
 
 
 

 

 

Minnesanteckningar  
 

 

  

Ärende Samordningsgruppen  
  

Datum 2021-01-29                           
  

Plats Skype 
  

Närvarande 
(√) 

Monika Bondesson ordförande 
Lerums kommun 

√ Katarina Andersson 
Sjukhusen i väster 

√ 

 Christina Nyström, vice 
ordförande 
Sjukhusen i väster, Alingsås lasarett 

√ Helena Blomqvist 
Offentliga rehabenheter 

- 

 Ann Blom 
Lerums kommun 

√ Maja Berndes 
Regionhälsan 

√ 

 Helena Balte  
Alingsås kommun 

√ Jenny Nilsson 
Privata vårdcentraler & Rehab 

√ 

 Cathrine Thanner 
Offentliga vårdcentraler 

√ Christian Sandgren 
Ordförande UG Psykisk hälsa & 
missbruk 

√ 

 Stina Ekdahl 
Habilitering och hälsa 

- Ann-Sofi Isaksson 
HSN V                              

√ 

 Gunlög Hedtjärn 
Södra Älvsborgs sjukhus 

√ Susanne Mälsjö 
Tandvården 

- 

 Karin Alvermalm 
Alingsås kommun 

√ Lena Arvidsson 
Processledare SAMLA 

√ 

 Anita Hedström 
Alingsås kommun 

√ Eva Öhrvall 
Ordförande UG Äldre 

√ 

 Malin Bomberg 
Ordförande Barn och unga 
Eva Byström 
Administrativt stöd 

√ 
 
√ 

Privata vårdcentraler 
Agneta Lindberg 
Ordförande UG In- och utskriv. 
Karolina Wolmhag 
Delregional samordnare 

 
√ 
 
√ 

   Maria Ljung 
GR 

- 

     
 

1. Välkommen, presentationsrunda 
Monika Bondesson, ordförande hälsar välkommen till dagens Skype möte. 

 
2. Minnesanteckningar 2020-12-10 

Inga synpunkter på föregående minnesanteckningar, läggs därmed till handlingarna 
 

3. Avstämning SAMLA Covid-19 
Anteckningarna finns på separat dokument och utskickat efter dagens möte och 
finns publicerat på hemsidan SAMLA. 
 

https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/samla/nyheter/information-med-anledning-av-coronaviruset/


 
 
 

 

 

 
4. Ledningsrådets agenda till 1 februari 

Genomgång av agendan inför ledningsrådets möte av Jenny och Anita. 
Slutrapport NPÖ - Slutrapporten från uppdraget är nu sammanställd och pekar på 
bristande förutsättningar för ett genomförande samt identifierade utmaningar och 
förbättringsåtgärder. Kommentar från gruppen att Alingsås PK- mottagning 
kommer att sluta använda fax så viktigt att HSV använder NPÖ. 
Revidering av ÖK och riktlinje av samverkan vid in- och utskrivning från sluten 
hälso- och sjukvård – Arbetsgrupp från kommun och VGR har varit ense om att inte 
ändra på betalningsansvaret utan fortsätta med samma genomsnittsmodell som 
idag. Förslag på revidering kommer att komma upp på VVG 15 februari. 
Informationsägare IT-tjänst SAMSA - Informationsägarskap har tidigare legat på 
ordförande för ledningsråd för samordnad hälsa, vård och omsorg men för att 
säkra kontinuitet föreslås ansvaret nu delegeras till funktionsledare GITS temporärt 
tills Millennium och organisation inom FVM införs. 
FVM – projektet är kraftigt försenat. 
Förvaltningsplan samordnad hälsa, vård och omsorg - Förändringen innebär 
generellt mindre utvecklingsarbete och innebär mer fokus på förvaltning. 
Utdata från IT-tjänst SAMSA - Kunna få utdata på ett lättillgängligt sätt. Västra 
Götalandsregionen får tillgång till Utdata från SAMSA IT-tjänst innan lösning för 
kommunernas åtkomst är godkänd 
 
Synpunkter från Samordningsgruppen: Frågan om fax behöver bevakas, ska inte 
användas längre. Eventuella andra synpunkter på agendan kan mejlas till Anita och 
Jenny. 

  
 

5. Rapport från Utvecklingsgrupperna 
• UG-Barn och unga 

Malin, ordförande rapporterar att utvecklingsgruppen nu har mindre punkter på 
agendan då många arbeten slutförts under 2020. Ett stort arbete som kommer att 
genomföras under 2021 är att arbetssättet måste ses över i Samverkansteam barn 
& unga och det beror på att finansieringen av barnpsykologerna inte kommer att 
finnas kvar. Teamen fungerar mycket bra så det är viktigt att behålla någon form av 
detta samarbete i förlängningen. Modellen som teamen arbetar utefter håller just 
nu på att revideras. Karin Svensson, delregional samordnare har fått ett uppdrag 
från HSN V med att driva samverkansteam i ordinarie resurs, se punkt 7.  
Diskussion förs om finansieringen av barnpsykologerna 2021 kan ske med medel 
från SAMLA. Karin från Alingsås kommun menar att det är viktigt att kommun och 
region gör detta tillsammans och inte att finansieringen ska ske av endera parten. 
Frågan var inte beredd till dagens möte, vilket hade varit önskvärt. Frågan kommer 
tillbaka på beslutspunkterna på dagens möte. 
 
Implementering av ÖK Samverkan för barn och ungas hälsa kommer att vara en 
punkt på UG möten, en styrgrupp har bildats med ingående parter och Lena har 
efterfrågat en resurs som kommer att delta i den regionala gruppen som 



 
 
 

 

 

omhändertar frågan och ska vara operativ i SAMLA. Ann Blom, Lerums kommun 
meddelar att de har resursfrågan på gång.  
Mini-Maria mottagning har varit ett arbete som legat inom barn och unga men är 
nu utlyft då det kommer att bli ett liknande arbete i hela regionen, se punkt 7.  
 

• UG Äldre 
Eva, ordförande rapporterar att en hel del aktiviteter har fått flyttas framåt på 
grund av covid-19. Under hösten genomfördes två utbildningstillfällen till 40 
medarbetare i ”Första hjälpen” suicidprevention Äldre av extern utbildare.  
UG Äldre har också haft ett arbete kring demensprocessen som utmynnade i en 
delregional rutin proaktiv SIP vid demens som kommer att följas över tid. I mars 
kommer en nätverksträff för läkare ske för att stärka samverkan mellan mobila 
team och närsjukvådsteam. Hur kan deras arbete  vidareutvecklas? 
Frågan att involvera brukare i UG arbeten har varit uppe och på senaste mötet 
beslutades att UG bjuder in en representant från demensföreningen att delta på 
del av möte 2021.  
 

• UG Psykisk hälsa och missbruk 
Christian, ordförande rapporterar att covid-19 även i denna grupp tagit mycket 
plats och en del arbeten skjuts upp. Suicidprevention och utbildningar i första 
hjälpen suicid gjordes tillsammans med UG Äldre. I ett brukarmedverkan 
sammanhang hade UG en utbildning 28 januari i Delat Beslutsfattande som är en 
metod och ett förhållningssätt för den enskilde att delta i sin egen beslutsprocess 
och Handbok i brukarinflytande som ska inspirera och att ge vägledning i hur man 
kan arbeta med att stärka brukarinflytande på individ-, verksamhets- och 
systemnivå. En bra utbildning som gav kunskap om brukarmedverkan och hur det 
går att organisera i respektive verksamhet. 
 
In- och utskrivningsprocessen psykiatri är nu i UG Psykisk hälsa och missbruk. Detta 
har givit bra diskussioner och nya representanter till gruppen. Det görs färre 
Samordnad individuell plan – SIP och det är viktigt att det är ett verktyg som är till 
dör den enskilde och att även den som arbetar närmast är en deltagande part  ex. 
boendestödjare. 
 
Socialmedicinsk mottagning - Socialmedicinsk mottagning startade upp i januari 
2020 och pausades i mars vid pandemiutbrottet. Nu har ett omtag gjorts och 
modell och strukturförändring. HSN V kommer att finansiera en uppstart av pilot i 
Alingsås under 2021 och förväntas få en utvärdering. Förslag på ny struktur är att 
istället för en läkarresurs behövs en sjuksköterska från primärvården i teamet med 
kommunen på mottagningen och därmed blir öppenpsykiatrin en konsulterande 
part. Diskussion kring att en sjuksköterska projektanställs på heltid 2021 – 2022 
med samordningsansvar och därmed arbeta på mottagningarna i Alingsås och 
Lerum och finansieras av överskjutande medel av SAMLA. 
 
 

https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/samla/omraden-for-samverkan/demensprocessen/


 
 
 

 

 

Christian: förutsättningar förändras och det är viktigt få in den finansiella frågan. 
Finns lite tid att komma igång och jobba på dokumentationsdelen så det är viktigt 
med ett längre perspektiv. 
Monika, Lerums kommun: vårdcentralerna behöver ta fram en finansieringsmodell 
mellan sig, innan man går in i detta. 
Cathrine, primärvården: det är en utmaning eftersom vårdcentralerna är 
intäktsfinansierade. Kommer hela tiden nya uppdrag utan finansiering. Men om 
man får prova detta med finansiering, kan nyttan utvärderas 
Monika: även kommunerna har svårighet att finansiera sitt grunduppdrag. Alla ser 
dock att detta är bra för invånarna 
Christian: påpekar att samordning och god kvalitet förväntas ge effektiviseringar 
Monika: hur ska vi hjälpas åt med detta? Viktigt att sjuksköterskan som anställs har 
en samordnande roll och får i uppdrag att mäta/följa upp 
Karin, Alingsås kommun: incitamentet är att vi tror att det finns en vinst för båda 
parter. Hur ser vi på samverkan gemensamt? En långsiktig vinst. 
 
Beslut: Monika: sammanfattar med att vi ska gå vidare och anställa en 
sjuksköterska på heltid på den socialmedicinska mottagningen för Lerum – Alingsås 
som finansieras av medel från SAMLA 2021–2022. Utvärdering av effekterna ska 
mätas i maj och oktober beroende på start av mottagningarna. Utvecklingsgruppen 
genom styrgruppen tar fram uppdrag och hur utvärderingen ska göras. Redovisning 
på planeringsdagen i mars om uppdrag mm. Jenny på Medpro blir anställande part 
i samverkan. Vårdcentralerna får under denna tid se på en finansieringsmodell så 
att socialmedicinsk mottagnings sjuksköterska kan fortsätta 2023.  

 

• UG Samverkan vid in och utskrivningsprocess 
Agneta, ordförande rapporterar att det skett en utvärdering hur de fungerat under 
storhelgerna som är sårbara. Sen julen 2019 gjort försök att klara av utskrivning av 
patienter utan fysiska möten, vilket fungerat bra. Förutsättningen är att kommun 
och primärvård rustar upp på ordinarie, vita dagar. Tror att sjukhusets litenhet är 
en del i att det fungerat så bra. Nytt i UG är att Elisabeth Karlsson från Lerums 
kommun, socialtjänst har gått med i gruppen och nu önskas även en representant 
från Alingsås kommunal hälso- och sjukvård, frågan lyfts på punkt 9. 
Beslut om rutin öppenvårdsprocessen taget på mötet i januari-2021 och börja gälla 
från 15/2 med ett undantag. Lasarettet framför att de inte kan gå in fullt i nuläget 
då mycket av mottagningsarbetet på öppenvårdsmottagningarna är pausat. Initialt 
gäller öppenvårdsprocessen endast för NSVT och Palliativa teamet. 
Öppenvårdsmottagningarna har som mål att komma igång 15/9. 
 
Handlingsplan SIP går inte i den takt som var planerat. Allt finns i teorin men 
fungerar inte i praktiken. Inspiration från Skaraborgsmodellen, framförallt att SIP 
ska göras när den enskilde kommit hem. Är ett arbete på flera nivåer och ofta har 
sjukhuset minsta delen. Just nu ses det över vilka som ska ingå i arbetsgruppen. 
Läkemedelsrutin i samverkan ska utvärderas efter 1,5 år då det finns en del 
läkemedelsavvikelser. Identifiera om det behövs mindre justeringar som ger ett 
bättre resultat, annars kommer en hel del att lösa sig i och med Millenium. 
 



 
 
 

 

 

 
 
6. Information från Regional styrgrupp psykisk hälsa 

Gunlög rapporterar från senaste regional styrgruppsmötet från december 2020. 
Aktuella frågor som styrgruppen har diskuterat är, hur den delregionala 
representationen ska se ut och fördelning av medel, främst för samsjuklighet och 
suicidprevention. Förslag att medel till stor del ska gå till delregional 
vårdsamverkan. Den stora frågan är SIP. 1 januari blev överenskommelse om 
samverkan barn och ungas hälsa klar som då behöver gå hand i hand med 
implementeringen av SIP. Regionalt kommer Jessica Ek arbeta med 
implementeringen och har uppdrag på 20 procent fram till sommaren. 
Handlingsplanen gäller till 2022. Det som styrgruppen diskuterat är att inte ta in så 
mycket nytt utan fortsätta fördjupa samverkan kring brukarperspektivet, SIP-
arbetet och överenskommelsen barn och ungas hälsa, liksom FVM. Tillägg Psykisk 
hälsa. Styrgruppen har beslutat bredda representationen från varje delregion med 
en skola/elevhälsa representant, se punkt 9. 

 
7. Informationspunkter 

• Mini-Maria 
Monika Bondesson m.fl. rapporterar att alla kommuner som vill ha en Mini-Maria 
är angelägna om att komma i gång. Tjörn och Öckerö har redan och ska fortsätta i 
den regin. Eftersom det är Regionhälsan som är beställare och huvudman för 
mottagningen så behöver deras medarbetare placeras på ett ställe i nämndens 
område som blir utgångspunkt för mobila teamet. Just nu söks lokal i Lerum och 
Monika har gett en planeringsledare från kommunen uppdraget att hjälpa till. Alla 
kommuner behöver därutöver ha en basmottagning. Partille kommer att koppla på 
mot Lerum och Lilla Edet mot Ale kommun.  Det kommer alltså bli en annan 
samverkansstruktur för detta arbete. SAMLA har avropat 1,4 miljoner för uppstart i 
Lerums kommun med omnejd. 
 

• Nytt uppdrag från HSN V till Karin Svensson 
Lena och Ann-Sofi rapporterar att Under 2021 kommer ett arbete med att hitta nya 
strukturer i samverkan med ingående organisationers befintliga resurser arbetas 
fram, se Samverkansteam barn & unga punkt 5. Västra hälso- och 
sjukvårdsnämnden har beviljar fortsatt ekonomiskt stöd för en processledare. 
Processledaren bör fokusera på att sprida arbetssättet, samverkansteam till 
nämndens samtliga 11 kommuner. För den behandlande delen behöver teamen 
stärka samverkan med befintliga verksamheter tex vårdcentraler, rehab 
mottagningar och Ungas psykiska hälsa UPH samt fortsätta arbetet med att 
tydliggöra den konsultativa insatsen med Barn-och ungdomspsykiatrin (BUP). Karin 
är utsedd till uppdraget 2021 med start från 15 februari. Karin kommer även att 
finnas kvar som en resurs i SAMLA del av sin heltid. 

 

• Analys SIP i SAMLA 
Uppdrag från regionen. Karolina Wolmhag, delregional samordnare sammanfattar: 
Maj 2019 beslut om SIP-samordnare. Ramuppdrag september 2019. Tre SIP-
tillfällen med olika fokus. I november 2019 första nätverksträffen för SIP-



 
 
 

 

 

samordnare. Träffen under våren pausades. I höstas omstart för SIP-arbetet. I 
november 2020 reviderades SIP-riktlinjen och processen gjordes klar. Andra mötet 
för SIP-samordnare hölls i december, men då var inte Barn och unga med  
Utifrån nätverksträffar och IT-tjänst SAMSA görs väldigt få SIP.  
Slutsatsen är att SIP- samordnarna har tagit ansvar för att implementera, men sen 
har det inte kommit vidare. De upplever sig ensamma i uppdraget och de är 
representanter för sin arbetsgrupp men det sprids inte till andra. Inte kommit igång 
för psykiatrin i nuläget. I SAMLA har inte chefer och ledare samsyn. Det behövs en 
diskussion, framförallt för in- och utskrivning och se över SIP-samordnare i samtliga 
verksamheter. Verktyg och struktur finns, men nu behöver alla komma till kärnan 
och göra, inte bara planera. Skaraborg utmärker sig, titta på vad de gör. Står tydligt 
i nya riktlinjen att det är fast vårdkontakt som kallar och det är så de arbetat sedan 
längre tid. Vårdcentralens stora roll att göra proaktiva SIP! 
 
SIP ur ett regionalt perspektiv är väldigt viktigt nu när alla ska ställa om till den 
Nära vården. Lena som arbetar deltid för VGR har uppdraget att sammanställa 
inskickad analys från samtliga delregionala områden. Vad saknas, kommer 
utbildningar för chefer och samordnare att hjälpa? Ta med hem till chefer i linjen, 
vad behövs? Viktigt se SIP som den enskildes verktyg i processerna. 
 
Monika sammanfattar: det är UG Samverkan vid in- och utskrivningsprocess som 
får ta hem frågan och återkomma på planeringsdagen i mars med ett förslag på hur 
det ska gå att komma vidare i SAMLA för att öka antalet SIP på ett kvalitativt sätt 
enligt de riktlinjer som finns att förhålla sig till. 

 
Årsrapport 2020 
Lena informerar om att ett utkast blev klart i går och dokumentet kommer att 
skickas ut när efterfrågade kompletterande uppgifter inkommit. Kom gärna komma 
med synpunkter och tillägg. Lena går igenom innehållet på ett översiktligt sätt. När 
det gäller ekonomin har SAMLA ett överskott vid årsbokslutet på ca. 4 mkr. Lena 
kommer att komplettera i årsrapporten om vad dessa medel planeras användas till. 
 
Samordningsgruppen kommer att besluta årsrapporten på ett av 
avstämningsmötena i slutet av februari och därefter skickas den ut via mail till 
Politiska samrådet för information 
 

8. Beslutspunkter 
• Uppdragsbeskrivning SIP Karolina Wolmhag 

Beslut: Samordningsgruppen ställer sig bakom uppdragsbeskrivningen 
 

• Kommunikationsplan SAMLA 
Beslut: Samordningsgruppen ställer sig bakom 
kommunikationsplanen 

 

• Delregional handlingsplan suicidprevention 
Beslut: Samordningsgruppen ställer sig bakom handlingsplanen 

 



 
 
 

 

 

 
Tillägg: En huvudinstruktör som ska utbilda instruktörer i SAMLA. Det kommer mer 
medel och Lena föreslår att ytterligare instruktörer utbildas. Detta framförallt för 
att instruktörer alltid utbildare i par och de måste genomföra minst två 
utbildningar per år för att behålla sin licens. En person är föreslagen från 
socialpsykiatri i Alingsås och ytterligare kan nomineras in till Lena. 
Lena skriver in i kommunikationsplanen 
  

• Uppdragsbeskrivning ordförande, vice ordförande och representation 
i regionala sammanhang 
Beslut: Samordningsgruppen ställer sig bakom uppdragsbeskrivningen 

 
Tillägg: Alla uppdragsbeskrivningar ska revideras årligen, Lena och Monika tar med 
sig uppdraget att se över utvecklingsgruppernas uppdrag. 
 
Fråga ställs avseende tidsåtgång för ordförandeskapet och tidigare ordförande  
Catherine svarar att det är en återkommande och svår fråga att svara på beroende 
på vilka processer som är i gång. Alla har ett åläggande att ingå samverkan, det 
ingår i uppdraget. Blir kanske lättare nu när det är ett år i taget i stället för två. 
 

• Finansiering av barnpsykologerna i Samverkansteam barn & unga hela 
2021 
Beslut: Samordningsgruppen ställer sig bakom att överskjutande 
medel från 2020 används och att det under tiden tas fram ett annat 
arbetssätt i samverkan. 

 
9. Genomgång av samtliga grupper i vårdsamverkan SAMLA 

Genomgång av samtliga grupper och dess representanter på hemsidan. 
UG Samverkan vid in- och utskrivningsprocess – Beslutas att Elisabeth Karlsson, 
Lerums kommun socialtjänst samt Fredrik Forsberg, Alingsås kommun hälso- och 
sjukvård kommer att ingå i UG. Några av de tidigare representanterna med 
psykiatriperspektiv har gått över till UG Psykisk hälsa och missbruk. 

 
UG Äldre - ordföranden anser att gruppen är bra sammansatt och alla är väl 
representerade. Representanterna består av samma personer som In- och 
utskrivning, samt några fler. Eftersom frågorna går in i varandra många gånger 
läggs deras möte på samma eftermiddag. Det roterande ledarskapet behöver ses 
över anser Alingsås lasarett, då vart tredje år blir för ofta då de bara har 
representant i gruppen. Frågan får lyftas vid senare tillfälle. 

 
UG Barn och unga – Gruppen har en god representation. Just nu är det vakans för 
Habilitering och hälsa på grund av att tidigare representant bytt tjänst. 

 
UG Psykisk hälsa och missbruk – Representation från öppenvårdspsykiatrin 
tillkommit i gruppen och även här finns en vakans för habilitering och hälsa. 
Socialpsykiatrin i Alingsås kommer inom kort att få ny chef och meddelar Lena för 
att kalla till möten. 



 
 
 

 

 

 
 
 
 

Representation i Regional styrgrupp för handlingsplan psykisk hälsa – Representant 
önskas från skola /elevhälsa. Alingsås kommun tar med sig frågan hem och 
återkommer till Lena om vem de nominerar. 

 
10. Övriga frågor  

Jenny, privat primärvård lyfter att det är viktigt att SAMLA är basen för samverkan. 
Har kommit till kännedom att Lerums kommun tagit fram en egen rutin för 
inskrivning i kommunal hälso- och sjukvård som försvårar detta.  
Monika svarar att hon hörde talas om denna tillämpningsrutin som hälso- och 
sjukvården tagit fram först i går och därför får återkomma i frågan.  

 
 
11. Planerade punkter till kommande möte 

- Rapport från samtliga UG 
 
 

12. Viktiga punkter på dagens möte 
- Beslut om finansiering av en sjuksköterska på Socialmedicinsk mottagning i 

Lerum och Alingsås och beslut om finansiering av barnpsykologerna året ut  
- Översyn av representation i de olika utvecklingsgrupperna 
- Analys av SIP i SAMLA 

 

 

 

 

 

Nästa möte Planeringsdag den 19 mars kl. 09.00 – 16.00 

Vid minnesanteckningen 
Lena Arvidsson, Processledare SAMLA 
Eva Byström, utvecklingsledare Lerums kommun 
 
 


