

minnesanteckning, aktuell är då Jessica Ek. 

 

 

 

Vid anteckningarna 
Ingrid Bertilsson 

Habilitering & Hälsa 


