
 

 
 
Carina Westerelve Datum 2026-09-07 
Processledare Dokumenttyp Minnesanteckningar 
Mobil: 070 – 020 76 04  
carina.vesterelve@vgregion.se 

 

 

 

 

 

  

Ärende Möte i närområdesgrupp Ale 
  

Datum 2026-09-02 
  

Plats Nödinge kommunhus 
  

Närvarande 
(√) 

Mikael Bengtsson 
Kungälvs sjukhus 

√ Ulrika Johansson                      
Ales kommun 

√ 

 Amanda Orlinis Widell 
Kungälvs sjukhus 

√ Bodil Falkovén Andersson 
Adinahälsan, DOKTOR:SE 

√ 

 Angelica Lazo De La vega Compana 
Ale kommun 

√ Emelia Önebro  
Närhälsan Älvängen 

√ 

 Anna-Karin Sandberg 
Ales kommun 

√ Ida Willner 
Bohus Läkarhus 

- 

 Julia  Kungur  
Ales kommun 

√ Jennie Engman 
Skepplandas Läkarhus 

√ 

 Darko Pankovski 
Ales kommun 

√ Malin Franzén  
Älvängens Läkarhus 

√ 

 Hanna Hagelin Thelander 
Ales kommun 

√ Tina Holmberg  
Ale praktiken 

√ 

 Malin Elgh  
Ales kommun 

- Johanna Forsberg 
Bohus Fysioterapi Rehab 

√ 

 Mattias Leufkens 
Ales kommun 

√ Mattias Anesten 
Ale Rehabklinik 

√ 

 Emanuela Luca 

Ales kommun 
√ Jan Arleij  

Älvängen Fysioterapi rehab 
√ 

 Taija Holmberg 
Ales kommun 

- Malin Asplund 
(adjungerad) 
Bohus Läkarhus 

√ 

 Therese Eriksson-Påls 
Ales kommun 

√   

     

  Uppdrag 

   

1. Presentationsrunda 
Presentationsrunda då alla inte träffats tidigare. Amanda ersätter Anette, som 
går i pension. Ida är VD för Bohus Läkarhus och på mötet representeras av 
Malin Asplund.  Bodil är ny verksamhetschef på Adinahälsa/DR.SE samt Julia 
är ny enhetschef för bistånd. Alla hälsas välkomna till närområdesgruppen.  
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2. Återkoppling – lokal psykiatrigrupp 
Samsjuklighetsutredningen                               
Större delen av mötet ägnades åt samsjuklighetsutredning. Charlotta 
informerade om nuläget och det blev en bra dialog kring kommande 
förändringar. Charlotta Sundin Andersson, VGR informerade om nuläget. 
Frågorna är flera än svaren. Charlotta och Frida Cissig, Göteborgs 
kommunalförbund kommer till den lokala psykiatrigruppens möte i november 
för dialog och nulägesinformation. Övergången är framflyttad till den 1:a 
januari 2028. 
Vårdcentralernas representation i den lokala psykiatrigruppen 
Närhälsan bedömning är att det behöver vara minst en representant för norra 
delen av kommunen och en från södra delen från de privata vårdgivarna om 
inte alla deltar. 
Om inte alla deltar är det viktigt att säkra upp hur informationsöverföring och 
kommunikation ska föras inför och efter mötena. 

 
 
 
 
 

   
2. Kommunens krismottagning                                              

Information om våld i nära relationer  
Krismottagningen är till för både offer och förövare och sedan den 1:a augusti 
har kommunen en koordinator för arbetet mot våld i nära relationen. 
Koordinatorn ska arbeta både mot berörda individer och i kommunens 
strukturella arbeta inom området. 
Boendestödet har också börjat arbeta med våld i nära relation när det gäller 
personer med intellektuell funktionsnedsättning. 
 

 
 
 

3. SIMBAs handlingsplan för hälsa och den nära   vården 
2:1 Trygg och effektiv utskrivning från sluten hälso- och sjukvård genom 
samverkan 
Samverkan kring skörhet och skattning enligt CFS  
Mikael visar statistik från den 19:e augusti då 68 patienter i SIMBA-området 
var inskrivna i SAMSA och endast en patient har CFS-skattning registrerad. 
Dialog förs kring vad anledningen är till att det endast finns en CFS-skattning 
registrerad i SAMSA, i enlighet med gemensamt fattat beslut, när samtliga 
verksamheter säger sig arbeta med erbjudande av skattningar. 
På sjukhusets olika avdelningar finns en variation av andel patienter som blir 
skattade. 
Mikael lyfter att det även brister i dokumentation av aktivitets- och 
funktionsstatus i SAMSA. Både aktivitets- och funktionsstatus samt CFS-
skattning är viktig information för sjukhuset för beslut om den fortsatta 
behandlingen vid inskrivning i slutenvården. 
2:3 Effektiv avvikelsehantering 
-  Lyfta och delge varandra där samarbetet varit lyckosamt i ett gemensamt  

lärande syfte 
Alepraktiken lyfter att skav som upprepas behöver föras dialog kring. 
Innan sommaren initierade de ett möte med kommunen kring inskrivning i 
den kommunala primärvården. Det blev ett bra möte där man 
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 förutsättningslöst delade varandras bild för att få kunskap om varandras 
uppdrag. Uppföljning av möte kommer att ske inom kort. Kommunen säger 
att är där flera vårdcentraler som är intresserad av liknande dialogmöten är 
det bara till att höra av sig. 
Till nästa närområdesgruppsmöte får kommunen i uppdrag att förbereda ett 
ärende och januari går uppdraget vidare till någon av rehab.verksamheterna. 
 

 

4. Kloka kliniska val                                                                    
Dialog kring konferens och representation vid planeringsmöte inför 
konferensen 
Mikael informerar om att sjukhuset tagit beslut om att bjuda in till en 
konferens kring ”Kloka kliniska val”. Mikael ser gärna att representanter från 
både kommunal- och regionalprimärvård deltar i planeringen av konferensen. 
Någon vårdcentralsrepresentant säger att det är viktigt att även någon 
representant med rehab.kunskap deltar. Tina förhör sig om någon läkare från 
Praktikertjänst kan delta i förberedelserna.  
En annan vårdcentralsrepresentant lyfter vikten av att inte tappa det 
personcentrade förhållningssättet i dialogen. 
Bedömningen är att ca 1,5 h behöver avsättas för ett planeringsmöte. Finns 
intresse av att delta i planeringen meddela Mikael detta. 
 

 

5. Övrigt 
Ny verksamhetschef i Ale kommun 
Mattias informerar om att han kommer att slut och gå vidare till nytt uppdrag. 
Under rekryteringsperioden kommer Angelica vara tf.verksamhetschef tills ny 
ordinarie beräknas vara på plats i januari. 
 

  

 
 
 
Vid minnesanteckningen 
Carina Westerelve 
Processledare 


