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Närvarande

• Jonna Järvsén, Öppenpsykiatrisk mottagning, ÖVM √

• Tonika Thomas, Slutenvården (SÄS) och LARO (SÄS) √

• Johan Skaghammar, Alingsås kommun √

• Bengt Lassen , Alingsås kommun -

• Christian Sandgren, Lerums kommun -

• Maria Enbuske, Lerums kommun √

• Lena Hortin, Lerums kommun √

• Carl-Johan Dahlin, Regional primärvård offentlig √

• Ulrika Kluge, Regional primärvård privat √

• Johanna Jaring, Koordinator stärkt brukarinflytande i Västra Götaland √

• Lena Arvidsson, processledare SAMLA sammankallande √



Agenda under mötet

• Presentationsrunda

• Kort återblick från föregående möte
• Information och lärdomar från Region Uppsalas projekt

• Socialmedicinsk mottagning
• Bemanning, förändring i Lerum

• Tydligare uppdragsbeskrivning framtagen

• FACT-beroende vuxen
• Nuläge – kartläggning av målgruppen pågår ur ett kommunperspektiv

• Förslag på uppdragsbeskrivning finns för att påbörja ett arbete i SAMLA

• Sprututbyte, stående punkt på agendan



Anteckningar

• Kort presentationsrunda genomfördes då två nya representanter nu ingår i gruppen. Styrgruppen för den 
socialmedicinska mottagningen har haft sitt avslutande möte och integreras framöver i Temagruppen. De 
nya representanterna är Bengt Lassen, Alingsås kommun, och Lena Hortin, Lerums kommun.

• Information och lärdomar från Region Uppsalas projekt - Gruppen konstaterar att projektet i Uppsala 
saknar en tydlig struktur för långsiktigt upprätthållande, vilket gör verksamheten sårbar. Det framhålls som 
viktigt att redan från start skapa en hållbar organisatorisk struktur som möjliggör att projektresultat kan 
leva vidare och successivt integreras i ordinarie verksamhet. 

• Socialmedicinsk mottagning, nuläge – Det har skett vissa förändringar vid mottagningen i Lerum, framför 
allt genom att flera olika sjuksköterskor har haft uppdraget sedan april. Från och med den 7 september 
tillträder Ellinor Johansson som sjuksköterska. Hon har tidigare arbetat vid den socialmedicinska 
mottagningen i Alingsås. Båda mottagningarna har för närvarande ett stort inflöde av patienter, vilket 
understryker vikten av att patienterna får rätt vård på rätt vårdnivå. En reviderad och tydligare 
uppdragsbeskrivning för den socialmedicinska mottagningen har tagits fram och publicerats på SAMLA 
hemsida. Nästa steg är att ta fram en rutin för remisshantering mellan den socialmedicinska mottagningen 
och den öppenpsykiatriska mottagningen (ÖVM) för att säkerställa en tydlig och ändamålsenlig samverkan.

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


Anteckningar

• Samsjuklighetsreformen - Det lyfts att samsjuklighetsreformen och den nya socialtjänstlagen kan 
medföra utmaningar framöver, särskilt när det gäller att tydliggöra ansvarsfördelning och 
avgränsningar mellan de olika regelverken.

• Förslag på Uppdragsbeskrivning – Team FACT (Flexible Assertive Community Treatment) för vuxna 
med beroendeproblematik i Vårdsamverkan SAMLA Lerum Alingsås är framtagen. Kommunerna är 
positiva till Team FACT vuxen men det behöver processas internt ytterligare. ÖVM behöver få ett svar 
under hösten då det behöver planeras för resurser 2027.

• Sprututbyte – Möjlighet finns att finansiera en minibuss för sprututbytesverksamhet. Ett 
genomförande bedöms underlättas om beslut tas om att etablera Team FACT. Det kvarstår dock att 
säkerställa rutiner och bemanning för vaccinationer på bussen. Stödbehovet uppskattas till cirka en 
timme per vecka från vårdcentral eller socialmedicinsk mottagning.

• Nästa möte är den 16 oktober 



Uppdraget

▪ Kartlägga och analysera målgruppens behov och utmaningar.

▪ Stödja utvecklingen av integrerade vård- och stödinsatser, där regionen har ett samlat 
ansvar för behandling av både beroende och psykiatriska tillstånd, medan socialtjänsten 
ansvarar för stödjande insatser som boende, sysselsättning och socialt stöd. 
Socialmedicinsk mottagning ska utgöra en central del i samverkan, med fokus på att 
erbjuda en sammanhållen ingång, en väg in, för personer med komplexa behov.

▪ Identifiera och föreslå insatser och utvecklingsområden utifrån samsjuklighetsutredningens 
förslag där socialmedicinsk mottagning blir en modell för hur vård och stöd kan integreras 
på ett hållbart sätt.

▪ Främja brukardelaktighet och inflytande i insatsernas utformning.
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