
 

 

 

Mötesanteckningar Utvecklingsforum vuxna   

Datum: 2026-02-24 

Tid: 09.30-11.30        

Plats: Lilla Gymnastiksalen NÄL 

  

Närvarande  

Rose-Marie Sandberg, ordförande, områdeschef, NU-sjukvården 

Sofia Gustafsson, vice ordförande chef kommunal primärvård    

Viktoria Skeie, verksamhetschef vuxenpsykiatrin 

Fredrik Skärlund, vårdcentralchef Medpro Clinic 

Lisa Gustafsson, chef NU-sjukvården rehab    

Helena Axén, Vårdcentralchef Närhälsan  

Anna Kindberg, IFO-chef 

David Jansson, Medpro Clinic rehab   

Cecilia Adamsson, SAMSA-förvaltare 

Monica Olsson, verksamhetschef NU-sjukvården, specialistmedicin   

Hans Svensson, verksamhetschef NU-sjukvården, ortopedi 

Anna Nyman Holgersson, processledare Vårdsamverkan Fyrbodal   

Maria Klingberg, processledare Vårdsamverkan Fyrbodal    

Förhindrade  

Erika Axelsson, verksamhetschef NU-sjukvården, hematologi, hud och infektionssjukvård   

Dina Jonsson, Utvecklingsledare Vuxenpsykiatrin, SAMSA-förvaltare 

 

 

 



 

 

Mötespunkter    

 

1. Incheckning 

Vi checkar in med frågan: ”Nämn en sak som fungerade bra i samverkan förra året 

som vi vill ta med oss in i det nya.”  

Exempel från vardagen lyfts fram men också exempel från arbetet med 

öppenvårdsprocessen.  

 

2. Återrapportering Utvecklingsforum vuxnas utvärdering 

Genomgång av vad gruppen svarade på den utvärdering som gjordes på senaste 

mötet samt dialog kring frågor som lyftes.  

• Gällande ersättare för Monica Backman – chef från socialpsykiatri/ LSS eller 

bistånd. Ta reda på mer om vilket nätverk Monica ska ersättas. Önskvärt med 

kompetens från bistånd.  

• Gällande primärvårdsrehab behövs representation från privat rehab.  Håller 

på att se över, tillsammans med äldregruppen, hur vi bemannar.  

• Tid – 2,5 h eller 2 h. Upp till beredningsgruppen om vi behöver förlänga mötet 

vid behov. I så fall starta tidigare, kl. 9.00.  

• Förslag om att allt material (kallelser, bilagor, mötesanteckningar) läggs i 

Outlookkallelsen. Gruppen enas om att vi mailar ut anteckningar. 

 

3. Öppenvårdprocessen – uppföljning av workshop 

Genomgång av vad som framkom under dagen. Vad som fungerar bra, vad som är 

utmanande samt medskick.  

Gruppen går igenom och tittar på underlaget för att identifiera vad utvecklingsforum 

vuxna skulle kunna arbeta vidare med.  

• Lathundar som finns – sprida – behöver vara så enkelt som möjligt. Korta och 

enkla utbildningar, e-learning (Ex. hygienkörkortet) 

• Ta reda på mer om vad vill man ha för utbildningar (ex. socialtjänst IFO önskar 

mer ”smal” bit).  

• Inventera vilka utbildningar som redan finns. 

• Utveckla supportfunktion för SAMSA? 

• Ny uppföljning till hösten 

• Kunna bifoga fler bilagor i SAMSA 



 

 

• Nå ut mer – kanske vi inte har nått ut fullt ut. Alla verksamheter behöver följa 

upp.  

• Hur följer vi upp? Vi kan inte släppa nu. 

• Saknas en del data – titta på avvikelser och hantera dessa i vuxengruppen 

(avvikelser utmanande / läsa ut – skrivs för sällan / endast toppen av isberget). 

Hur känt är det att man kan göra avvikelser kopplat till öppenvårdsprocessen? 

• Revidera så att det är MVO som gäller som meddelande – enkelt att revidera 

och blir tydligare 

• Följa upp och stötta ”ambassadörer” så att de kan stötta i sina respektive 

verksamheter 

Processledarna sammanställer det som kommit in inför nästa möte så gruppen kan ta 

ställning till hur vi kan ta nästa steg.  

 

4. Delat betalningsansvar för behandlingshem 

Frågan om delat betalningsansvar (kommun-region) kommer då och då upp. Handlar 

om allt från första linjen till specialistpsykiatri. Det är ingen ny fråga – det har funnits 

oenighet kring detta i många år och olika försök har gjorts – i olika konstellationer av 

arbetsgrupper. Just nu har vi en kommun som önskar starta upp arbetsgrupp för att 

diskutera detta. Viktoria lyfter frågan i utvecklingsforum vuxna som diskuterar 

huruvida det är läge just nu med hänvisning till samsjuklighetsutredningen som är på 

gång. Gruppen är enig i att de förändringar som är på gång med 

samsjuklighetsutredningen talar mot att det är lämpligt att bilda en arbetsgrupp i 

nuläget.  

5. Kommunicera ärenden med Regionhälsans dietister i SAMSA 

I och med öppenvårdsprocessen identifierades det att Regionhälsans dietistenhet inte 

är med i SAMSA. Maria har haft kontakt med dietistenheten och återkopplar från 

mailväxling. Dietistenheten har tidigare beslutat att ej vara med i SAMSA men de 

känner till att vi i Vårdsamverkan Fyrbodal tagit fram ny delregional rutin för 

öppenvårdsprocessen och är öppna för dialog. Dock framhåller de vikten av att det 

blir tydligt vad som blir deras ansvar i SAMSA, t ex gällande bevakning av SAMSA 

inkorg.  De har påbörjat arbete i SDK vilket är deras primära önskan att fortsätta med.  

Gruppen resonerar och föreslår att ett möte bokas in för fortsatt dialog. Till mötet 

bjuds Regionhälsans  dietistenhet, regional primärvård Närhälsan (Helena Axén), NU-

sjukvården rehab (Lisa Gustafsson som även sprider mötesförfrågan vidare till NU-

sjukvårdens dietistenhet) och NU-sjukvården specialistmedicin (Monica Olsson). 

Processledarna sammankallar.  

 



 

 

6. Länsgemensam riktlinje samtycke till informationsdelning – inhämta 

synpunkter 

Denna länsgemensamma riktlinje har reviderats och Vårdsamverkan Västra Götaland 

har skickat ut den till respektive huvudman men också till respektive delregionalt 

vårdsamverkansområde.   

Vårdsamverkan Fyrbodal har därför möjlighet att lämna synpunkter och har bestämt 

att den ska lyftas i varje utvecklingsforum.  

För att vårdsamverkan Fyrbodal ska kunna samla ihop och inlämna synpunkter önskar 

vi att representanter i Utvecklingsforum Vuxna mailar in synpunkter till 

vardsamverkan.fyrbodal@vgregion.se senast den 20 mars. 

7. Avrapporteringar från arbetsgrupperna 

• Fredrik avrapporterar kort från arbetet med den palliativa rutinen + 

trygghetsordinationer.  

• Vägledning för vårdpersonal gällande asylsökande - vägledningen gäller t o m 

1 juli 2026. Deltagare till arbetsgrupp har utsetts och kallas innan sommaren 

och uppföljning av följsamheten av befintlig vägledning kommer att göras 

samtidigt som man inväntar lagrådsremiss/lagförslag innan revidering startar. 

Det kan bli aktuellt att förlänga den nuvarande ytterligare ett år beroende på 

lagrådsremissen. 

• Den delregionala rutinen för behandling av patienter med enbart trakeostomi, 

eller trakeostomi med samtidig hemventilator och eller hostmaskin är nu klar 

för synpunktsrunda och kommer skickas ut till Utvecklingsforum vuxna med 

anteckningarna. Synpunkter lämnas senast 13 mars till 

vardsamverkan.fyrbodal@vgregion.se.  

Sofia återkopplar övergripande från processen och vad som är nytt. 

Rutinen berör ett fåtal patienter men det är ändå viktigt att känna till att den 

finns och var den finns när man som verksamhet väl berörs. Patientgruppen i 

sig har stora behov och det kräver att vår samverkan och våra olika roller är 

tydliga. Arbetsgruppen har gått igenom och uppdaterat dokumentet. I rutinen 

trycks det särskilt på vikten av att utse fast vårdkontakt (och huvudansvarig 

fast vårdkontakt). En processbild har lagts till för förtydligande och 

riskbedömningsmall och kontaktlista har också uppdaterats. Just 

riskbedömningen är central i processen. Tidigare fanns allt för många bilagor 

och därför har gruppen gått igenom alla bilagor och försökt se vad som kan 

inkluderas i rutinen och vad som kan föras tillbaka till enskilda verksamheter 

att ansvara för. Detta för att det inte ska bli så spretigt.  
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8. Utcheckning 

Vi checkar ut med ett ord – hur lämnar du mötet idag?  

Det var svårt att säga ett ord men några inspel kommer nedan: 

• Rätt nivå – avgränsar och prioriterar 

• God samverkan  

• Bra – vi kommer framåt.  

• Bra samtalsklimat (trots frågor som kan skava) vilket föder framgång 

• Nyfiken 

• Verkstad 

• Konkreta 

• Bra 

• Använda forumet för att lyfta frågor.  

• God dialog 

 

 

 

 

Vid anteckningarna 

Anna NH 


