
Mötesanteckningar– Ledningsgrupp för samordning av 
hälso- och sjukvård, socialtjänst och skola  

  
Tid: 13:00–15:00 
Plats: Regionhuset, Nygatan 20, sal Bolmen 
Ordförande: Ulrika Boström (Alvesta kommun), Magnus Frithiof (Region Kronoberg) 
Sekreterare: Marcus Johansson och Cornelia Worth 
Medverkande: 

• Kl. 11:00–12:00: Socialchefer, hälso- och sjukvårdens ledning (Punkt 1-5) 
• Kl. 13:00–15:00: Skolchefer, socialchefer, hälso- och sjukvårdens ledning (punkt 6-9) 

  

1. Inledning 
  

Mötet inleddes med att dagordningen fastställdes och att föregående mötesanteckningar noterades utan 

ytterligare synpunkter. 

  
  

2. Samlokalisering CMV, Barnahus och Social jour 
Information/Diskussion. Föredragande: Rizana Talic, Växjö kommun 
 

Rizana Talic informerar om pågående planering kring lokalförsörjning. Underlag för vidare dialog kommer 

inför ledningsgruppens möte i september. I dialogen lyftes även behov av samordning mellan 

Barnahus, familjehälsa, BUP och ungdomsmottagning, särskilt utifrån logistik och nya 

samverkansbehov kopplat till frivården. 

 

3.   Centrum mot våld (CMV) 
Diskussion/alla 
 
Uppföljande dialog från förra mötet utifrån styrning och resurssättning genom Ledningsgrupp för 
samordning. Ledningsgruppen konstaterar behov av en tydligare struktur i beslutsgången och förordar att 
arbetsgrupperna lämnar underlag till styrgruppen. Vid behov av beslut så lyfts ärendet i Ledningsgrupp för 
samordning. Regionen informerar om att styrgruppen utökas med representanter från kvinnokliniken och 
primärvården. 
 Vidare diskuterades gränsdragningen mellan vad som utgör behandling respektive stödinsatser, där det i 
dagsläget råder viss oklarhet. Arbetsgruppen har i uppdrag att återkomma med förslag kring både 
resursbehov och möjliga förändringar i organisation och arbetssätt. 

  
  

4. Gemensam inriktning samsjuklighetsreformen i Kronobergs län 
Information/Diskussion Föredragande: Sandor Eriksson region Kronoberg 
Underlag: 1. Tjänsteskrivelse Förberedande underlag samsjuklighetsreformen,  
2. Förberedande underlag, gemensam inriktning samsjuklighetsreformen i Kronobergs län 
 
Sandor presenterar underlaget som tagits fram av projektgruppen Skadligt bruk och beroendevård 
nära Kronobergaren. Reformen innebär en större omställning, bl.a. synen på missbruk som 
långsiktigt tillstånd. Det finns behov av tydligare definition av behandling samt ansvarsfördelning 
mellan region och kommun. Det här är frågor som arbetas med nationellt och SKR utövar 
påtryckningar på regeringen att klargöranden behövs. 



Ledningsgruppen konstaterar ändå att Kronoberg ligger bra till genom det etablerade samarbetet i 
integrerad mottagning och pågående processer kring integrerad vårdkedja. 
Diskussion förs om begränsad effekt av HVB-placeringar och behov av mer långsiktiga insatser med 
fokus på boende och sysselsättning från kommunerna, vilket stärker vård och behandling. I arbetet 
framåt behöver projektorganisationen vara bred och det finns behov av att addera funktioner kring 
bl.a ekonomi, juridik och kommunikation. Frågan om finansiering och skatteväxling är ännu oklar 
nationellt. 
Fokus framåt i Kronoberg ligger på att inleda ett kartläggningsarbete för att skapa en gemensam bild 
av nuvarande resurser och verksamheter. Behovet av att samla in statistik och tydligt definiera vilket 
underlag som ska tas fram lyftes- Ledningsgruppen föreslår att följande data sammanställs från 
kommunerna:  
- Antal LVM 
- Antal SIS placeringar 
- Antal HVB placeringar 
- Antal behandlingskontakter i öppenvård  
 
Ledningsgruppen beslutar i enlighet med förslaget:  

• Informationen noteras. 

• Övergripande inriktning tillstyrks. 

• Underlaget används för fortsatt dialog och process avseende samsjuklighetsreformen i 
Kronobergs län. 

 

  

5. Specialiserad rehabilitering i hemmet (SPRIH) 
Information Föredragande: Sandor Eriksson region Kronoberg  
Underlag: Powerpointpresentation SPRIH 
 

Sandor Eriksson informerade om att rehabiliteringskliniken planerar att undersöka möjligheten att införa 

specialiserad rehabilitering i hemmet genom ett pilotprojekt. Initiativet är en del av verksamhetens 

utveckling och syftar till att skapa nya former för att erbjuda rehabilitering i patientens hemmiljö. 

Pilotprojektet är kopplat till arbetet med Rehab 2030 och omställning Nära vård. 

Ledningsgruppen noterar informationen. 

  

  

6. Frågeställningar till direktiv för omvärldsanalys av hemsjukvårdsavtal 
Diskussion och beslut 
Underlag: Förslag frågeställningar till Omvärldsanalys Hemsjukvårdsavtal 
 
Den externa omvärldsanalysen syftar till att ge konkret underlag med rekommendationer. Resultatet ska 
kunna utgöra grund för kommande arbete med nytt hemsjukvårdsavtal mellan länets kommuner och 
region Kronoberg. På föregående ledningsgrupp ombads socialcheferna inkomma med synpunkter på 
frågeställningar som bör ingå. Ett stort antal nya frågor har inkommit. Bifogat underlag är ett förslag som 
på uppdrag av AU avgränsat frågeställningarna utifrån syfte och kostnadseffektivt uppdrag till den externa 
konsulten. (Sjukvård och Omsorgskonsulter - Helseplan) 
 
Ledningsgruppen beslutar att uppdra åt Helseplan att påbörja omvärldsanalys utifrån frågeställningarna i 
underlaget. Att uppdraget innefattar dokumentstudier och intervjuer med nyckelpersoner/ledning hos 
berörda aktörer samt bechmarking mot 3-4 andra län. 
 
 
 

https://helseplan.se/


 
 
 
 
 

Skolchefer med på nedanstående punkter 
 

7. LINK och Barnets plan - fortsatt hantering  
  
 
Det råder i nuläget en låsning i LINK-frågan och det finns ingen lösning som fungerar för alla parter. AU 
bedömer att det inte är hållbart att fortsatt ange att LINK gäller fullt ut. I stället behöver en mer 
pragmatisk hantering tillämpas på kort sikt, där verksamheterna hanterar informationsdelning utifrån vad 
som är möjligt inom juridiska ramar. 
 
Ledningsgruppen beslutar: 
• att konstatera att nuvarande tillämpning av LINK inte fullt ut fungerar i praktiken 
• att i nuläget tillämpa en pragmatisk hantering där verksamheterna hanterar informationsdelning inom 
gällande regelverk 
• att ge fortsatt uppdrag att utveckla en långsiktig lösning med inriktning mot SDK, eventuellt i 
kombination med delar av LINK 
 
Ledningsgruppen konstaterar vidare behovet att tydligare koppla utvecklingsarbetet till IT och IT-
säkerhetskunniga funktioner. Hälso- och sjukvården har i sin utvecklingsplan för IT prioriterat samverkan 
med kommunerna. Kommunernas IT-funktioner behöver också involveras i utvecklingsarbetet kring 
Barnets plan. Växjö kommun anmäler intresse att delta i gemensamt arbete. Ljungby återkommer i 
frågan. Processgruppen och elevhälsocheferna fortsätter arbetet för att tillsammans med IT utveckla en 
långsiktig lösning.  
 

7. Gemensam utbildningssatsning MHFA  
Föredragande: Marcus Johansson RSS 

  
Marcus informerar om kommande workshop 11 juni med arbetsgrupp suicidprevention. Syftet med 

workshopen är att med utgångspunkt i den nationella strategin för psykisk hälsa och suicidprevention 

prioritera länsgemensamma fokusområden till handlingsplanen. 

Utbildningssatsningen Mental Health First Aid (MHFA) är en gemensam satsning för att stärka och 

sprida kunskap om psykisk ohälsa och suicidalitet. Viktigt att vi i länet har en hållbar struktur för hur 

vi nyttjar och använder potentialen i utbildningarna. Workshopen väntas ge inspel till det fortsatta 

arbetet.  

  

8. Skolchefers delaktighet i ledningsgruppens arbete 
Diskussion 

Underlag: Skolchefernas underlag med förslag gällande deltagande i ledningsgrupp för samordning 

 

Dialog utifrån skolchefernas underlag om minskat deltagande i ledningsgruppen. Skolcheferna lyfte behov 

av att tydliggöra forumets syfte samt föreslog att frågor kring barn och unga i större utsträckning klustras. 

I diskussionen berördes forumets roll som samverkansyta samt behov av att tydliggöra uppdrag, nivå och 

relation till andra forum. Vikten av kontinuitet, relationer och tillit i samverkan lyftes. Behov av att 

tydligare lyfta frågor kopplade till barnprocessen och Kronobarnsmodellen diskuterades. 



Synpunkter framfördes kring upplevd relevans i dagordningen och behov av delat ansvar för innehållet. 

AU:s roll lyftes som central i att fånga upp, bereda och prioritera frågor och därmed har en viktig funktion 

i att bidra till en relevant dagordning till ledningsgruppen.  

Samtidigt framhölls att många frågor är indirekt relevanta för skolan men viktiga ur ett helhetsperspektiv. 

Vidare lyftes behov av att utveckla arbetssätt och samtalsformer samt att klargöra om förändringsbehov 

främst avser innehåll eller form. Frågan om ledningsgruppens uppdrag och utveckling över tid berördes, 

liksom behov av risk- och konsekvensanalys vid eventuella förändringar. 

Förslaget noterades utan beslut och frågan tas upp igen vid första mötet efter sommaren. 

  

Ledningsgruppen uppmanas att ta med sig frågan för vidare reflektion till nästkommande 

ledningsgruppsmöte, där framtagandet av en konsekvensanalys blir ett viktigt nästa steg.  
  
  

9. Representation i ledningsgruppens AU 
  
AU möts månadsvis för att bereda frågor samt prioritera agenda inför ledningsgruppens möten. 
Representation AU ses över årligen. Förändringar inför hösten enligt följande: 
Skolchefer: Susanne Appelberg är kvar och Peter Magnusson tillkommer. Katja Schönbeck lämnar. 
Socialchefer: Ulrika Boström är kvar och Annelie Kjellström tillkommer. Catherine Persson-Lundgren 
lämnar.  
Hälso- och sjukvårdens ledning: Sandor Eriksson, Magnus Frithiof och Lisa Öberg, (representation 
oförändrad) 
 
Ordförandefrågan hanteras av AU inför ledningsgrupp i september. 
  

 
Övrigt  
  
Ordföringarna önskar ledningsgruppen en god sommar och mötet avslutas. 
 


