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Föregående minnesanteckningar 

Läggs till handlingarna 

 

Årsrapport 2023 

Genomgång av årsrapport för 2023. 

Beslut: Deltagarna i mötet antog årsrapporten med vissa tillägg. Carina Karlsson Brännehed redovisar 

den på styrgruppsmöte under våren 2024.  

 

Kontaktpersoner mellan samverkansgruppen GDP och de lokala GDP-grupperna 

För att upprätta en tät och god relation och kontakt mellan samverkansgruppen GDP och de 15 lokala 

GDP-grupperna finns behov av några dedikerade kontaktpersoner mellan grupperna. De två andra 

samverkansgrupperna Barn och Unga och VPMB (Vuxna, Psykisk hälsa, missbruk/beroende) har 

processtöden som kontaktpersoner mellan grupperna.  

I varje lokal GDP-grupp bör det finnas en eller två sammankallande som håller ihop gruppen och 

dessa kan med fördel då ha en tydlig kontakt med de som utses för GDP. På så vis blir det enklare för 

samverkansgruppen att arbeta både strategiskt och operativt som det har tagits beslut om tidigare.  

Är ordet kontaktperson lämpligt? Det kan förväxlas med andra funktioner i våra verksamheter, det får 

diskuteras vid senare möte.  

Beslut: Deltagarna i mötet utser processtöden för GDP att vara kontaktpersoner och länk mellan 

samverkansgrupp GDP och de lokala GDP-grupperna. 

 

Handlingsplan 

Samverkansgruppen önskar få in handlingsplanerna från de lokala GDP-grupperna till mötet i maj. 

Dessa ska gås igenom då innehållet kan ge goda idéer till fortsatt arbete för hur samverkansgruppen 

GDP och de lokala GDP-grupperna ska arbeta vidare framåt. Mötet diskuterade vikten av att inte 

tappa kontakten med de lokala grupperna och att följa upp handlingsplanen. Målet i Skaraborg är att 



vi ska arbeta åt samma mål och då är handlingsplanens mål viktiga men i vilken utsträckning ska 

målen vara tydliga och hur styrande ska samverkansgruppen GDP vara? De lokala grupperna behöver 

få handlingsutrymme att arbeta just lokalt i sin kommun. Detta är en punkt som är viktig att fortsätta 

diskutera på kommande möten och som får växa fram i takt med att processtöden efterfrågar 

handlingsplaner men också att samverkansgruppen också förmedlar sin handlingsplan och följer upp 

det som efterfrågas.   

 

Mätningar 

Vid förra mötet i december 2023 efterfrågades mätningen av korrekta läkemedelslistor från SkaS 

chefsläkare. Frågan kom då upp om det fanns intresse av att ta upp de mätningar som har gjorts 

tidigare inom GDP. Mötet i december kom fram till att vi skulle fokusera på oplanerade transporter 

och BViS och medicinska vårdplaner. Korrekta läkemedelslistor skulle SkaS själva ta ansvar för.   

Viktigt att fortsätta mäta korrekta läkemedelslistor eftersom SkaS ofta påminner kommunerna om att 

ta hem patienter. Viss fördröjning blir det att kalla hem patienter då kommunerna har blivit bättre på 

att granska läkemedelslistan innan de ger ett datum för hemgång. 

Mätning av korrekta läkemedelslistor kommer att ske på SkaS v 6, denna mätning ska redovisas i 

samverkansgruppen vid nästa möte i mars.  

MAS-gruppen pratade om att det är viktigt med kvalitet i den medicinska vårdplanen. BViS behöver 

efterfrågas från läkarna och ambulansen för att motivera sjuksköterskorna i kommunen att använda 

den.  

Gruppen kom fram till att arbeta med kvaliteten i de medicinska vårdplanerna i varje lokal GDP-grupp. 

Detta behöver finnas med i den övergripande handlingsplanen för GDP där samverkansgruppen 

behöver styra och efterfråga hur detta arbete går. Lokal grupp skulle förslagsvis kunna redovisa en bra 

och en mindre bra plan där syftet är att vi ska lära oss av dessa.   

Sammanfattning av vad mötet kom fram till: 

• Oplanerade transporter och BViS 

o Genomför mätning med samma frågor som tidigare 

o Enkel “Skaraborgs”-sammanställning 

o En excelfil till respektive lokal GDP-grupp  

• Medicinska vårdplaner 

o Formulera ett uppdrag till 15 lokala GDP-grupperna 

o Titta på bra och mindre bra exempel av MVPL i den lokal gruppen 

o Skicka till samverkansgruppen GDP för att sprida goda exempel och i lärande syfte 

• Korrekta läkemedelslistor 

o SkaS genomför en egen mätning v 6 som ska redovisas i GDP. 

Mallen BViS bör kanske utvärderas? Processtöden ska undersöka om det finns andra mallar som kan 

vara bra. Ett uppdrag för detta beslutas om på mötet i maj. 

 

Projekt ”Rätt stöd till psykisk hälsa” 

Nina Sahlberg är anställd sedan september 2023 i en projektanställning för att kartlägga utredningen 

för omställning God och nära vård ”Rätt stöd till psykisk hälsa.” Bildspel bifogas. 



SkaS representation i samverkansgruppen GDP 

Verksamhetscheferna Carina Karlsson Brännehed och Andreas Lestander Melin kommer inom en snar 

framtid diskutera representantskap i samverkansgruppen GDP.  Förslagsvis någon från den kirurgiska 

sidan på SkaS. Carina återkommer i frågan. 

Margareta Liljegren slutar som processtöd i GDP, efterträdare kommer att utses, vet inte vem och när.  

 

Nästa möte: 

Fredag den 15/3 kl 10:00 – 12:00 digitalt via Teams 

 

Vid tangenterna 

Margareta Liljegren 

 


