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 Tjänsteutlåtande 
 Datum Dnr 

 2021-09-17 KA 2020/000887 

Kommunstyrelsens förvaltning 

Pia Bergenholtz, pia.bergenholtz@sotenas.se 

Hållbarhetsstrateg 

Motion - Införande av miljözon i Sotenäs kommun 

Sammanfattning 

I motionen ”Införande av Miljözon i Sotenäs kommun” föreslås att utreda möjligheterna för 

ett införande av miljözon klass 1 där det även ska ingå kartmaterial och konsekvensanalys. 

Sedan motionen inkom har Sotenäs kommun antagit ett 15-tal av kommunernas 

klimatlöften, däribland nr 4 Vi ställer krav i upphandling för transportdelen i nya avtal. 

Införande av miljözon syftar till att förbättra luftkvalitén i närområdet. 

Luftkvalitetsmätningar i Sotenäs visar dock på att luften är generellt bra i kommunen. En 

utredning om införandet av miljözon bör utöver miljömässiga aspekter även undersöka 

ekonomiska och sociala effekter för det lokala näringslivet då framförallt de ekonomiska 

effekterna riskerar att bli stora om inte det lokala näringslivet är redo för denna omställning. 

För att genomföra en utredning om införandet av miljözon fordras konsulttjänster då 

förvaltningen inte har utrymme för detta inom ordinarie arbetstid.    

Beskrivning av ärendet 

Den 16 september 2020 inkom en motion till kommunfullmäktige från Mathias Bruno (M) 

med titeln ”Införande av Miljözon i Sotenäs kommun”. 

Motionen yrkar: 

- att kommunfullmäktige uppdrar åt kommunstyrelsen att utreda möjligheterna för ett 

införande av miljözon klass 1.  

- att den nämnda utredningen också innehåller en konsekvensanalys och kartmaterial över de 

platser som kan anses lämpliga för miljözon. 

Kommunfullmäktige mottog motionen och beslutade 24 september 2020 att överlämna den 

till kommunstyrelsen för beredning. 

Förvaltningen har behandlat ärendet genom att kontakta berörda verksamheter i kommunen 

för att undersöka dels hur en utredning skulle kunna genomföras, dels vad som görs inom 

miljöområdet gällande transporter idag. 

Sedan motionen inkom har Sotenäs kommun 2020-10-28 antagit ett 15-tal av kommunernas 

klimatlöften, däribland nr 4. Vi ställer krav i upphandling för transportdelen i nya avtal. Det 

innebär att vi ställer miljö- och klimatkrav i alla avtal där transporter upphandlas, 

exempelvis postleveranser och avfallstransporter. Vi ställer också miljökrav i mer än 50 

procent av upphandlingar av varor och tjänster som kräver omfattande transportarbete.  

Konsekvensbeskrivning 

Ekonomi  

För att genomföra en utredning om införandet av miljözon fordras konsulttjänster då 

förvaltningen inte har utrymme för detta inom ordinarie arbetstid, vilket kräver utökad 

budget. Förslaget till beslut bedöms kunna genomföras inom befintlig budget. 
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Regelverk  

Att införa miljözon är idag inget som krävs av kommuner utan görs frivilligt.  

Arbetet för att minska miljöpåverkan från transporter kopplar bland annat till arbetet för 

Agenda 2030 på global nivå och miljömålen på, nationell och regional nivå. På lokal nivå 

kopplar frågan om miljözon till Sotenäs Hållbarhetsstrategi främst vad gäller fokusområdena 

Hälsa och välbefinnande samt Hållbara städer och samhällen. 

Organisation och personal  

För att genomföra en utredning om införandet av miljözon fordras konsulttjänster då 

förvaltningen inte har utrymme för detta inom ordinarie arbetstid. 

Förslaget till beslut bedöms kunna genomföras inom befintlig verksamhet på 

kommunstyrelseförvaltningen. 

Hållbar utveckling 

Införande av miljözon syftar till att förbättra luftkvalitén i närområdet. 

Luftkvalitetsmätningar i Sotenäs visar dock på att luften är generellt bra i kommunen. En 

utredning om införandet av miljözon bör utöver miljömässiga aspekter även undersöka 

ekonomiska och sociala effekter för det lokala näringslivet då framförallt de ekonomiska 

effekterna riskerar att bli stora om inte det lokala näringslivet är redo för denna omställning. 

Införande av miljözon kopplar väl an till de globala utvecklingsmålen 4. Hälsa och 

välbefinnande samt 11. Hållbara städer och samhällen, vilka även utgör fokusområden i 

Sotenäs hållbarhetsstrategi.  

Kommunstyrelsens förvaltnings förslag till beslut 

Kommunfullmäktige besvarar motionen med att kommunen antagit klimatlöfte om att vi 

ställer krav i upphandling för transportdelen i nya avtal, vilket besvarar motionens 

intentioner om att stärka vår position som en miljökommun och sända signaler om att fasa ut 

gamla fordon.  

Motionen anses därmed besvarad.   

Beslutsunderlag 

Motion om införandet av miljözon 

Beslutet skickas till 

Motionären Mathias Bruno (M) 

Chef Näringsliv och utveckling 

Hållbarhetsstrateg 

 

 

  
Pia Bergenholtz Per Svensson 

Hållbarhetsstrateg Chef Näringsliv och utveckling 

 

 



2020-09-09 

Motion 
Till:   Kommunfullmäktige i Sotenäs Kommun 

Angående:  Införande av miljözon i Sotenäs Kommun 

Motionär:  Mathias Bruno (M) 

 

Bakgrund 

I vår kommun arbetar vi aktivt med miljösatsningar av olika slag och ligger på många punkter 
i framkant då det gäller miljöarbetet. Vår fordonsflotta när det gäller personbilar är mycket 
modern och vi har en stor andel elfordon som bidrar till en bättre miljö. När det gäller tunga 
transporter ligger vi dock långt efter. Kommunen äger egna tunga fordon med hög ålder och 
gammal teknik. Därtill beställer kommunen en ansenlig mängd transporter av skiftande 
kvalitet. Det finns leverantörer med en modern fordonsflotta och tunga fordon med 
uteslutande EURO6-motorer, det finns också vissa leverantörer med fordon vars ålder 
överstiger 20 år och totalt saknar EURO-klassning. I mitt Sotenäs skall vi inte ha ett sådant 
förfarande. I mitt Sotenäs skall leverantörer till kommunen konkurrera på lika villkor och 
kommunen skall ha samma krav på sina fordon som man ställer på underleverantörer.  

Åtgärdsförslag 

För att stärka vår position som en miljökommun vill jag införa miljözon i Sotenäs. Att införa 
miljözon är en aktiv åtgärd för att förbättra miljön i vårt närområde. Det är sedan den första 
januari 2020 möjligt för kommuner att själva införa miljözon. I dagsläget finns miljözon klass 
1 i Stockholm, Göteborg, Malmö, Mölndal, Uppsala, Helsingborg, Lund och Umeå. Sotenäs 
skulle med mitt förslag bli en av landets första kommuner att införa miljözon och det skulle 
stärka vårt miljöarbete.  

Grundregeln för miljözon klass 1 är att en tung lastbil eller buss får köra i zonen i 6 år från 
första registrering, innevarande år oräknat. Fordon som lever upp till EURO3 får köra i 
miljözon i 8 år och fordon som lever upp till EURO6 får köra i miljözon.  

Att kommunen skulle investera i nya, moderna och mer klimatvänliga fordon anser jag vara 
förkastligt. Detta baserar jag på att den stora investering det skulle innebära inte står i 
proportion till användningen. Det bör för kommunens del vara avsevärt mer gynnsamt att 
lägga ut alla tyngre transporter på entreprenad, vilket då även skulle innefatta 
vinterväghållning på kommunala gator. På så vis gynnas lokala entreprenörer som får en 
högre beläggning på sin fordonsflotta och har lättare att serva kommunen till rimliga priser.      

Var i kommunen det är mest rimligt att ha miljözon önskar jag att en utredning från 
förvaltningen fastslår men rimligt bör vara i alla tätorter och industriområden. 

 



2020-09-09 

Sammanfattning 

Ett införande av miljözon i vår kommun skulle stärka vår position som en miljökommun. Det 
sänder viktiga signaler och bidrar starkt till att fasa ut gamla och smutsiga fordon. Det skulle 
förbättra förutsättningarna för en sund konkurrens. Det skulle underlätta vid upphandling då 
ansvarig upphandlare inte behöver samma branschkompetens för att kunna ställa rätt krav, 
rent krasst räcker skrivelsen ”transporter skall följa gällande lagstiftning” och således har 
man fått med miljöaspekten även i upphandlingen och det blir samma förutsättningar för alla 
parter. Vid ett införande av miljözon skulle kommunen behöva sälja de tunga fordon som inte 
är godkända i miljözon och förslagsvis lägga de transporter man tidigare utför i egen regi på 
entreprenad. Det stärker ytterligare de lokala näringarna.  

För industrins del skulle en miljözon i kommunen troligen inte innebära några större 
förändringar då de flesta transporter idag är långväga och således redan anpassade för 
miljözon i exempelvis Göteborg och Mölndal. 

Yrkande: 

Jag yrkar att kommunfullmäktige uppdrar åt kommunstyrelsen att utreda möjligheterna för ett 
införande av miljözon klass 1. 

Jag yrkar att den nämnda utredningen också innehåller en konsekvensanalys och 
kartmaterial över de platser som kan anses lämpliga för miljözon. 

 

 

 

För Moderaterna i Sotenäs 

 

 

Mathias Bruno 

 



Inför 2022



1. Vi har en laddplan för kommunen (ny)

2. Vi klimatväxlar tjänsteresor 

3. Våra nya personbilar är klimatbonusbilar *

4. Vi ställer krav i upphandling för transportdelen i nya avtal

5. Vi deltar i Cykelfrämjandets kommunvelometer

6. Vi använder en klimatstyrande parkeringsplan/policy

7. Vi analyserar inköpens klimatpåverkan och ställer krav i prioriterade 

upphandlingar *

8. Vi minskar inköpen av fossilbaserade engångsprodukter *

9. Vi möjliggör cirkulära arbetskläder (ny)

10. Vi använder cirkulära möbler *

11. Vi möjliggör för medborgarna att låna/hyra produkter istället för att köpa *

12. Vi mäter matsvinn i offentlig verksamhet och har mål *

13. Vi beräknar klimatpåverkan från maten i offentlig verksamhet och har mål *

14. Vi genomför energieffektiviseringar *

15. Vi bygger i trä (ny)

16. Vi installerar solenergi *

17. Vi arbetar med återbruk av byggmaterial (ny)

18. Vi har en koldioxidbudget *

19. Vi finansierar investeringar i egen verksamhet genom grön obligation *

20. Vi arbetar aktivt med invånarnas engagemang för klimatet (ny)

(ny) 	 Detta är ett nytt klimatlöfte inför 2022. 

*	 Detta klimatlöfte har förändrats något i jämförelse med klimatlöftena inför 2021. 			
	 Klimatlöfte 7 är samma formulering men har flyttats från plats nr. 9. 



1.  Vi har en laddplan för kommunen. Det innebär att kommunen 
kartlägger laddmöjligheter och tar fram en plan för laddning av fordon där 
kommunen har rådighet vid bostäder, arbetsplatser, handel och besöksmål. 
Planen ska peka ut kommunens ansvar och hur kommunen kan samverka med 
aktörer som tillhandahåller laddning. På parkeringar vid kommunägda bostäder 
ska boende erbjudas laddmöjligheter. Planen ska utformas så att hållbart resande 
prioriteras, parkeringsplatser samnyttjas och att parkering och laddning prissätts 
marknadsmässigt.

2. Vi klimatväxlar tjänsteresor. Det innebär ett klimatväxlings-
system där klimatbelastningen från kommunanställdas flyg- och bilresor i 
tjänsten beräknas minst årligen och åsätts ett monetärt värde som speglar 
exempelvis samhällsekonomisk värdering. Klimatväxling används för att 
kunna stimulera önskvärda klimatinvesteringar och/eller driftsåtgärder 
internt i organisationen.

3. Våra nya personbilar är klimatbonusbilar. Det innebär att alla 
nya avtal vid köp och hyra av personbilar till kommunal verksamhet ska vara bilar 
som uppfyller krav på att få bonus i fordonsskatt. Endast undantagsvis väljs andra 
personbilar som då ska uppfylla Upphandlingsmyndighetens baskrav, efter intern 
dispens.

4. Vi ställer krav i upphandling för transportdelen i nya 
avtal. Det innebär att vi ställer miljö- och klimatkrav i alla avtal där 
transporter upphandlas, exempelvis postleveranser och avfallstransporter. 
Vi ställer också miljökrav i mer än 50 procent av upphandlingar av varor och 
tjänster som kräver omfattande transportarbete, exempelvis matleveranser, 
städ- och kontorsmaterial och parkeringsövervakning. 



6. Vi använder en klimatstyrande parkeringsplan/policy.
Det innebär att möjliggöra samnyttjande av parkeringsanläggningar, att 
prioritera besöks- och handelsparkering i centrala områden framför annan 
parkering, att se till att gatuparkering inte är subventionerad jämfört med 
parkeringshus, att möjliggöra flexibla parkeringstal med stimulans av bilpooler 
samt att frikoppla parkeringskostnaden från hyran av lägenheter.

7. Vi analyserar inköpens klimatpåverkan och ställer krav i 
prioriterade upphandlingar. Det innebär att kommunen bedömer var 
klimatkrav i upphandlingar gör störst nytta (utöver upphandlingar som tas upp i 
klimatlöfte 4) och ställer krav i minst tre upphandlingar under året.

8. Vi minskar inköpen av fossilbaserade engångsprodukter.
Det innebär att kommunen helt går ifrån minst en fossilbaserad 
engångsprodukt eller erbjuder minst fem nya beställningsbara alternativ av 
flergångsprodukter och/eller engångsprodukter tillverkade av återvunnet eller 
förnybart material för kommunens verksamheter. Produkterna ska vara andra 
än de som förbjuds enligt EU:s engångsplastdirektiv.

9. Vi möjliggör cirkulära arbetskläder. Det innebär att kommunen 
gör en inventering av inköp och hantering av arbetskläder inför kommande 
upphandling och genomför minst en ny åtgärd för att förlänga livstiden för 
arbetskläder. Exempel på åtgärder kan vara att: minska antal modeller/
färger, använda generella loggor, erbjuda skrädderitjänster, återbruk eller 
återtagssystem.

5. Vi deltar i Cykelfrämjandets kommunvelometer. Det  
innebär att insatser för cykling under föregående år mäts och redovisas. 
Undersökningen bygger på självrapportering av kontrollerbara uppgifter 
och syftet är bland annat att identifiera förbättringsområden. Deltagande i 
kommunvelometern bör ske under flera år för att kunna se förändringar över 
tid.



11.  Vi möjliggör för invånarna att låna/hyra produkter 
istället för att köpa. Det innebär att kommunen kan visa att minst tre 
olika insatser pågår varav minst en initieras under 2022. Det kan ske genom 
samverkan med näringslivet för att erbjuda fler hållbara tjänster, att skapa plats 
i bostadsområde för att dela saker, att kommunen erhåller platser att reparera 
eller liknande.

12. Vi mäter matsvinn i offentlig verksamhet och har mål.
Det innebär att kommunen sätter och följer upp mål samt arbetar med rutiner 
för att undvika matsvinn genom förebyggande åtgärder. Kommunen ska mäta 
matsvinnet med ett uppsatt mål på max 45 g/portion i genomsnitt (lunch eller 
middag). I siffran ingår alla tre typer av svinn: kökssvinn, serveringssvinn och 
tallrikssvinn. 

13. Vi beräknar klimatpåverkan från maten i offentlig 
verksamhet och har mål. Det innebär att kommunen i sitt arbete med 
menyplanering och råvaruval beräknar måltidens klimatpåverkan och har satt 
mål att klimatpåverkan ska vara maximalt 0,9 kg CO2e/måltid i snitt under 
minst en månad. Alternativt har satt mål att nyckeltalet för samtliga inköpta 
livsmedel ska minska till 1,7 kg CO2e/kg inköpta livsmedel.

14. Vi genomför energieffektiviseringar. Det innebär att kommunen 
startar upp minst ett projekt för energieffektivisering i egna fastigheter med 
exempelvis Totalmetodik från Belok eller motsvarande.

10. Vi använder cirkulära möbler. Det innebär att kommunen 
inreder med minst 20 procent cirkulära möbler (mätt i antal eller kostnad) i 
kommunens organisation. Med cirkulära möbler menas att de repareras och 
används på nytt, köps begagnade eller återbrukas internt.



17. Vi arbetar med återbruk av byggmaterial. Det innebär att 
kommunen väljer ut minst en egen byggnad som har kommande behov av 
renovering, lokalanpassning eller demontering och inventerar potentialen för 
återbruk i den byggnaden, med fokus på minst fem kategorier byggvaror som 
lämpar sig för återbruk.

18. Vi har en koldioxidbudget. Det innebär att kommunen har en 
politiskt antagen koldioxidbudget och arbetar för en årlig utsläppsminskning 
i linje med vad koldioxidbudgeten visar behövs för att nå Parisavtalet. 
Alternativt har ett politiskt beslut att arbeta för en årlig utsläppsminskning 
med hänvisning till Västra Götalandsregionens koldioxidbudget.

19. Vi finansierar investeringar i egen verksamhet genom 
grön obligation. Det innebär att kommunen gör minst en investering 
genom grön obligation som kommunen gett ut själv eller via gröna lån från 
Kommuninvest eller liknande. Gröna obligationer är ett sätt att låna pengar 
till egna klimat- och miljöprojekt och samtidigt erbjuda investerare attraktiva 
investeringsformer.

20. Vi arbetar aktivt med invånarnas engagemang för 
klimatet. Det innebär att kommunen bjuder in invånarna till dialog om 
klimatåtgärder för att skapa mer delaktighet och skynda på omställningen. 
Detta kan ske i form av dialogmöten eller workshops dit allmänheten och/
eller föreningar/organisationer bjuds in. Kommunen ska återkoppla och 
kommunicera hur resultatet från dialogen tas omhand.

16. Vi installerar solenergi. Det innebär att solceller prövas i alla 
nybyggnadsprojekt i kommunal regi och att minst en anläggning installeras i 
kommunen.

15. Vi bygger i trä. Det innebär att kommunen ställer krav på minst 
50 procent trästomme i ett byggnadsprojekt, antingen i egen regi eller i 
markanvisning.



 
 

Norra 
hälso- och sjukvårdsnämnden 

Mål och inriktning 2022–2023 

 

 

 

Fastställd av norra hälso- och 

sjukvårdsnämnden den 23 juni 2021 

 

 

 

  



 
 

Inledning 
Norra hälso- och sjukvårdsnämnden ansvarar för beställningen av hälso- och sjukvård till invånarna i Åmål, Bengtsfors, Dals Ed, 
Mellerud, Färgelanda, Vänersborg, Trollhättan, Uddevalla, Orust, Munkedal, Lysekil, Sotenäs, Tanum och Strömstads kommuner. 
Inom nämndens område bor cirka 274 000 invånare. 
 
Sjukvården ska vara jämlik, jämställd och likvärdig – och ges först till de som har störst behov. Att skapa en god hälsa och 
tillgodose invånarnas behov är högprioriterat, liksom arbetet med att förebygga ohälsa. Nämndens uppdrag är att företräda 
befolkningen och att verka för en god hälsa och vård på lika villkor. 
 
Norra hälso- och sjukvårdsnämndens mål- och inriktningsdokument lyfter fram vad nämnden vill prioritera för att uppnå en 
förbättring av befolkningens hälsa och säkerställa att invånarna får tillgång till en god hälso- och sjukvård på olika vårdnivåer, 
tandvård, insatser vid funktionsvariationer och folkhälsoinsatser. Dokumentet är styrande för planering av beställningsarbetet 
och för de avtal och överenskommelser som nämnden tecknar med olika vårdgivare och andra huvudmän.  
 
Norra hälso- och sjukvårdsnämnden ansvarar ekonomiskt för all offentligt finansierad vård som nyttjas av invånaren i sitt område, 
förutom vårdvalen. Nämndens verksamhet inklusive vårdvalsverksamheten följs upp löpande under året. Den slutliga uppföljningen 
av nämndens överenskommelser och avtal redovisas årligen och ligger till grund för kommande års mål- och inriktningsdokument. 
 
Den pågående covid-19-pandemin kommer sannolikt att påverka möjligheterna att genomföra planerade aktiviteter, och kommer 
också ha inverkan på de vårdöverenskommelser och avtal som tecknas med utförarstyrelser och andra aktörer. 

 

Strategi för omställning och regionfullmäktiges övergripande mål 

Norra hälso- och sjukvårdsnämndens arbete och uppdrag styrs i första hand av budgeten, men även av de av regionfullmäktige 
beslutade styrdokumenten. 2005 antog regionfullmäktige Vision Västra Götalandsregionen – Det Goda Livet, som är den långsiktiga 
visionen för det fortsatta utvecklingsarbetet i Västra Götaland. En central del i visionen är god hälsa som ska ges jämlikt, jämställt och 
likvärdigt, och först till dem med störst behov. 
 
Det övergripande målet för hälso- och sjukvården i Västra Götalandsregionen är att erbjuda en sammanhållen och tillgänglig vård som 
ges med högsta kvalitet och patientsäkerhet, samt som alltid utgår från den enskilde patientens behov och erfarenheter. För att nå målet 
krävs en omställning av vården för att bättre möta patienternas behov och skapa mesta möjliga värde av de tillgängliga resurserna. 
Därför har regionfullmäktige antagit Strategi för hälso- och sjukvårdens omställning i Västra Götalandsregionen med fyra övergripande 
utvecklingsområden. 

  



 
 

• Utveckla den nära vården 

• Koncentrera vård för bättre kvalitet och tillgänglighet 

• Utveckla digitala vårdformer och tjänster 

• Fokusera på kvalitetsdriven verksamhetsutveckling 
 

Oavsett var man bor i regionen ska man uppleva en god tillgänglighet. För att på ett bättre sätt garantera tillgängligheten till vård 
i Västra Götalands geografiska ytterkanter behöver samverkan med grannregioner, liksom med Norge, stärkas. Öppettider och 
sjukvårdens struktur och lokaler ska vara anpassade efter de behov som finns. 
 
Regionfullmäktige har i budget för 2022 identifierat nio övergripande utmaningar, varav tre omfattar hälso- och 
sjukvårdsnämndernas verksamhet: 

- Fortsatt arbete för att nå en ökad vårdproduktion i förhållande till satsade medel 

- Stärka tillgängligheten och korta väntetiderna inom hälso- och sjukvården  

- Skapa en nära hälso- och sjukvård som bättre än idag kan möta en utveckling med 
en ökande psykisk ohälsa och de ökande behov som finns i en åldrande befolkning 

 
Covid-19-pandemin utgör en självklar utmaning för hela hälso- och sjukvårdssystemet även under 2022–2023. Viruset har hållit 
världen i ett fast grepp i ett drygt år, och inte minst hälso- och sjukvården har utsatts för stora påfrestningar och med kort varsel 
ställt om och lyckats väl med det primära uppdraget att vårda patienter med covid-19 och samtidigt säkra den akuta vården. 
 
Omprioriteringen av resurser i kombination med ett ändrat sökmönster hos invånarna har gjort att situationen hanterats väl, men 
också att delar av den planerade vården skjutits upp. Tillgängligheten till viss vård har blivit sämre och köerna längre. Dessutom 
har belastningen på de anställda inom hälso- och sjukvården varit och är mycket stor, och även om hälso- och sjukvårdsnämnderna 
inte har något personalansvar är detta en angelägen fråga i nämndens partnerskap med berörda utförarstyrelser.  
 
Vaccineringen framskrider dock i ökande takt, och förhoppningen är att 2022 kan bli ett år för återstart av stora delar av samhället. 
Därmed finns möjligheter för norra hälso- och sjukvårdsnämnden att – parallellt med återhämtningen och ett omfattande arbete med 
det uppdämda vårdbehovet – tillsammans med ägare, utförare och övriga beställare utveckla och stärka vården i nämndens område 
och övriga delar av Västra Götalandsregionen. 

  



 
 

Prioriterade mål 

I Västra Götalandsregionens budget för 2022 har regionfullmäktige fastställt tio prioriterade mål inklusive fokusområden, 
varav tre berör hälso- och sjukvårdsnämndernas verksamhet: 

 - Den medicinska kvaliteten ska öka och den organisatoriska effektiviteten förbättras  

 - Invånarnas tillgång till den vård de behöver ska öka 

 - Primärvården ska bli den naturliga ingången för personer i behov av vård 
 
Utöver dessa har varje nämnd möjlighet att fastställa ett eget mål inklusive fokusområden. 
För norra hälso- och sjukvårdsnämnden gäller: 

 - Invånarnas behov ska vara styrande för de insatser som erbjuds 
 

Fokusområden 

För varje prioriterat mål har regionfullmäktige fastställt fokusområden, som delvis också är formulerade som mål och som syftar till att 
nå en högre konkretionsnivå. Fokusområdena ska enligt regionfullmäktige ses som en form av uppdrag till nämnder och förvaltningar. 
 

 Den medicinska kvaliteten ska öka och den organisatoriska effektiviteten förbättras 
   - Detaljstyrning av hälso- och sjukvården ska ersättas av tillitsstyrning 
   Mer ansvar, makt och befogenheter ska decentraliseras till första linjens chefer 

   - Öka antalet tillgängliga vårdplatser för att minska problemet med överbeläggningar 

   - Delar av den planerade vården på akutsjukhusen ska flyttas till närsjukhus eller andra specialistmottagningar 
 

  Invånarnas tillgång till den vård de behöver ska öka 
    - Stärka tillgängligheten och korta väntetiderna för både förstabesök och behandling 
    - Öka tillgängligheten och korta väntetiderna för barn och ungdomar med psykisk ohälsa 
    - Invånarnas tillgång till digitala vårdformer ska öka, liksom verksamheternas användning av digitala lösningar 

 
  Primärvården ska bli den naturliga ingången för personer i behov av vård 

    - Vårdcentraler som kan erbjuda sina patienter en fast läkarkontakt ska premieras 
    - Minskat behov av slutenvård på sjukhusen genom tillskapande av fler mobila och nära vårdformer 
    - Fortsatt utveckling av första linjens sjukvård för psykisk ohälsa 



 
 

 

Aktiviteter 

I detta mål- och inriktningsdokument fastställer norra hälso- och sjukvårdsnämnden aktiviteter som på olika sätt ska bidra 
till att regionfullmäktiges och nämndens eget mål uppnås. I nedanstående sammanställning kompletteras aktiviteterna med 
följande rubriker: 

Nämndens handlingsplan Mer detaljerat om hur nämnden avser att driva aktiviteten 

Samverkanspartners Vilka av nämndens samverkanspartners kan antas bli berörda av nämndens aktivitet? 

Uppföljning/indikatorer Hur avser nämnden att följa upp aktiviteten, och finns det givna indikatorer för uppföljning? 

Ansvar för uppföljning Ansvarig tjänsteperson har huvudansvaret för all uppföljning till nämnden, men vem eller 
vilka förväntas bistå i uppföljningen av just denna aktivitet? 

 
De tre första kolumnerna (Aktivitet, Nämndens handlingsplan, Samverkanspartners) fastställs av norra hälso- och sjukvårdsnämnden. 
De två sista (Uppföljning/indikatorer, Ansvar för uppföljning – markerade med denna färg) rör i första hand förvaltningens uppföljning 
inför återrapportering till nämnden, och kan därför löpande justeras av ansvarig tjänsteperson.   
 
Uppföljning 

Uppföljningen av regionfullmäktiges respektive norra hälso- och sjukvårdsnämndens eget mål kommer att fastställas i en 
uppföljningsplan för detaljbudget 2022. I uppföljningsplanen kommer också att ingå vilka mått och medel nämnden kommer 
att använda sig av vid bristande följsamhet till uppdrag och aktiviteter samt bristande följsamhet vad gäller ingångna avtal och 
överenskommelser.  



 
 

Den medicinska kvaliteten ska öka och den organisatoriska effektiviteten förbättras 
 

Det övergripande målet för hälso- och sjukvården i Västra Götalandsregionen är att erbjuda en vård som är sammanhållen, 
patientsäker och av högsta kvalitet, och som alltid utgår från den enskilda patientens behov och erfarenheter. Detta ska i ett 
längre perspektiv förebygga sjukdom och minska behovet av vårdinsatser och lidande hos patienten, samtidigt som samhällets 
resurser används på mest effektiva sätt. 
 
Hela vårt samhälle, men i synnerhet hälso- och sjukvården, har utsatts för omfattande påfrestningar till följd av covid-19-pandemin. 
Stora vårdresurser har avsatts för att möta patienter som insjuknat i covid-19 och andra behov har fått stå tillbaka, vilket bland annat 
resulterat i längre köer och väntetider till delar av specialistvården. Under förutsättning att de akuta påfrestningarna till följd av 
pandemin minskar under 2021, kommer de kommande åren att präglas av ett arbete för att återställa hälso- och sjukvården till ett 
mer normalt läge. 
 
Brister i tillgängligheten och en stressig arbetsmiljö för personalen är dock inget som skapats enbart av covid-19-pandemin. 
Lösningarna finns i stor utsträckning inom varje verksamhet eller på den enskilda vårdavdelningen, och detaljstyrningen av 
hälso- och sjukvården måste därför ersättas av tillitsstyrning där ansvar, makt och befogenheter decentraliseras till chefer och 
deras medarbetare. För hälso- och sjukvårdsnämnderna innebär detta ett arbete för att tillsammans med ägare och utförare skapa 
förutsättningar för en tillitsbaserad styrning och inte minst uppföljning. 
 
Antalet överbeläggningar på Västra Götalandsregionens sjukhus måste minska. Därför krävs ett fortsatt utvecklingsarbete på 
sjukhusen med fokus på att skapa fler tillgängliga vårdplatser, men det krävs också en utvecklad samverkan mellan primärvård, 
kommuner och sjukhus. Det finns flera goda exempel på sådant arbete, exempelvis för att möjliggöra tidigare hemgång för 
utskrivningsklara patienter. En viktig komponent är att hålla nere antalet vårdskador och vårdrelaterade infektioner, som annars 
riskerar att förlänga en patients sjukhusvistelse. 
 
Det är fortsatt viktigt att arbeta för att minska läkemedelsanvändningen både inom primärvården såsom inom sjukhusvården. 
Särskilda insatser ska riktas till personer som har flera olika läkemedel. Läkemedelsdokumentation ska följa patienten genom vården. 
 
För att skapa effektiva produktionsenheter och ge akutsjukhusen möjlighet att fokusera på de patienter som behöver akutsjukhusets 
resurser, ska delar av den planerade vården på akutsjukhusen flyttas ut till närsjukhus eller andra specialistmottagningar. Primärvården 
ska vara den naturliga ingången för personer i behov av vård (se särskilt mål om detta nedan). 

  



 
 
 

Den medicinska kvaliteten ska öka och den organisatoriska effektiviteten förbättras 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Följa kvaliteten i vården 
och vid behov vidta 
åtgärder 

Följs bland annat genom åter-
rapportering till nämnden av: 

- Sjukvård i Västra Götalands-
regionen med fokus på 
sjukhusbaserad vård 

- Primärvårdsrapport 

- Patientsäkerhetsberättelse 

- Regional handlingsplan för 
ökad patientsäkerhet 2022  

- Årlig uppföljning av kvalitets-
indikatorer inom psykiatrin 

- Årlig uppföljning från 
patientnämnden 

Nämnden ska inför 2022 fast-
ställa plan för återrapportering 
av ovanstående rapporter. 

I samband med respektive 
rapport ska nämnden ta 
ställning till om berörd/-a 
utförare ska bjudas in för att 
redovisa genomförda och 
planerade åtgärder samt 
resultat av dessa. 

Patientnämnden 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Tandvården 

Habilitering & Hälsa 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Antal läkemedelsgenomgångar 

Förskrivning av beroende-
framkallande läkemedel 

Förskrivning av psykofarmaka  

Antal vårdskador och vård-
relaterade infektioner 
 

Enhet patientsäkerhet 

Enhet kvalitetsdriven 
verksamhetsutveckling, team 
kunskapsstöd psykisk hälsa 

Berörda VÖK-handläggare 

Berörda regionutvecklare 

 

 
  



 
 

Fokusområde 
Detaljstyrning av hälso- och sjukvården ska ersättas av tillitsstyrning 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Arbeta för en högre grad 
av tillitsbaserad styrning 
och uppföljning inom 
nämndens ansvarsområde 

Kunskapshöjande aktiviteter 
inom nämnden 
 
Teckna vårdöverenskommel-
ser, avtal och uppföljnings-
planer som uppmuntrar en 
tillitsbaserad styrning och 
uppföljning 
 
Dialog med utförarna på 
politisk nivå och tjänste-
personsnivå 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Tandvården 

Habilitering & Hälsa 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Genomförda aktiviteter 
(utbildningar/workshops etc) 
inom nämnden 

Att utförarna löpande rapporte-
rar avvikelser och liknande på 
ett tillitsfullt sätt 

Ansvarig tjänsteperson 

Berörda VÖK-handläggare 

Berörda regionutvecklare 

 

Fokusområde 
Öka antalet tillgängliga vårdplatser för att minska problemet med överbeläggningar 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Verka för att mobil vård 
utgår från närsjukhusen 

Bevaka att krav om mobil 
vård finns med i underlag för 
upphandling samt i 
kommande avtal 

Upphandlade sjukhus Följa utvecklingen av mobil vård 
som utgår från närsjukhusen 

Enhet produktionsstyrning 
och köpt vård 

 

Fokusområde 
Delar av den planerade vården på akutsjukhusen ska flyttas ut till närsjukhus eller andra specialistmottagningar 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer  Ansvar för uppföljning 

Utreda förutsättningarna 
att flytta specialiserad 
vård från NÄL till 
närsjukhus eller andra 
specialistmottagningar 

Nämnden ska inför 2022 fast-
ställa uppdrag om utredning 
enligt denna aktivitet 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Koncernstab hälso- och 
sjukvård 

Följer av nämndens uppdrag och 
kommande återrapportering 

Berörda VÖK-handläggare 

Koncernstab hälso- och 
sjukvård 

 



 
 

Invånarnas tillgång till den vård de behöver ska öka 
 

God tillgång till hälso- och sjukvården är en mycket prioriterad fråga. Alla invånare ska få den akuta och den planerade vård de 
behöver i rätt tid, och högprioriterat i närtid är väl fungerande ambulansverksamhet, förbättrade flöden på akutmottagningarna 
och kortare väntetider. En viktig del av lösningen är att vård som patienten behöver ofta ska finnas nära. I den nära vården ingår 
vård inom primärvården, tandvården eller i patientens hem samt öppen specialiserad vård utanför de stora akutsjukhusen, vid 
mindre sjukhus, på distans eller andra öppna vårdformer. 1177 via telefon eller web ska vara den enkla vägen in i vården, och 
kunna erbjuda ett utökat utbud av tjänster. 
 
All verksamhet inom hälso- och sjukvården måste ses ur patientens perspektiv och kvalitet ska framför allt definieras utifrån ett 
patientperspektiv. Hälso- och sjukvården ska därför präglas av personcentrerad vård. Personcentrerad vård innebär att i högre grad 
fokusera på de resurser varje person har samt vad det innebär att vara människa och i behov av vård.  
 
De regionala utvecklingsplanerna för vuxen- respektive barn- och ungdomspsykiatri som regionfullmäktige fattat beslut om, gäller 
som styrdokument för specialistpsykiatrin i Västra Götalandsregionen. Personer med psykisk ohälsa1 ska ha tillgång till en jämlik, 
kunskapsbaserad, säker vård och omsorg av god kvalitet. Övergången från barn- och ungdomspsykiatrin till vuxenpsykiatrin måste 
säkerställa att tidigare kunskaper och vårdinsatser inte går förlorade, så att en fortsatt god vårdkvalitet kan upprätthållas. 
 
Med anledning av fortsatt långa väntetider har samtliga hälso- och sjukvårdsnämnder lagt ett uppdrag om insatser för att öka 
tillgängligheten till barn- och ungdomspsykiatrin. I slutrapporten presenterades ett antal förslag, bland annat att skapa en regional 
enhet för att samla inflödet ('En väg in'), och det är viktigt att förslagen genomförs enligt handlingsplanen. 
 
Genom införandet av Framtidens vårdinformationsmiljö (FVM) skapas förutsättningar för att invånarnas tillgång till digitala 
vårdformer, liksom verksamhetens användning av digitala lösningar, kan öka. Covid-19-pandemin har påskyndat utvecklingen 
av digitala arbetsformer samt användandet av digitala vårdformer och tjänster, vilket måste tas till vara. 
 
Viktiga steg mot en ökad digital tillgänglighet har tagits under det senaste året. Nu stärks ambitionen ytterligare genom att 
införa krav på digital mottagning på alla vårdcentraler i regionen. Regionen ska bejaka denna utveckling, men måste samtidigt 
verka för fortsatt hög patientsäkerhet och ett effektivt utnyttjade av hälso- och sjukvårdens samlade resurser.  

                                                           
1  Psykisk ohälsa används här, enligt den mest vedertagna definitionen (se bland annat Folkhälsomyndigheten), ett samlingsbegrepp 

för tillstånd av olika svårighetsgrad och varaktighet – psykiska besvär, psykiatriska tillstånd och psykiska sjukdomar/syndrom. 



 
 

Invånarnas tillgång till den vård de behöver ska öka 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Säkerställa att rekommendationerna i 
”Hälso- och sjukvårdens utbud och 
lokalisering i Västra Götaland” (RS 
april 2021) omhändertas 

Följer av nämndens 
kommande beslut om 
rapporten och dess 
rekommendationer 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Tandvården 

Habilitering & Hälsa 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Följer av nämndens 
kommande beslut om 
rapporten och dess 
rekommendationer 

Berörda VÖK-
handläggare 

 

Fokusområde 
Stärka tillgängligheten till första besök och behandling 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer  Ansvar för uppföljning 

Följa måluppfyllelsen till den nationella 
vårdgarantin, vid behov vidta åtgärder 

Redovisning av målupp-
fyllelse vid varje samman-
träde, kontinuerligt 
ställningstagande till 
möjliga åtgärder 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Uppföljning av de åtgärder 
nämnden beslutar om 

Enheten för 
produktionsstyrning 
och köpt vård 

Berörda VÖK-
handläggare 

Följa att rekommendationerna i rapport 
’1177 Vårdguiden på telefon’ 
omhändertas 
 
Kompletteras när regionstyrelsens 
utredning om 1177 presenteras 
(preliminärt första kvartalet 2022) 

Begära återrapportering av 
1177 Vårdguiden på 
telefons genomförda 
åtgärder, samt resultat av 
åtgärderna 
 
Dialog med Regionhälsan 
på politisk nivå och 
tjänstepersonsnivå 

Hälso- och 
sjukvårdsstyrelsen 

Regionhälsan 

Uppföljning av begärd åter-
rapportering. Har rekommen-
dationerna omhändertagits, 
vilka konkreta åtgärder har 
vidtagits och vad är 
resultaten? 

VÖK-handläggare 
Regionhälsan 

 



 
 

Fokusområde 
Öka tillgängligheten och korta väntetiderna för barn och ungdomar med psykisk ohälsa 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Följa det regionala uppdraget för att 
öka tillgängligheten inom barn- och 
ungdomspsykiatrin, samt vid behov 
vidta åtgärder 

Löpande återkoppling till 
nämnden 

Samordningsråd barn- 
och ungdomspsykiatri 

Måluppfyllelse till 
vårdgarantin, barn- och 
ungdomspsykiatri 

Utsett ägarstöd i 
utvecklingsarbetet, 
tillsammans med 
enheten för 
produktionsstyrning 
och köpt vård 

 

Fokusområde 
Invånarnas tillgång till digitala vårdformer ska öka, liksom verksamhetens användning av digitala lösningar 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer  Ansvar för uppföljning 

Verka för att inom ramen för överens-
kommelser och avtal öka användandet 
av digitala vårdformer när så är 
lämpligt, och säkra tillgång till fysisk 
vård när digital vårdform är otillräck-
ligt, i syfte att skapa jämlik vård 

Dialog med berörda 
utförare på politisk nivå 
och tjänstepersonsnivå 
 
Arbete med överens-
kommelser och avtal 

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Tandvården 

Habilitering & Hälsa 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab Koncernstab 
hälso- och sjukvård 

Enligt uppföljningsplaner/ 
motsvarande i vårdöverens-
kommelser, Krav- och 
kvalitetsbok samt avtal 

Berörda VÖK-
handläggare 

Berörda 
regionutvecklare 

Koncernstab hälso- 
och sjukvård 

  

  



 
 

Primärvården ska bli den naturliga ingången för personer i behov av vård 
 

Kontinuiteten i den nära vården behöver förbättras. Vårdkedjor bryts för ofta och det är särskilt bekymmersamt för äldre, multisjuka 
och personer med funktionsvariationer. För att få en bättre kontinuitet för den vårdsökande bör patienten få en fast vårdkontakt eller 
vårdkoordinator. Hälso- och sjukvårdsstyrelsen premierar de vårdcentraler som erbjuder sina patienter en fast läkarkontakt, och 
norra hälso- och sjukvårdsnämnden följer nogsamt effekterna av detta. 
 
En sammanhållen hälso- och sjukvård är särskilt viktig för de mest sjuka äldre, patienter med kroniska sjukdomar och mångbesökare. 
Dessa patientgrupper har ofta flera vårdgivare, många öppen- och slutenvårdstillfällen och ett behov av kommunala omsorgsinsatser 
vilket förutsätter en god samverkan mellan vårdens olika organisatoriska delar. En utveckling av arbetssätt som flyttar vården 
närmare patienten, mobila insatser där vården erbjuds i patientens hemmiljö, ska stärka tillgängligheten och utveckla vården 
ytterligare. 
 
Psykisk ohälsa räknas i dag som ett av de stora folkhälsoproblemen. Det finns ett samband mellan psykisk ohälsa och socioekonomiska 
faktorer som arbetslöshet, låg medelinkomst och utbildningsnivå, vilket gör arbetet för bättre psykisk hälsa till en av hörnstenarna i en 
jämlik hälsa i befolkningen. Dessutom är den pågående covid-19-pandemins påverkan på den psykiska ohälsan inte fullt ut kartlagd än, 
men kan få stor betydelse för hälso- och sjukvården och det mer allmänna folkhälsoarbetet de närmaste åren. 
 
Psykisk ohälsa omfattar allt från brist på psykiskt välbefinnande till psykisk sjukdom. Det innebär att det finns olika behov av 
stöd, hjälp och behandling beroende på hur allvarlig ohälsan är. Principen om stegvisa vårdinsatser är viktig, och det är av stor 
betydelse att alla vårdnivåer fullföljer det uppdrag och ger den behandling som anges i nationella och regionala riktlinjer. 
 
Satsningen ’Ungas psykiska hälsa’ med särskilda tilläggsuppdrag till fyra vårdcentraler i norra hälso- och sjukvårdsnämndens 
område, har efter goda resultat införlivats i Krav- och kvalitetsboken. Därmed förväntas samtliga vårdcentraler ha kompetens och 
kapacitet att ge mer evidensbaserad psykiatrisk behandling, och erbjuda en ökad tillgänglighet för unga med psykisk ohälsa. Med en 
väl fungerande första linjens vård för psykisk ohälsa avlastas dessutom den psykiatriska specialistvården, vilket ger möjlighet till 
förbättrad vård för patienter med behov av specialistvård. 

 



 
 

Primärvården ska bli den naturliga ingången för personer i behov av vård 

      

Fokusområde 
Minskat behov av slutenvård på sjukhusen genom tillskapande av fler mobila och nära vårdformer 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Verka för att mobil vård finns 
tillgänglig i nämndens samtliga 
kommuner 

Utifrån genomförd 
kartläggning av den mobila 
vården föreslå åtgärder för 
att nå en jämlik vård 
 
Säkerställa att mobil vård 
når samtliga sköra 
personer i behov av 
sjukvård i hemmet 
 
Säkerställa att samverkan 
mellan kommunal och 
regionfinansierad primär-
vård samt specialistvård 
optimeras 

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Antal besök 

Målgrupper som nås av mobil 
vård 

Antal undvikbara 
återinskrivningar 

Data & Analys 

Berörda VÖK-
handläggare och 
regionutvecklare 

Utvärdera och vid behov fortsatt 
utveckla samverkande sjukvård 
som koncept 

Nämnden ska ge förvalt-
ningen i uppdrag att 
utvärdera konceptet 
samverkande sjukvård 
samt vid behov föreslå 
åtgärder  

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

NU-sjukvården 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

SOS Alarm 

Följer av kommande utvärdering Ansvarig tjänsteperson 

Verka för att öka samarbetet 
inom Vårdsamverkan Fyrbodal 

Nämnden ska initiera 
aktiviteter utifrån dialoger 
med kommuner, brukare 
och utförare 

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

NU-sjukvården 

Arbete pågår … Ansvarig tjänsteperson 



 
 

  

 
Vid behov initiera aktivi-
teter utifrån beslutade 
länsgemensamma avtal 
och överenskommelser 

Regionhälsan 

Tandvården 

Habilitering & Hälsa 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Arbeta för att familje- och 
ungdomscentraler etableras i 
varje kommun 

Dialog med kommuner och 
berörda utförare 

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Antal kommuner med etablerad 
familje- och/eller ungdomscentral 

VÖK-handläggare 
Regionhälsan 

Bevaka beslut om ’Färdplan – 
länsgemensam strategi för god 
och nära vård’, och vidta 
åtgärder vid behov 

Strategin tas upp i nämnden 
så snart den är fastställd, för 
ställningstagande kring 
fortsatt omhändertagande 

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

Vårdsamverkan 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Tandvården 

Habilitering & Hälsa 

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Följer av nämndens beslut med 
anledning av strategin 

Dialog med 
Vårdsamverkan 

Berörda VÖK-
handläggare 

      



 
 

   

Fokusområde 
Fortsatt utveckling av första linjens sjukvård för psykisk ohälsa 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Följa utvecklingen av arbetet med 
första linjen för alla invånare med 
psykisk ohälsa på vårdcentralerna 
(inklusive UPH) 

I dialog med kommunerna 
tydliggöra första linjens 
arbete med psykisk hälsa 
på vårdcentraler 

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Antal och andel invånare som får 
vård för psykisk ohälsa inom 
vårdval vårdcentral 

Kunskapsstöd psykisk 
hälsa 

Enhet vårdval och 
fördjupad uppföljning 



 
 

Invånarnas behov ska vara styrande för de insatser som erbjuds 
 
Den vård som bedrivs i Västra Götalandsregionen ska vara jämlik för alla invånare och ta hänsyn till samtliga diskrimineringsgrunder. 
Vården ska vara likvärdig och patientanpassad så att diagnostisering och behandlingar utförs på jämlika och jämställda villkor. 
 
Det nationella målet för folkhälsopolitiken är att skapa samhälleliga förutsättningar för en god och jämlik hälsa i hela befolkningen 
och sluta de påverkbara hälsoklyftorna inom en generation. För att då detta mål har åtta målområden utpekats, bland annat Det tidiga 
livets villkor (nr 1), Levnadsvanor (nr 6) samt En jämlik och hälsofrämjande hälso- och sjukvård (nr 8). Inom dessa områden finns 
stora möjligheter att göra skillnad för befolkningens hälsa. 
 
I nämndens uppdrag ingår att verka för en bättre folkhälsa i samarbete med andra samhällsaktörer. Uppdraget gäller befolkningen i alla 
åldersgrupper. Tidiga insatser är avgörande för en god och jämlik hälsa oavsett om det gäller insatser tidigt i livet eller tidigt i ett begyn-
nande ohälsotillstånd. En viktig del i detta arbete är de tidiga hembesök som barnavårdscentralerna ska erbjuda alla förstagångsföräldrar. 
När det gäller livsstilssjukdomar som exempelvis krans-kärlsjukdom, stroke, cancer och diabetes är hälsosamma levnadsvanor det som 
förebygger detta bäst. Det minskar även depression, psykiska ohälsa och övervikt. 
 
En patient ska inte behöva känna av organisatoriska gränser där vård fördröjs på grund av att olika vårdnivåer tvistar om vem som bär 
ansvaret. För ett mer ordnat omhändertagande för patienter som är i behov av både sjukhusvård och kommunal hälso- och sjukhusvård, 
måste fler samordnade individuella planer (SIP) upprättas. Inte minst är det ett viktigt verktyg när patienter som anses medicinskt 
färdigbehandlade ska omhändertas av den kommunala hälso- och sjukvården. 
  
Den enskilda individen har unika möjligheter att påverka sin egen hälsa men behöver hjälp och stöd. Här har hälso- och sjukvården en viktig 
roll utifrån sitt hälsofrämjande uppdrag. Genom att arbeta aktivt med insatser, både riktade och generella, kan man skapa förutsättningar för 
en egenvård som förbättrar och bevarar en god hälsa. Här spelar primärvårdens förebyggande och hälsofrämjande arbete en central roll. 
 
Uppföljning av vårdöverenskommelser och Krav- och kvalitetsböcker ska synkroniseras så att norra hälso- och sjukvårdsnämnden 
kan följa patientens hela vårdprocess. 



 
 

Invånarnas behov ska vara styrande för de insatser som erbjuds 

      

Fokusområde 
Jämlik hälsa 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

I folkhälsoråden arbeta för 
hälsofrämjande insatser som 
fokuserar på goda och jämlika 
livsvillkor och goda levnads-
vanor. Särskilt fokus på att skapa 
förutsättningar för: 

• tidiga insatser 

• insatser till barn och unga i 
syfte att främja fullföljda 
studier 

• främja utveckling av språk-
förståelse för barn i tidig ålder 

• kraftsamla för goda livsvillkor 
i alla åldrar såsom 

o främja goda kost- och 
motionsvanor samt 
tandhälsa 

o arbeta i enlighet med den 
nationella ANDTS-strategin 

Arbete utifrån fastställt 
årshjul 
 
Gemensamt 
inriktningsdokument för 
arbetet, med 
utgångspunkt i Mål och 
inriktning, årshjul etc 
 
Kontinuerlig 
återrapportering till 
nämnd, tematiskt? 
  

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

Följa upp aktiviteter i råden 

Årlig uppföljning i samband 
med nämndens samlade 
avtalsuppföljning 

Avdelning social hållbarhet 

Verka för en jämlik vård oavsett 
geografisk hemvist 

Utreda eventuella 
skillnader i tillgång till och 
resultat av vård, samt vid 
behov vidta åtgärder 
 
Nämnden ska inför 2022 
fastställa uppdrag om 
utredning enligt ovan 
 

Kunskapscentrum för 
jämlik vård 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Tandvården 

Habilitering & Hälsa 

Uppföljning av att nämnden 
fastställt uppdrag och att 
uppdraget slutförts/redovisats 

Fortsatt uppföljning är avhängig 
eventuella slutsatser och 
rekommendationer 

Ansvarig tjänsteperson 

Kunskapscentrum för 
jämlik vård 



 
 

  

Regionhälsan 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

      

Fokusområde 
Personer med skadligt bruk/beroende 

Nämndens aktivitet Nämndens handlingsplan Samverkanspartners Uppföljning/indikatorer Ansvar för uppföljning 

Följa förskrivning av beroende-
framkallande läkemedel i både 
primärvård och specialistvård 

Kontinuerligt följa upp 
förskrivning av 
beroendeframkallande 
läkemedel 

NU-sjukvården 

Upphandlade sjukhus 

Utförare inom vårdval 
vårdcentral och vårdval 
rehab 

Förskrivning av beroende-
framkallande läkemedel 

VÖK-handläggare 
NU-sjukvården 

Regionutvecklare vårdval 
vårdcentral 
 

Arbeta för en utvecklad och tydlig 
samverkan i integrerade mottag-
ningar mellan kommunerna och 
regionen i beroendevården, 
exempelvis Mini-Maria 

I dialog med Regionhälsan 
och berörda kommuner 
arbeta för att ta fram 
samverksansavtal 

Samtliga kommuner i 
nämndens område 

Regionhälsan 

Antal samverkansavtal/startade 
verksamheter 

VÖK-handläggare 
Regionhälsan 



Vill du lära dig mer om klimatläget? – 
allvarligt men inte hopplöst. 
Föreläsning på Symbioscentrum 

Öppet hus: Sotenäs Marina 
Återvinningscentral

Plogga med IK Granit - Mötesplats på 
parkeringen i Väjern.

FFöreläsning om föreningsdemokrati. 
Kulturhuset Hav & Land

Lunchseminarium: Spökgarn i havet – 
problem och lösningar. Digitalt

Plogga med IK Granit - Barn och 
vuxengrupp. Bovallstrand

VVandra hållbart. Utgångspunkt Tumlaren 
runt Klevekilen.

Vandra kring Tåsteröds vatten.

Läs mer om alla aktiviteter här: 
www.hallbarhetsfestivalen.org/program

Tisdag
19/10
kl 17:30-18:30

Onsdag
20/10
kl 16-18

Torsdag
21/10
kl 17-18

kl 18-19:30

Fredag

Lördag

22/10
kl 12-12:45

23/10
kl 10-11

Hela 
veckan!

Aktiviteter i Sotenäs Kommun
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Kostpolicy för Sotenäs kommun 
 
Inledning 

Mat och måltider är centrala i våra liv, som njutning, källa till glädje, som mötesplatser 
och kulturbärare. Matvanorna har också stor betydelse för hälsan och välbefinnandet i 
alla åldrar. Måltiden ska ge näring, stimulans, tid för avkoppling och trevlig samvaro 
samt främja en hållbar utveckling.  Måltidsupplevelsen påverkas till stor del av 
individuella förväntningar varför matgästens möjlighet till dialog, inflytande och 
påverkan kring måltiden är viktig.  
 
 

Bakgrund och syfte 

Kommunen har en gemensam måltidsenhet för barn, ungdomar och äldre där 
kostpolicyn ska vara ett styrande och vägledande dokument i det dagliga arbetet. 
Kostpolicyn ska också användas vid planering och uppföljning av måltidsverksamheten. 
För övriga berörda kommunala verksamheter och verksamheter som, på uppdrag eller 
genom avtal med kommunen, bedriver tillagning och/eller försäljning av livsmedel och 
caféverksamhet, ska policyn ses som ett vägledande dokument.  
 
 

Näring 

Måltiderna ska vara näringsriktiga, goda, omväxlande och anpassade efter matgästernas 
behov. Detta efterföljs genom att verksamheten följer Livsmedelsverkets riktlinjer samt 
att man ska ta tillvara på sensoriska kvalitetsvärden som doft, smak, utseende, 
konsistens och näringsinnehåll genom att i möjligaste mån serveras nylagad. 
 
 
Kvalité 

Mat och måltider ska präglas av ett tydligt kvalitets- och servicetänkande genom hela 
måltidsverksamheten. Detta ska göras i samarbete med beställande verksamheter där 
gällande lagstiftning och nationella riktlinjer följs så som Livsmedelsverkets riktlinjer 
för förskola, skola och äldreomsorg samt rekommendationer för specialkost och 
anpassad kost. All berörd personal har rätt kompetens för det arbete man ska utföra. 
 
                                                                         
Måltidsmiljö 

Alla måltider ska serveras i en lugn och trevlig miljö där gästen är i fokus och får ha 
inflytande och känna delaktighet. Måltiden skall vara en upplevelse av syn, smak, doft, 
matglädje, gott bemötande och gemenskap.  
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Hållbar utveckling och upphandling 

Kommunens måltider ska genomsyras av ett ansvarstagande gentemot miljö, 
demokratiska, ekonomiska och sociala aspekter. Upphandling och hantering av 
livsmedel ska stimulera miljöriktiga och etiska inköp.  Kommunens måltidsverksamhet 
ska arbeta för en hållbar utveckling och präglas av ett hälsofrämjande synsätt. 
 
Kommunen arbetar aktivt för att minimera matsvinn samt att eftersträva att öka andelen 
ekologiska och närproducerade livsmedel. Kommunen eftersträvar även att minska 
miljöpåverkan genom att arbeta för att avfall källsorteras och minska koldioxidutsläpp. 
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