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Mötesanteckning  

Gemensam styrgrupp nytt hälso- och sjukvårdsavtal 

 
Datum: 2026-06-25 
Tid: 11:00 – 12.00 
Mötesform: Digitalt via Teams  
Kallade: Se lista 
 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Styrgrupp Region Styrgrupp Kommun 

Karin Looström Muth, Västra Götalandsregionen  Kristina Lännergren, VästKom  

Björn Kalin, NU-sjukvården (förhindrad) 
Anna Lärk Ståhlberg, Fyrbodals kommunalförbund 

(förhindrad) 

Carina Karlsson-Brännehed, Skaraborgs sjukhus  Katarina Mueller, Göteborgs stad  

Jessica Bergerheim, Privata vårdgivare  
Helen Nordling, Boråsregionens Sjuhärads 

kommunalförbund  

Katarina Andersson, Sjukhusen i väster (förhindrad) Rikard Strömqvist, Tibro kommun (förhindrad) 

Maria Gjertsen, Regionhälsan  Tina Isaksson, Borås stad  

Maria Taranger, Sahlgrenska Universitetssjukhuset  Victoria Fransson, Götene kommun (förhindrad)  

Susanne Lidén, Närhälsan (förhindrad) Monica Holmgren, Bollebygd kommun  

Malin Camper, Södra Älvsborg Sjukhus (förhindrad) 
Sebastian Nydén, Svenljunga kommun (ersätter Monika 

Holmgren vid behov)  

Sara Magnusson, Västra Götalandsregionen 

(förhindrad) 
Karin Engström, Fyrbodals kommunalförbund  

Annika Leidenhed, Närhälsan  Ebba Gierow, Ale kommun (förhindrad)  

Övriga deltagare  

Ann-Sofie Rundberg, Västra Götalandsregionen   

Jenny Nilsson, Västra Götalandsregionen   

Malin Swärd Davidsson, VästKom   

Åsa Jackson, Västra Götalandsregionen   

Isabelle Alknäs, Västra Götalandsregionen   



  

       www.vardsamverkan.se | Sida 2  

Dialog - Gemensamt ansvar för implementering 

Samtliga kommuner och regionen har nu ställt sig bakom avtalet och alla formella underlag har inkommit. 
Avtalsprocessen är därmed slutförd. Ett formellt utskick kommer att skickas till samtliga parter med 
information om att processen är avslutad. En gemensam pressrelease har även skickats ut via TT och 
kommunalförbunden. Isabelle skickar pressmeddelandet till styrgruppen tillsammans med 
mötesanteckningarna. 
 
Vårdsamverkan Västra Götaland (VVG) 2026-06-01 ställde sig bakom att, tillsammans med den 
gemensamma styrgruppen för hälso- och sjukvårdsavtalet, stödja implementeringen av det nya hälso- 
och sjukvårdsavtalet och tillhörande överenskommelser. 
 
Frågeställning 
Vilka behov ser styrgruppen av länsgemensamt stöd i implementeringsarbetet? Hur kan arbetet 
tillsammans med VVG organiseras på bästa sätt? 
 
Dialog 
 

• Det finns behov av att tydliggöra roller och ansvar genom gemensamma avstämningar. 

• En översikt över delregionala processledare och andra nyckelfunktioner efterfrågas för att 
skapa en gemensam bild av organisationen. 

• Styrgruppen och VVG lyfts fram som gemensamma bärare av implementeringen. En gemensam 
presentation bedöms kunna stärka och samordna budskapen. 

• Vikten av att skapa goda förutsättningar för delregionalt och lokalt arbete betonas, liksom 
behovet av ett sammanhållet stöd. 

• Det finns önskemål om en tydlig organisationsöversikt som visar kopplingarna mellan VVG, 
hälso- och sjukvårdsavtalet och olika funktioner i implementeringsarbetet. 

o Beredningen får i uppdrag att ta fram en sådan kartbild. 

• Inför den första dialogkonferensen den 8 september bedöms underlag om organisation, roller 
och ansvar vara särskilt viktigt. 

• Då det kan vara svårt att samla alla till ett möte prioriteras utskick av information via e-post. 
Möjligheten att komplettera med ett digitalt möte ses över. 
 

Avslutningstalare på konferenserna i 8 september, 6 och 15 oktober 

Samtliga tre dialogkonferenser kommer att ha samma upplägg. Konferenserna inleds av den politiska 
referensgruppen, därefter ansvarar Jenny och Malin tillsammans med facilitator Martin Sande för 
informations- och dialogpassen. Konferenserna avslutas av representanter från den gemensamma 
styrgruppen, med två företrädare från regionen och två från kommunerna. 
 
Konferenserna fokuserar på fyra teman:  
 

• Gemensam startpunkt – avtalets intention och grundlogik 

• Ledning, styrning och politisk förankring 

• Implementeringen i den egna organisationen 

• När det börjar skava – att lyckas tillsammans i samverkan 
 

Intresset för konferenserna har varit stort. Antalet deltagarplatser har därför utökats vid två av tillfällena 
och en konferens har flyttats från Göteborg till Alingsås för att möjliggöra fler deltagare. En 
sammanställning över vilka styrgruppsledamöter som deltar vid respektive konferens presenteras. 
 
Dialog 
 

• Styrgruppen ställer sig bakom upplägget för dialogkonferenserna. 

• Fråga lyfts om vilket material som kommer att finnas tillgängligt efter konferenserna. 
o Information ges om att material kommer att publiceras på Vårdsamverkans 

webbplats. Den gemensamma arbetsgruppen kommer dessutom att ta fram 
ytterligare implementeringsstöd under hösten utifrån identifierade behov. 

• Förslag lämnas om att informera om utbildningsinsatsen kring in- och utskrivningsprocessen 
under konferenserna. Det förtydligas att detta är ett arbete inom Göteborgsområdet och inte 
ett länsgemensamt uppdrag, men att det är viktigt att arbetena ligger i linje med varandra. 

https://via.tt.se/pressmeddelande/4448172/49-kommuner-och-vastra-gotalandsregionen-ar-eniga-om-nytt-halso-och-sjukvardsavtal?publisherId=3237184&lang=sv
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• Fråga ställs om deltagarna kommer att kunna arbeta delregionalt med temat "När det börjar 
skava" under konferenserna. 

o Bedömningen är att det är svårt att dela upp deltagarna delregionalt inom ramen för 
de länsgemensamma konferenserna. Upplägget kan däremot användas som grund 
för fortsatta dialoger på delregional nivå. 

• Förslag lämnas om att vid ansökan om projektmedel inom delregional vårdsamverkan, 
inkludera en fråga om hur projektet förhåller sig till det nya hälso- och sjukvårdsavtalet. 
 

Riktlinje patientsäkerhet 

a. Pågående bearbetning 
b. Tidsplan 

c. Slutversion presenteras 24 augusti 
 

Den gemensamma arbetsgruppen har omhändertagit inkomna remissvar och bearbetat riktlinjen. Den 
reviderade versionen har skickats till arbetsgruppen för ytterligare inspel inför färdigställandet. 
 
Slutversionen av riktlinjen presenteras den 24 augusti. Som en del av implementeringen planeras en 
digital informationskonferens den 17 september. Anmälan sker via Regionkalendern. Konferensen 
kommer att spelas in och göras tillgänglig via Vårdsamverkans webbplats. 
 
Målgruppen är i första hand tjänstepersoner. Chefer och ledare uppmuntras särskilt att delta, men 
informationen bedöms även vara värdefull för medarbetare i verksamheterna. 
 
Dialog  
 

• Det lyfts att vissa verksamheter, exempelvis SU, inte har möjlighet att skicka information brett 
utan behöver rikta inbjudan till utvalda personer, exempelvis medarbetare som arbetar med 
avvikelser och kan föra informationen vidare i organisationen. 

o Det förtydligas att konferensen vänder sig till en bredare målgrupp än enbart de som 
arbetar med avvikelser, eftersom riktlinjen betonar ett gemensamt ansvar för 
patientsäkerhet i samverkan. 

• Vikten av att samtliga kommuner och förvaltningar finns representerade lyfts, då 
förutsättningarna ser olika ut mellan verksamheterna. 

• Det betonas att information om att konferensen spelas in bör kommuniceras tydligt, så att 
även de som inte har möjlighet att delta kan ta del av innehållet i efterhand. 

 
 
Sammanfattning av remissvaren  
Remissvaren har omhändertagits och resulterat i flera revideringar av riktlinjen. Strukturen har setts över 
och avsnitten har omarbetats för att skapa en tydligare disposition. Inledningen har förtydligats med 
fokus på ansvar och samverkan, liksom tillämpningsområdet avseende vilka verksamheter riktlinjen 
omfattar. Begreppet "avvikelser mellan vårdgivare" används nu i stället för "avvikelser i samverkan", och 
avsnittet om patientsäkerhet har förtydligats. Patienter och närstående har fått en tydligare roll i risk- 
och förbättringsarbetet, och avsnittet om uppföljning har breddats till att omfatta det gemensamma 
patientsäkerhetsarbetet, identifierade risker, mönster och förbättringsåtgärder. Även språket har 
reviderats för att ge riktlinjen en tydligare och mer styrande utformning. 
 
Slutversionen presenteras för den gemensamma styrgruppen och den politiska referensgruppen den 24 
augusti. Därefter skickas förslag till ställningstagande till SRO den 1 september och den formella 
beslutsprocessen påbörjas. Riktlinjen planeras att träda i kraft den 1 juli 2027. 
 
Jurister har kopplats in i arbetet för att lämna synpunkter på den slutliga utformningen av riktlinjen. 

Prioriterade utvecklingsbehov 

a. Läkemedelslistan 
b. Överenskommelse Samverkan kring personer med psykisk funktionsnedsättning och personer 

med skadligt bruk och beroende samt barn och unga som vårdas utanför det egna hemmet 
c. Gemensam Närområdesplan 

 

https://regionkalender.vgregion.se/sv/evenemang/23510
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En sammanställning över prioriterade utvecklingsbehov har tagits fram. Av dessa bedöms tre områden 
vara särskilt angelägna att arbeta vidare med: läkemedelslistan, överenskommelsen om samverkan kring 
personer med psykisk funktionsnedsättning och personer med skadligt bruk och beroende samt den 
gemensamma närområdesplanen. 
 
Överenskommelsen om samverkan kring personer med psykisk funktionsnedsättning och personer med 
skadligt bruk och beroende samt barn och unga som vårdas utanför det egna hemmet, behöver revideras 
med anledning av kommande lagstiftning. En gemensam arbetsgrupp kommer att bemannas av parterna 
med uppdrag att ta fram ett reviderat förslag. Arbetet påbörjas i september och en delrapport planeras 
till november. 
 
Frågeställning 
Ställer sig styrgruppen bakom att dessa tre områden prioriteras i det fortsatta utvecklingsarbetet? 
 
Dialog 
 

• Det kommande fysiska mötet i augusti lyfts fram som ett viktigt tillfälle att öka den 
gemensamma kunskapen och skapa en samsyn kring de prioriterade områdena. 

• Det föreslås att agendan utformas utifrån de tre utvecklingsområdena och belyser olika 
perspektiv för att skapa en gemensam förståelse. 

• Det framförs att prioriteringarna behöver konkretiseras ytterligare. Som exempel lyfts den 
gemensamma närområdesplanen, där det efterfrågas ett tydligare underlag kring vad 
styrgruppen förväntas ställa sig bakom. 

• Det beslutas att frågorna bereds utifrån både kommun- och regionperspektiv inför det fysiska 
mötet, där en fördjupad dialog ska föras innan fortsatt inriktning beslutas. 

 
Beslut: Gemensam styrgrupp ställer sig bakom fortsatt arbete med ovan identifierade, prioriterade 
utvecklingsbehov kring gemensamt arbete med läkemedelslista och gemensam Närområdesplan. 
 
Gemensam styrgrupp noterar informationen om fortsatt hantering av Överenskommelse Samverkan 
kring personer med psykisk funktionsnedsättning och personer med skadligt bruk och beroende 

 
 

Nästa möte 24 augusti, fysiskt i Göteborg kl. 13.00-16.30  

Nästa möte hålls den 24 augusti i Göteborg kl. 13.00–16.30. Den politiska referensgruppen deltar kl. 
15.00–16.30. 
 
Fokus för nästa möte är dialogkonferenserna, slutförslag för länsgemensam riktlinje för patientsäkerhet 
samt de tre prioriterade utvecklingsområdena. Även en fördjupning kring organisation, roller och ansvar 
planeras till mötet i augusti. 
 

1. Mötet avslutas 
Pressmeddelandet uppmanas att spridas i respektive organisation. 
 

Mötesanteckning: 
 
Isabelle Alknäs 

https://via.tt.se/pressmeddelande/4448172/49-kommuner-och-vastra-gotalandsregionen-ar-eniga-om-nytt-halso-och-sjukvardsavtal?publisherId=3237184&lang=sv

