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Uppdragsbeskrivning Gotalandsregionen Vistra
Datum: AAAA-MM-DD Fyll i samordningsrad (ett eller
flera)

Uppdragsbeskrivning

Uppdrag: [Uppdragets namn]

Godkénd av: Uppdragsgivare [Uppdragsgivarens namn] Datum: 202X-MM-DD
Avstdmd med: Uppdragstagare [Uppdragstagarens namn] Datum: 202X-MM-DD

Kursiv text dr instruktioner till hur mallen ska anvdindas och ska tas bort ur det
fardiga dokumentet.

Bakgrund, syfte och mal

Beskriv uppdragets bakgrund, varfor det ska genomforas samt mdl.

Beskrivning av uppdraget
Beskriv vad som ingdr och vad som inte ingdr i uppdraget. Vilken dr mdlgruppen?

Finns behov av forvaltning?

Uppdragsorganisation
Uppdragsgivare: SOR &r uppdragsgivare.

Uppdragstagare: KPH ér uppdragstagare och regionutvecklare processleder arbetet.
Arbetsgrupp tillsétts utifrdn uppdragets utformning och behov.

Kostnader och finansiering av uppdraget
Ryms uppdraget inom befintlig budget eller behovs ytterligare/annan finansiering?

Resursbehov

Beskriv vilket resursbehov uppdraget har? Vilka referenspersoner behovs?
Referenspersoner representerar exempelvis patientrepresentanter, forvaltningar,

kommun eller primdrvard.
Tidsplan
Beskriv uppdragets tidplan.

Beroenden for uppdragets genomforande

Finns beroenden till exempelvis andra uppdrag, projekt



Aterrapportering
Beskriv hur uppdraget ska rapporteras. Ska deprapportering goras?

Uppdragsgivare: Uppdragstagare:

[Uppdragsgivarens namn]| [Uppdragstagarens namn]

Ort, datum Ort, datum



