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1). Godkännande av dagordning (B) 

Föredragande: Mats Wennstig 

 

Linda Mattsson, chef HSL Olofström, hälsas extra välkommen till länssamverkansgrupp Nära vård. 

Linda kommer ersätta Björn Sundin i denna grupp.  

 

Dagordningen gås igenom och godkänns med tillägg av övriga frågor enligt följande: 

 

9 a/ Tillnyktringsavtal  

9 b/ Mariamottagning  

 

Länssamverkansgrupp Nära vård beslutar 

att          godkänna upprättad dagordning med tillägg till övriga frågor. 

 

2). Föregående mötesprotokoll (B) 

Föredragande: Sandra Johansson 

 

Beslut och återkopplingspunkter från föregående mötesprotokoll gås igenom. Kompletterande 

information ges om att frågor kommer skickas ut till Link-samordnare och Processteam Trygg och 

säker in- och utskrivning kopplat till utvärdering av införandet av Link. När svar inkommit kommer 

information återkopplas tillbaka till denna grupp för vidare dialog.  

 

Inga synpunkter ges på föregående mötesprotokoll.  

 

 

Länssamverkansgrupp Nära vård beslutar 

att          godkänna mötesprotokoll för föregående möte 2025-12-08. 

 

3).  Protokoll LSVO: ledningsgrupp (I)  

Föredragande: Mats Wennstig 

 

Inga synpunkter på utskickat protokoll från LSVO. 

 

4). SIP-processen (I/D) 

• Dialog kring om hur vi kan ta oss an ett arbete kring SIP i Blekinge 

Föredragande: Inga-Lisa Apelman & Rebecca Welander 

 

 

 



 

 

Inga-Lisa berättar att länssamverkansgrupp Främja jämlik hälsa tagit fram en lathund de använder som 

stöd till beslut vid nya initiativ. Detta också med utgångspunkt i programplan och de nyttor som tagits 

fram. Inga-Lisa önskar att även länssamverkansgrupp Nära vård testar denna lathund. Lathunden är 

uppdelad utifrån tre olika delar vilka är följande: 

 

Är det rätt behov? 

• Vilket behov ska insatsen tillfredsställa? 

• Vet vi hur behovet ser ut i hela länet? 

• Är detta ett behov som är högt prioriterat utifrån effektmålet? 

 

Är det rätt insats? 

• Vilken nytta förväntas insatsen bidra med? Hur passar det in i nyttorna för 

programmet? 

• Går det att möta behoven tidigare/mer uppströms? 

• Ser ni några andra lösningar som också skulle kunna möta samma behov? Är 

detta den bästa lösningen? 

 

Finns det rätt förutsättningar? 

• Finns det en tidsplan? 

• Är resursbehovet beskrivet? (Personal, material, lokaler etc. ) Finns det 

finansiering/resurser för genomförande? Pengar och tid? 

• Är samtliga huvudmän involverade i tillräcklig omfattning? Finns det möjligheter 

till breddinförande i hela länet om det skulle bli aktuellt? 

• Involveras invånare och civilsamhällets aktörer i tillräcklig omfattning? 

 

På mötet testas lathunden kopplat till SIP. Detta görs genom grupparbete och sedan sammanställning i 

helgrupp. Vid denna punkt deltar även berörda sakkunniga/stödfunktioner. Det som först diskuteras 

är följande fråga: 

 

1. Vill vi utveckla SIP som arbetssätt på ett systematiskt sätt tillsammans och i så fall hur? 

 

Sammanfattningsvis efter gruppdialogerna framgår det att det är ett relevant behov och att gruppen på 

något vis arbetar med detta tillsammans även om gruppen inte riktigt har svaret på hur i dagsläget.   

 

2. Hur vill vi göra det? Vad finns det för olika alternativ? Hur vill vi ta oss an detta i samverkan? 

 

Sammanfattningsvis efter gruppdialog framförs behov av att jobba vidare med SIP på något vis även 

om vi inte vet hur i dagsläget. En tanke är att jobba med SIP kopplat till olika områden var för sig och 

förbättra utefter avvikelser etc. Förslag lyfts också fram att titta på detta utifrån en gemensam process 

och vad som behöver utvecklas. Det beskrivs att SIP också är en form av stödprocess till flera andra 

processer. Annat förslag är att samla ihop personer utifrån de grupper vi har idag (exempelvis Trygg 

och säker in- och utskrivning och samverkansprocessen) där SIP har nära koppling och eventuellt då 



 

 

komplettera med representanter som saknas i redan befintliga gruppen för helhet kopplat till SIP samt 

för ett mer preventivt syfte. Förslag lyfts också om att först kolla över det som redan gjorts och är 

framtaget för att undvika att börja om.  

 

Vad är det som gjort att arbete med SIP inte fungerat fullt ut? Hur ser det ut med följsamhet till redan 

framtagna dokument och rutiner? Gruppen önskar få längre tid att diskutera arbetet med SIP på ett 

fysiskt möte framöver.  

 

 

3. Hur vill vi ta detta vidare? Vad är nästa steg?  

 

Sammanfattningsvis framgår behov av att diskutera resursfrågan och vem som ska arbeta med denna 

fråga. Det lyfts också fram att det är bra att omvärldsbevaka och att inte göra det för komplicerat då vi 

redan gjort mycket kopplat till SIP och har mycket bra material sedan innan. En annan del som lyfts är 

om det är tydligt med roller och ansvar för de som jobbar med SIP samt hur vi följer upp följsamheten 

till redan framtagna rutiner. Förslag ges om att var och en i gruppen tar med frågan ”hem” för 

reflektioner och input till nästa möte. Förslag ges också om att det hade varit intressant att i ett första 

skede skicka ut enkät till de som arbetar med SIP för att kartlägga vad det är som skaver så man 

arbetar vidare med rätt fråga.  

 

Sammanfattningsvis tas beslut om att diskutera frågan kring SIP vidare vid nästa möte när gruppen 

träffas fysiskt.  

 

5). Förslag till ordning för beslutsfattande (I/D/B) 

Föredragande: Mats Wennstig 

 

Mats informerar om att LSVO under en tid praktiserat framtaget förslag avseende ordning för 

beslutsfattande. Detta förslag beskrivs mer utförligt i utskickat dokument. I det stora innefattar detta 

två delar, majoritetsbeslut och beslut i enhällighet.  

 

Majoritetsbeslut 

Vid beslut om frågor som berör: 

 

• Länssamverkansgruppen som forum (till exempel arbetsordning) 

• Progression av redan igångsatta arbeten, utredningar och undersökningar 

 

Länssamverkansgruppen kan fatta beslut när mer än hälften av de närvarande ledamöterna stödjer ett 

förslag. Detta bygger på att gruppen inte kan fatta formellt beslut som binder parterna men att du som 

t.ex. verksamhetschef kan fatta beslut utifrån ditt mandat. När det gäller majoritetsbeslut handlar det 

om att man beslutar om t.ex. arbetsordning eller redan igångsatta arbeten, där behöver inte alla 

kommuner eller ledamöter vara med.  

 

Beslut i enhällighet  



 

 

 

Vid beslut som gäller för och kräver följsamhet av samtliga huvudmän, såsom: 

 

• Beslut om länsgemensamma avtal, överenskommelser, planer och rutiner 

• Beslut om länsgemensamma satsningar och nya arbetssätt 

• Beslut om att ta huvudmännens egna finansiella och personella resurser i anspråk 

• Beslut om fördelning av länsgemensamma stimulansmedel 

 

Vid dessa beslut krävs enhällighet av länssamverkansgruppens samtliga huvudmän, det vill säga att 

samtliga huvudmän stödjer ett förslaget. Vid dessa beslut behöver därför alla berörda huvudmän vara 

representerade alternativt ge medskick till gruppen om ställningstagande i frågan. Ett exempel på fråga 

där beslut i enhällighet krävs är t.ex. beslut om framtagna Blekingerutiner där alla sex huvudmän som 

är berörda behöver ställa sig bakom beslutet.  

 

I dokumentet beskrivs också hur man gör när det gäller beslut i enhällighet. Detta är också ett led där 

denna grupp tar sig an och tar mer beslut. Tidigare haft många beslutsfrågor skickats till LSVO men 

framöver är tanken att denna grupp i högre grad ska kunna ta egna beslut.  

 

Gruppen lyfter fram önskemål om att i dokumentet också beskriva hur vi hanterar om det finns en 

oenighet kring vissa frågor. Dialog förs om att det inför alla beslut är viktigt med bra förarbeten och 

tydliga beslutsunderlag. Uppstår oenighet i länssamverkansgrupp Nära vård som gruppen inte själva 

kan lösa förs dialog om att frågan i så fall behöver lyftas vidare till LSVO. Det kan finnas olika vägval 

hur man gör för att försöka hitta en väg till enighet om det inte finns från början.  

 

Länssamverkansgrupp Nära vård beslutar 

att          stå bakom att börja arbeta utefter förslag till ordning gällande beslutsfattande i 

länssamverkangrupp Nära vård och utvärdera efter hand. 

 

6).  Att gå från reaktivitet till proaktivitet (I/D) 

• Hur går vi från att reaktivt ta ställning till nya förslag på insatser till att se vad 

som är viktigast för att nå effektmålet och den samverkan vi önskar ha? 

Föredragande: Inga-Lisa Apelman & Rebecca Welander 

  

Det har kommit en ny överenskommelse för uppdrag psykisk hälsa och vi behöver fundera på vad vi 

vill lägga de gemensamma pengarna på.  Vi behöver framöver kanske tänka mer proaktivt vad vi vill 

göra och vad vi mest behöver lägga pengarna på eller lägga på något som redan är på gång istället för 

att alltid starta nytt.  

 

Hur blir vi mer proaktiva att välja vad vi vill göra och satsa på?  

Vad vi vill med det proaktiva arbetet behöver vara tydligt i alla led. Finns exempel där vi försöker gå 

samman och tänka proaktivt där tjänstemän är överens men det sedan kan bli stopp på högre 

ledningsnivå etc. Proaktivitet finns i långsiktighet. Ibland gör vi också mycket bara för att det kommer 



 

 

statsbidrag och att man då springer på många bollar. Viktigt att dra åt samma håll och ha en uthållighet 

i länssamverkan, att det länsgemensamma arbetet är prioriterat och viktigt.  

 

Önskemål lyfts fram om utvecklingsdag/utvecklingsdagar där man fortsätter djupdyka i 

programplanen. Titta på effektmål och nyttor och kartlägga vad vi har pågående för att få en samlad 

bild. Detta för att tydligare se vad det är vi gör och skulle vilja göra mer av för att uppnå 

mål/omställning och ha en gemensam bild när det kommer statsbidrag framåt för att då snabbare 

kunna ta beslut. Detta för att inte börja fundera först när statsbidragen kommer. Viktigt att inte heller 

glömma kunskapsstyrning vilket behöver vara med i kartläggning i helheten.  

 

Vidare framförs behov av att hålla ihop de olika projekten så vi inte springer på många olika bollar och 

jobbar med samma saker på olika håll. En tydlig ekonomistyrning lyfts också fram som viktigt, att veta 

vilka resurser vi har både ekonomiskt och personellt. Vi behöver arbeta med långsiktighet och samla 

ihop det vi gör så det inte spretar.  

 

Dialog förs också om att vi kan behöva ha samordnare som håller ihop statsbidragen då det är en 

utmaning när det är många som ska hålla ihop det. Ibland är det också svårt att veta ett par år framöver 

vad det är som kommer och ibland kommer vissa saker vi inte har koll på långt i förväg. Det vi får 

gemensamt är uppdrag psykisk hälsa annars är det också andra statsbidrag till kommun och region.  

 

Sammanfattningsvis framöver framförs det behov av en långsiktigt plan. Grunden har lagts i 

programplanen men vi behöver fortsätta jobba med vad vi har på gång och vad vi kanske inte har på 

gång och behöver arbeta mer med och att genom utvecklingsdagar gemensamt fördjupa oss i detta. 

Utifrån det kan det sedan blir tydligare vad vi vill arbeta med sen när statsbidrag kommer. Ett första 

steg som lyfts är att på utvecklingsdagarna se hur vi i så fall kan använda dem. Alternativt ta tillbaka till 

programstyrgruppen när, var och hur vi tänker för att skapa en plan. 

 

 

7).  Utvecklingsdag gemensamt med LSG Främja jämlik hälsa 17 april? (I/D/B) 

• Ändra 23/3 till digitalt efm? 

• Stryka 20/4? 

• Innehåll/upplägg? 

Föredragande: Mats Wennstig 

 

Förslag från den andra länssamverkansgruppen om gemensam utvecklingsdag 2026-04-17. I princip så 

är detta datum fastställt. Det ligger ingen inbjudan ännu men Mats kommer att skicka ut detta i närtid. 

Tidsram för denna dag är 08.30-15.00. Plats kommer troligen att bli i Karlshamn. Tanken är att på 

detta möte ta sig an den lokala nivån av samverkan samt utvärdera de nya grupperna, om vi fångar alla 

perspektiv etc. Karlskrona kommun framför att de inte kan delta 2026-04-17 på grund av chefsdag.  

Karlskrona ser över möjligheten till om i alla fall en deltagare kan delta på utvecklingsdagen och då ta 

med perspektiv från övriga ledamöter som inte kan delta.  

 



 

 

Vi har sedan tidigare planerat möte (halvdag) i Bräkne-Hoby 2026-02-23. Gruppen önskar att detta 

kvarstår som planerat.  

 

2026-03-23 är sedan tidigare heldag inbokad med gruppen. Gruppen framför att det fortsatt finns 

behov av att ha denna dag fysisk som utvecklingsdag. Denna dag planeras ihop med 

programstyrgruppen. 

 

Beslut tas även om att ha kvar mötet 2026-04-20 men då som digitalt möte halvdag.  

 

Länssamverkansgrupp Nära vård beslutar 

att          ha kvar mötet 2026-02-23 fysiskt, halvdag i Bräkne-Hoby. 

att          ha kvar heldag för utvecklingsdag 2026-03-23 och att denna dag planeras ihop med 

programstyrgruppen. 

att          ha kvar mötet 2026-04-20 men att detta då genomförs digitalt, halvdag. 

 

8.) Sekreterare i länssamverkansgruppen (I/D) 

• Ersättare för Sandra Johansson från februari 

Föredragande: Mats Wennstig 

 

Dialog förs vem som kommer ersätta Sandra som sekreterare när hon går hem på föräldraledighet. 

Dialog förs om olika digitala alternativ. Det framgår då att Regionen inte har möjlighet att spela in 

möte via Copilot i Teams men att funktionen finns hos vissa kommuner. Dialog förs om att det kan 

fungera med en digital lösning när det är både fysiska och digitala möten men att det är svårt vid 

utvecklingsdagar och att någon då behöver skriva.  

 

Sekreteraren i den andra länssamverkansgrupp kommer också att sluta och ersättare diskuteras även i 

den gruppen. Den gruppen har inte heller hittat någon som kan ta över uppdraget i dagsläget men man 

jobbar vidare på teknikfrågan och kunna lösa och ersätta sekreterare med digitala lösningar framåt. I 

den andra gruppen har man valt att fram till dess ha ett växlande schema avseende vilka som skriver. 

 

Dialog förs om att göra på samma sätt även i denna grupp. Att vi behöver ha en fysisk person som 

skriver fram till dess att vi löst det digitalt. Beslut tas om att gruppen fram till dess kör ett växlande 

schema kommun och region avseende vem som skriver. Emma Liljegren från Karlshamn börjar att 

skriva (detta gäller ordinarie möten). Utvecklingsdagarna löser sig på annat sätt. Är det någon som 

hittar någon ersättare eller resurs som kan skriva kan man återkomma.  

 

 

9). Övriga frågor 

 

a/ Tillnyktringsavtal 

Föredragande: Carina Söderholm 

 



 

 

Carina informerar om att Tillnyktringsavtalet varit ute för remiss hos berörda Socialtjänster i 

kommunerna om förlängning. Tillnyktringsavtalet handlar om att kommunerna har platser på 

regionens beroendeavdelning för tillnyktring och delbetalning gällande detta. Tanken är att avtalet ska 

förlängas och har nu varit uppe i LSVO som godkänt förlängning.  

 

b/Mariamottagning 

Föredragande: Inga-Lisa Apelman 

 

Det har gjorts en förstudie kring Mariamottagning, mottagning för unga med riskbruk, skadligt bruk 

eller beroende som kommun och regionen har tillsammans. Den här förstudien mynnar ut att vi 

behöver jobba vidare i denna fråga och bli mer konkreta hur vi vill lösa det.  

 

Den andra länssamverkansgruppen har godkänt denna förstudie. Dialog har förts om att det vidare 

arbetet däremot ska läggas in under samsjuklighetsprojektet som då ligger under vårt program. Dialog 

har först med projektägare (Carina S och Sylvia) som också tycker det är en bra idé. Detta också då 

Mariamottagning går in i samsjuklighetsreformen vilket gör att det blir konstigt att ha det på olika håll. 

Fråga lyfts fram om hur länssamverkansgrupp Nära vård ställer sig. Är det något deltagarna i gruppen 

behöver veta/ta ställning till för att tycka att det ska lyftas över till detta program och 

samsjuklighetsprojektet?  

 

Deltagare i gruppen framför önskemål om att ta del av förstudien. Detta för att kunna läsa innan beslut 

tas och då eventuellt ta beslut om denna fråga på nästkommande möte och att berörda då läst 

förstudien till dess. Om möjligt lyfts även önskemål om en kort dragning för att då också kunna ställa 

eventuella frågor.  

 

 

10). Utvärdering av mötet 

• Positivt med grupparbete, bra att varva grupparbete och information 

• Stort engagemang 

• Effekt av att vi har setts nu när vi har digitala möten 

• Som ny i gruppen något svårt att greppa 

 

 

(Mats informerar om att man jobbar på att ta fram en checklista för nya deltagare i mötesforum för att 

enklare få med alla delar. Detta gäller bland annat PSVO, LSVO och länssamverkansgrupperna så man 

kommer in bra som ny ledamot i gruppen). 
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