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Möte kontaktpersoner lokal 
grupper 20260921
Övergripande bild

Samtliga 15 orter beskriver att den lokala vårdsamverkan fungerar väl och att det finns 

etablerade forum för regelbundna möten. Kommunen är oftast sammankallande och flera 

orter har gemensamma handlingsplaner och återkommande halv- eller heldagsträffar.

Framgångsfaktorer

• Goda relationer och korta kontaktvägar mellan parterna.

• Regelbundna möten och tydliga samverkansstrukturer.

• Handlingsplaner som skapar gemensam riktning.

• Deltagande från fler professioner såsom rehabilitering, tandvård och läkare.

• Möjlighet att lyfta och hantera skav tidigt i flera grupper
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Gemensamma utmaningar

• Svårt att omsätta samverkan i praktisk handling och gemensamma 

aktiviteter.

• Utmaningar att hitta gemensamma utvecklingsområden och skapa 

framdrift.

• Svårigheter att uppnå likriktning när många aktörer är involverade.

• Samverkan fungerar ofta bäst kring frågor som redan fungerar, medan 

svårare frågor är mer utmanande att hantera.

• Brister i samverkan med vissa aktörer och inom vissa sakområden, 

exempelvis psykisk hälsa.
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Prioriterade utvecklingsområden

• Suicidprevention och samsjuklighet lyfts på flera orter som 

svårt.

• Äldres vård och omsorg samt kunskapsutveckling tillsammans 

med primärvården.

• PayEx kom upp som fråga.
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Lokala goda exempel

• Täta och strukturerade avstämningar (exempelvis veckovisa 

möten).

• Gemensamma palliativa arbetssätt över kommungränser.

• Samlokalisering som underlättar samarbete.

• Särskilda samverkansgrupper och återkommande konferenser.
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Slutsats

Dialogen visar att de lokala samverkansgrupperna har en stabil 

grund med gott samarbetsklimat och fungerande strukturer. 

Samtidigt finns ett gemensamt behov av att stärka 

genomförandekraften, utveckla arbetet kring komplexa frågor 

och skapa större nytta av samverkan i praktiken. 

Vi enades om att fortsätta med liknande träffar minst en gång per 

termin.
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Uppdraget lokala 
grupper har gått ut
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•Övergripande Mål och Syfte

• Syfte är att nå en effektiv vårdsamverkan i frågor som berör 

samtliga parter. 

• Målet är att berörda skall uppleva vård och omsorgsinsatserna 

som en helhet utan gränser.

• Arbetet i samverkansgruppen ska utgå från nedanstående 

förhållningssätt: 

• Samsyn, samverkan och samarbete mellan huvudmännen 

• Vård och omsorg på rätt nivå där den gör mest nytta 
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•Uppdrag

• Upprätta en handlingsplan för den lokala gruppens samverkansarbete, där man gemensamt beskriver vad man 
tänker arbeta med under året. 

• Följa upp lokala resultat av värde för fortsatt samverkan

• Arbeta med avvikelser för att åstadkomma ett gemensamt lärande.

• Vid behov lyfta identifierade vård- och samverkansproblem till Vårdsamverkans samverkansgrupp Äldre i fokus

• Bidra till/arbeta för att övergripande nationella, regionala och delregionala överenskommelser, riktlinjer och 
rutiner blir implementerade lokalt i både kommunens- och regionens verksamheter. Detta kan innefatta 
dokument kopplat till kunskapsstyrning och även regionala och nationella riktlinjer (så som personcentrerade 
sammanhållna vårdförlopp)

• Verka för att förebyggande och proaktivt arbetssätt efterlevs i de egna verksamheterna

• Gruppen arbetar aktivt för att utveckla och använda digitala arbetssätt och hjälpmedel. 

• Gruppen ska lämna in sin handlingsplan och årsrapport till Samverkansgruppen årligen.
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• Gruppens mötesfrekvens

• Gruppen ska träffas minst två gånger per termin eller så ofta som det behövs för att uppdragshandlingen ska kunna 
efterlevas.

• Förslag på gruppens sammansättning

• Representant för vårdcentraler och rehabmottagningar i den geografiska kommunen - Närhälsan och privata vårdgivare.

• Representant för kommunens socialtjänst och hälso- och sjukvård

• Representanterna ska ha mandat att representera den egna huvudmannen och fatta beslut inom uppdraget.

• Förslag på funktioner utifrån lokala förutsättningar och behov:

• Folkhälsa

• Brukarorganisationer 

• Tandvården 

• Personer som har insyn/arbetar med in- och utskrivningsprocessen och/eller SIP.

• SkaS-representant – en kontaktperson för vissa möten.
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• Sammankallande

• En av deltagarna i gruppen är sammankallande. Förslagsvis kan 
sammankallande växla mellan huvudmännen vartannat år. Den 
sammankallande är länk till Samverkansgruppen Äldre i fokus. I uppdraget 
ingår att vara ordförande och bereda möten, förslagsvis utses en vice att 
bereda möten med och ta över ordförandeskapet vid frånvaro.

• Uppdragsgivare

• Uppdragshandlingen till lokala partssamverkansgrupper är framtagen av 
samverkansgruppen Äldre i fokus.
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UH Nätverk kognitiv 
Svikt
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Arbete framåt
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Samtal vid allvarlig 
sjukdom

Demensdagvård

VIP

Palliativa teamet

Kommunal 
Primärvård

BViS



MVPL

Anhörigstöd

Geriatrisk Riskprofil

Hemtjänst

minnesutredning

Demenssamordnare



hälsosamtal

Läkemedelsautomat

Mötesplatser

trygghetslarm
Kontakt med 1 

mottagning



• Geriatrisk riskprofil: Bestämma att vi ska använda den

• VIP: mottagning/Team? Hur följer vi detta arbetet vad behöver vi 
samverka om? Träffa Sara Jergen Rustman

• Äldremottagnings koppling till VIP?

• Psykiatrins koppling till VIP?



Återblick på dialog runt 
handlingsplanen i 
januari



Anhöriga x 2

• I huvudsak kommunens uppdrag att bedriva anhörigstöd.

• Förslag om patientråd/anhöriggrupper svåra att genomföra.

• Har ni andra tankar?
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Tanke till konkret handling/ hur 
arbeta förebyggande

• Inte så konkreta aktiviteter att de gick att ta in i en 

handlingsplan
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Men vi har tittat på aktiviteter som 
föreslagits kring dessa områden:

• Inte framme ännu med MVPL; BVIS mm

• Trygga Brukare i Skaraborg

• Samtal vid allvarlig sjukdom

• Skapa medvetenhet om ensamhet/psykisk ohälsa
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Hålla i!

Verka för samarbete och förmöten

Implementera tillsammans med Palliativa enheten

Utbildning i existentiell hälsa



Möten framåt
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Datum för möten 2027-hur gjorde 
vi 2026?

• Fysiskt eller Digitalt? Vi har försökt ha varannan och 6 möten/år

• 26 jan fysiskt 2h

• 16 mars digitalt 2 h

• 25 maj digitalt 1 h (ställdes om)

• 7 september digitalt 1h

• Idag 26 oktober fysiskt (räknar med 2 h)

• Planeras digitalt 1 h 7 december
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Som förra året?

• 25/1 fys

• 15/3 dig

• 24/5 fys

• 6/9 dig

• 25/10 fys

• 6/12 dig
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